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Se abre la sesién a las once y quince minutos de la
manana.

— COMPARECENCIA DEL SENOR SECRETARIO
GENERAL DE ASISTENCIA SANITARIA
(NUNEZ FEIJOO) PARA INFORMAR SOBRE
EL GRADO DE EJECUCION PRESUPUESTA-
RIA DEL INSTITUTO NACIONAL DE LA SA-
LUD (INSALUD), ASI COMO DE LAS PREVI-
SIONES PARA EL ANO 1997. A SOLICITUD
DEL GRUPO SOCIALISTA DEL CONGRESO.
(NUmero de expediente 212/000007.)

El sefior PRESIDENTE: Sefiorias, vamos aempezar la
reunion de la Comision. A solicitud del portavoz del
Grupo Popular hemosfijado, a partir de launa, la hora po-
sible de las votaciones de los temas susceptibles de ello en
esta Comision.

El primer punto del orden del dia es la comparecencia
del Secretario General de Asistencia Sanitaria, don Al-
berto NUfiez, a quien doy |la palabra.

El sefior SECRETARIO GENERAL DE ASISTEN-
CIA SANITARIA (Nufiez Feijoo): Buenos dias, sefior
Presidente.

El sefior BORRELL FONTELLES: Perdon, sefior
Presidente. Queria intervenir para un cuestion de orden, si
me permite. Lo hago sin ningln entusiasmo y con una
ciertafatiga, producto de larepeticion. Unavez mas tengo
gue deplorar que la documentacion necesaria para poder
seguir la exposicion del compareciente no se ha recibido
en esta Comision. Lo digo, como pueden observar el com-
parecientey los demas miembros de la Comision, con tono
cansino porgue es la enésima vez que tengo que reclamar,
lamentablemente, que la documentacion necesaria para
poder trabajar en esta Comisién y conocer |0 que nos dice
el comparecientey poderle preguntar con conocimiento de
causa se reciba antes. Una vez més esta informacion dicen
que fue remitida ayer por la tarde. Comprenderd, sefior
Presidente, que no sabemos ya como expresar nuestra pro-
testa; no sabemos cdmo hacerlo y no queremos recurrir al
procedimiento escandal 0so de levantarnos y marcharnos o

pedir al compareciente que venga otro dia. Pero compren-
derd el Gobierno que esto no puede ser. Uno yacree que es
unatéactica preconcebida. Se me dira que juridicamente no
hay obligacion de enviar ninguna documentacién. Si no
hay obligacion de mandar nada, no manden nada. Pero, por
otraparte, mas allade los parametros juridico-formales, es
evidente que la costumbre dice —y en €l pasado asi se ha
hecho— que una comparecencia de estas caracteristicas
debe ir precedida de una remision de informacion. Tam-
poco, sefior Secretario General, tiene usted la excusa de la
premura porgue esta invitado a comparecer desde tiempo
inmemorial, desde hace muchisimo tiempo, en esta Comi-
sion. De manera que ruego gque se tome nota de nuestra
protesta. M e temo que no servirade nada, pero como no se
me ocurre qué otra cosa decir protesto enérgicamente.

El sefior PRESIDENTE: Gracias, sefior Borrell.
Queda en el «Diario de Sesiones» de la Comision su pro-
testa

El sefior NUfiez puede empezar.

El sefior SECRETARIO GENERAL DE ASISTEN-
CIA SANITARIA (Nufiez Feijoo): Reitero los buenos
dias, sefiorasy sefiores Diputados.

Como cuestion previa debo decirles que estdbamos ad-
vertidos por €l letrado de la Comisién de remitir la docu-
mentacion para SS. SS. con la antelacion necesaria, y les
puedo asegurar que el miércoles pasado hasido remitidala
informacion que tienen a su disposicién. Lamentamos que,
como consecuencia de errores o de problemas que haya
habido entre la salida de la documentacion y la llegada a
estaComision, el portavoz del Grupo Parlamentario Socia-
lista haya tenido que realizar esta queja. Le puedo asegu-
rar, s le vale de algo, que esta documentacién hasido ela-
boraday remitida el miércoles pasado a esta Comisién por
parte del Insalud.

En primer lugar, como es natural, quiero manifestar mi
satisfaccion por tener la oportunidad de comparecer por
primera vez en esta Comisién de Economia, a instancias
del Grupo Parlamentario Socialista, para dar cuenta del
grado de ejecucion del presupuesto del Insalud durante
1996. En e documento que han recibido SS. SS. quedare-
cogida, bésicamente, la informacion que voy a exponer
aqui. No obstante, intentaré revestirla de otros aspectos de



— 4777 -

COMISIONES

18 bE MARzO DE 1997.—Num. 173

contenido, del porqué y para qué han servido y se utiliza-
ron estas cifras, que son las cuestiones realmente intere-
santes ala hora de distribuir y gjecutar el presupuesto.

La verdadera importancia de las cuantias econémicas
asignadas al Insalud, como cualesquiera otras, no radican
en si mismas. Latrascendenciade estas grandes partidas se
fundamenta, sin duda, en €l hecho de que |as mismas per-
miten alcanzar unos objetivos necesarios y beneficiosos
parael conjunto de lasociedad. Y como es dinero publico,
laimportanciade mi presenciaaqui estribaen que ustedes,
como maximos representantes de | os ciudadanos, tienen €
derecho de comprobar si realmente estamos dando cumpli-
miento a nuestra tarea fundamental, que no es otra que la
correcta utilizacion del presupuesto asignado al Insalud
paracumplir los objetivos sanitarios planteados. Digo esto
porgue las cifras, los porcentajes tienen una Unico signifi-
cado: la constatacion de que, con € valor econémico que
representan, se vayan instalando |os recursos sanitarios ne-
cesarios paralos ciudadanos, que nuestros profesionales se
puedan formar, que las consultas atiendan la mayor parte
de lademanda, que los quirdfanos funcionen con un rendi-
miento Optimo, que las urgencias ofrezcan la atencion in-
mediata a quien |o necesite, que se proporcione ala pobla-
€ion educacion sanitaria, que se prevengan las enfermeda-
des, en definitiva, que se incremente la accesibilidad, la
equidad y la calidad de los servicios sanitarios que gestio-
namos, dentro de los limites que estas grandes partidas es-
tablecen.

Hecha esta breve reflexion, pasaré a comentar € grado
de glecucion del presupuesto de 1996, partiendo del presu-
puesto inicial, describiendo las modificaciones, importan-
tes, sufridas alo largo del afio de este presupuesto, para
acabar con lavaloracion de los porcentajes de gjecucion en
cada capitulo y en cada area de actuacion por su funcién.
Todo ello demostrara, en nuestra opinién, como e presu-
puesto se ha ido gjecutando de manera armoénica, con los
objetivos y los tiempos previstos, y que ha permitido que
el Insalud haya podido incrementar su actividad de una
forma muy importante. No es posible hablar de gecucién
del presupuesto del ultimo afio sin hacer referencia a un
acontecimiento que condiciond de manera importante el
mismo. Como recordaran SS. SS., el Congreso de los
Diputados rechaz6 el proyecto de ley de Presupuestos Ge-
nerales del Estado para 1996 presentado por €l Gobierno,
debiendo seguir a partir de este momento los cauces nor-
mativos que recogen y regulan esta situacion, que no son
otrosquelosprevistosen € articulo 134 dela Constitucion
y 56 delaLey General Presupuestaria, en el sentido de que
se deben prorrogar automaticamente los presupuestos del
gercicio anterior, no afectando, evidentemente, dicha pro-
rroga a los créditos para gastos correspondientes a servi-
cios o0 programas que finalizaban en 1995. En ausencia,
pues, de unos presupuestos especificos parael afio 1996, €
marco juridico pararegular la actuacion financieradel Es-
tado se perfil6 en el Real Decreto-ley 12/1995y en el Real
Decreto-ley 1/1996, de 19 de enero, por € gue se conce-
dieron créditos extraordinarios y suplementos de crédito
con el fin de cubrir determinados gastos. Tampoco hay que
olvidar las elecciones celebradas e 3 de marzo de 1996,

cuyo resultado tuvo como consecuencia un cambio de Go-
bierno, incorporandose al mismo el nuevo Gobierno a
principios del mes de mayo. Quiero decir con ello que
tanto la cuantia presupuestaria, la distribucién de la
misma, como los objetivos generales planteados fueron
realizados por la Administracién anterior, asumiendo el
nuevo equipo laresponsabilidad préacticamente amitad del
afo, con todas las limitaciones que esto conlleva. Por con-
siguiente, el presupuesto inicial del Insalud, del Instituto
Nacional de la Salud, es el mismo que & de 1995, totali-
zando tres hillones 224.068 millones de pesetas, corres-
pondiendo ala gestion directa un billon 276.261 millones
y alagestion transferidaun billon 947.807 millones de pe-
setas. Estas cuantias —insisto— son las mismas que las
que ofrecia el presupuesto de 1995.

Hemos de traer a colacién el Real Decreto-ley 1/1996,
por el que se concedié un suplemento de crédito para €l
Ministerio de Sanidad y Consumo de 250.354 millones de
pesetas, de los que 74.472 millones fueron destinados a
gestion directay 175.882 millones a gestion transferida.
En primer lugar, debo llamar su atencidn respecto a que
este real decreto-ley, si bien adaptaba €l presupuesto de la
gestion transferida al escenario de financiacion 1994-97,
no adaptd el presupuesto de la gestién no transferida, en €
sentido de que con la aprobacion de este real decreto-ley se
origind unainsuficiencia de 8.594 millones de pesetas; in-
suficiencia que hemos tenido que financiar, alo largo de
1996, mediante una ampliacion de crédito. Por otra parte,
€l presupuesto inicial de 1996 se vio asimismo modificado
mediante la concesion de un suplemento de crédito por va-
lor de 10.000 millones de pesetas para atender lafinancia-
cion de los desequilibrios financieros creados por los pa-
cientes desplazados entre comunidades auténomas. Estos
10.000 millones de pesetas se distribuyeron asi: 1.700 mi-
Ilones para Insalud gestion directay 8.300 millones para
Insalud gestion transferida. Ademas, alo largo del gjerci-
cio se han producido generaciones y ampliaciones de cré-
ditos en el presupuesto del Insalud gestion directa por un
montante total de 48.426 millones de pesetas, derivados
fundamental mente de los siguientes conceptos: ingresos a
tercerosy otros, 14.051 millones; descuento a colegiosfar-
macéuticos, 6.020 millones; aportacion industria farma-
céutica, 3.854 millones; aportacién del Principado de As-
turias para la financiacién del hospital central, 3.624 mi-
Ilones; generaciones por ingresos y subvenciones, 691 mi-
Ilones; ampliaciones por remanentes de 1995, a objeto de
adecuar €l presupuesto del Insalud al escenario, por 11.592
millones y —lo mismo— gjuste a escenario de financia-
cion del presupuesto del Insalud de 1996, 8.594 millones.
Las generacionesy ampliaciones alas que me acabo de re-
ferir totalizan 48.426 millones.

La ejecucion provisional a 31 de diciembre de 1996
—en estas dos grandes partidas presupuestarias que con-
forman € Insalud, es decir, gestion directay gestion trans-
ferida— alcanzo, en lo que se refiere a gestion directa, un
porcentaje del 98,9 por ciento de gecucién, y a Insalud
gestion transferida, un 99,99 por ciento, totalizando el Sis-
tema Nacional de Salud un porcentaje de gjecucion del
99,56.
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No me referiré alos objetivos que se explicitaban en la
memoria de presupuestos y en los demas documentos de
1996 —con independencia de que estén a su disposicion—
por considerar que fueron objetivos hechos por la anterior
Administracién; insisto, los tengo exclusivamente enun-
ciados en su concepcion literal. Si hemos de traer a cola
cion las modificaciones presupuestarias, que sin duda han
sido importantes, durante este gjercicio. Asi, a presu-
puestoinicial de 1996 —que, reitero, coincidia con €l pre-
supuesto de 1995—, €l hillén 276.261 millones, hemos de
afadirle una cantidad global de 124.598 millones de pese-
tas, que provienen del suplemento de 1.700 millones, a
gue me he referido, de ampliaciones por importe 118.583
millonesy de generaciones por importe de 4.315 millones.
Por tanto, € presupuesto final de 1996 alcanzala cifrade
un billén 400.859 millones de pesetas.

A continuacion, dada la importancia de las ampliacio-
nes, vamos a hacer referencia, de unaforma muy genérica,
alos incrementos que han sufrido los capitul os correspon-
dientes al presupuesto como consecuencia de las amplia-
ciones, generaciones y suplementos alos que me acabo de
referir. El capitulo 1, gastos de personal, ha experimentado
un incremento de 35.968 millones de pesetas que atendie-
ron ala actualizacion de las retribuciones durante 1996 y
otras obligaciones de personal, en cuanto aincremento del
Insalud. El capitulo de compra de bienes y servicios pre-
sentaunamodificacion positivacifradaen 18.233 millones
de pesetas, delos cuales 3.682 millones provienen del Real
Decreto-ley 1/1996; 10.228 millones provienen de la am-
pliacion de ingresos por servicios aterceros; 276 millones
de pesetas debidos a generaciones por ingresos del Minis-
terio de Educacién y Cultura, Ministerio de Sanidad y
Consumo y comunidades auténomas; 400 millones por
asistenciaalnstituciones Penitenciariasy el suplemento de
crédito de 1.700 millones para compensar los desequili-
brios interterritoriales explicitados.

El capitulo 2 incrementa en la misma forma una varia
cion al alzavalorada en 20.921 millones —estoy hablando
ya concretamente de conciertos—, de los cuales 14.128
millones provienen del Real Decreto-ley 1/1996, 3.358
millones por servicios prestados aterceros, y unas genera-
ciones de 3.624 millones, referidas anteriormente, que son
las relativas al Principado de Asturias para financiar €l
Hospital General de Asturias.

En el capitulo 3, gastos financieros, encontramosun in-
cremento de 350 millones de pesetas por la ampliacion de
crédito concedida en virtud del Real Decreto-ley 1/1996,
al no contar este capitulo con dotaciones iniciales en €l
presupuesto prorrogado.

El capitulo 4, transferencias corrientes, presenta una
modificacion negativa por valor de 2.380 millones de pe-
setas. Esta minoracion se debe a 392 millones correspon-
dientes al concepto 462, prestaciones, indemnizacionesy
entregas Unicas reglamentarias, 1.488 millones se produ-
cen en el concepto 401, de la funcion 25, transferencias a
la Administracion del Estado, por € menor importe que se
dedica en 1996 a las transferencias para compensar |os
costes financieros del saneamiento de obligaciones pen-
dientes del Insalud a 31 de diciembre, y 500 millones de

pesetas restantes que han servido para completar las dota-
cionesinicialesdel capitulo 8, activosfinancieros. No obs-
tante, este capitulo presentaimportantes modificaciones al
alzaen lo relativo a farmacia, recetas médicas, con una
ampliacion total de 50.729 millones de pesetas, de los cua-
les 6.020 proceden del descuento del Consegjo General de
Colegios Farmacéuticos, 3.854 por ingresos de Farmain-
dustriay 23.173 millones restantes por la aplicacion del
contenido del Real Decreto-ley 1/1996. Asimismo, y den-
tro también de este capitulo, se han producido otras am-
pliaciones por importe de 17.682 millones, de los cuales
8.594 provienen de completar el escenario de financiacion
del Insalud en 1996 y 9.088 por incorporar el remanente
presupuestario de 1995, a objeto de adecuar € escenario
de financiacion alo previsto en € acuerdo del Consegjo de
Politica Fiscal y Financiera.

Hemos de decir que €l incremento en farmaciaen €l afio
1996 frente a 1995 ha sido un 11,16 por ciento, incluyendo
€l apartado detirasreactivas, un 11,38 por ciento. El incre-
mento en el afio 1995 sobre 1994 en este apartado ha sido
del 14,14 por ciento, con lo cual se han bagjado préctica-
mente tres puntos de incremento de gasto farmacéutico.

En € capitulo 6, inversiones reales, hay unaampliacién
de 256 millones de pesetas, 244 fruto de los ingresos a ter-
cerosy 12 millones restantes como consecuencia de gene-
raciones de crédito por subvenciones por trasplantes de 6r-
ganos del Ministerio de Sanidad e ingresos de la Diputa-
cion de Aragon.

El capitulo 7, transferencias de capital, presentaunava
riacion negativa de 55 millones, es decir, la totalidad del
importe de este capitul o, dado que no fue necesario utilizar
ningun tipo de esta cuantia durante 1996.

Por Ultimo, en & capitulo 8, activos financieros, encon-
tramos una variacion positiva de 576 millones de pesetas,
importe necesario para la dotacion inicial para el fondo
fundacional de los hospitales de Manacor y de Alcorcon.

En cuanto a la g ecucién de presupuesto, reiterando lo
dicho, en el presupuesto de gestion directa exclusivamente
hemos gjecutado el 98,90 por ciento, porcentaje en nuestra
opinion destacable, aproximéandose préacticamente al cien
por cien. Ademas, si descontamos del presupuesto la cola-
boracién de empresas, que, como saben ustedes, en un
mero apunte en formalizacién y no produce salida de fon-
dos mas que un gjuste entre €l presupuesto del Insalud y el
de la Seguridad Social, si descontamos, insisto, la partida
de colaboracién de empresas, la gjecucion del presupuesto
del Insalud asciende a 99,31 por ciento.

Muy brevemente, voy areferirme a grado de gjecucion
por capitulos. En gastos de personal |a gjecucion asciende
al 99,52 por ciento; el 99,71 destinado a sueldosy salarios
y el 00,51 a cuotas de Seguridad Sacial.

El capitulo 2, gastos corrientes y bienesy servicios, a-
canza un porcentaje de g ecucion del 99,04 por ciento. En
conciertos se haalcanzado un grado de gjecucion del 95,82
por ciento. Teniendo en cuenta la colaboracion de empre-
sas, pero como deciamos siendo un mero apunte contable,
parece razonable no imputarla dentro de la gjecucion pre-
supuestaria y asi conciertos ostentaria un grado de gjecu-
cion del 99,71 por ciento.
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El capitulo 3, gastos financieros, presenta un porcentaje
de gecucion del 83,71 por ciento, en funcion de losintere-
ses de demora abonados en €l presente gercicio.

En € capitulo 4, transferencias corrientes, €l nivel de
gjecucion se cifraen el 99,92 por ciento. Especial inciden-
ciatiene l6gicamente el relativo al gasto en farmacia, que
alcanza una gjecucion del 99,99 por ciento. Esta elevada
g ecucion de farmacia se explicalgicamente por € proce-
dimiento de tramitacion reglado que obstentan estas cifras,
dando prioridad alatramitacion del pago de farmaciaafin
de obtener el descuento pactado con los colegios farma-
céuticos. Lacuantia de este descuento, como consecuencia
de atender antes del dia 20 de cada gjercicio los pagos de
colegios farmacéuticos, es de 6.020 millones de pesetas.
Hemos de afadir que en 1996 hemos tenido que hacer
frente a una deuda pendiente de 1995, consecuencia de la
facturacion del mes de noviembre, de 6.667 millones.
Ademas, durante 1996 hemos conseguido pagar la totali-
dad de la factura de farmacia, solamente quedando una
parte de la facturacion en una provincia concreta, justa-
mente lade Cantabria. Por tanto, hemos conseguido no so-
lamente hacer frente ala deuda pendiente de noviembre de
1995, por importe de 6.667 millones, sino pagar la totali-
dad de la factura farmacéutica generada en 1996 y asi ob-
tener unos ahorros de 6.020 millones de pesetas.

Las inversiones, en cuanto a su grado de gjecucion, se
sitéian en un porcentaje del 91,69, que es un porcentaje que
se ha visto minorado como consecuencia de la dificultad
en cuanto alas gecuciones de obras en plazo, como estaba
previsto, la necesidad de mantener la programacién anual
y losimponderables relativos a la capacidad técnica de las
obrasy los efectos climatol dgicos en cuanto ala g ecucion
de las mismas. El porcentaje de realizacion de los activos
financieros es del 89,45. En las transferencias de capital,
como decia, desaparecen los 55 millones por no ejecucion,
a no ser necesarios durante 1996. Esto en cuanto a capitu-
los serefiere. En cuanto a sus funciones, en laatencién pri-
maria se ha realizado una €jecucion del 99,61 por ciento
del presupuesto. Durante este gjercicio, teniendo en consi-
deracion, en lo que a nuestras actuaciones se refiere, que
nos hemos de limitar précticamente a 6 meses de gestion,
se ha pasado de incrementar |a cobertura por equipos de
atencion primaria de un 77,65, correspondientes a 1995, a
un 80,91 al finalizar el afio, logrdndose la puesta en fun-
cionamiento de 42 equipos de atencién primaria. Enlo que
se refiere a inversiones se han terminado 24 nuevos cen-
tros de salud, de los cuales 16 ya han sido recibidos, ini-
cidndose por tanto la actividad de los mismos. Asimismo,
durante este afio también se han iniciado las obras en 32
nuevos centros de salud, asi como laremodel acién de otros
cuatro.

Por 1o que se refiere ala atencion especializada € por-
centaje de ejecucion es del 98,72, alcanzandose en perso-
nal el 99,70, en gasto corriente de bienes y servicios el
99,41, en conciertos € 95,82, teniendo en cuenta la cola-
boracién de empresas; las transferencias corrientes en un
97,48 y los activos financieros en un 99,31. Como signifi-
cativo dentro de la actividad de esta funcion podemos des-
tacar los satisfactorios resultados del plan de demora qui-

rdrgica o plan de chogue de listas de espera, cuyo grado de
cumplimiento a 31 de diciembre de 1996 fue del 95,1 por
ciento; de las 53.800 personas que de no ser operadas lle-
varian més de un afio a 31 de diciembre en lista de espera
se haintervenido atodas salvo a 2.425.

El incremento del rendimiento quirdrgico en nuestra
opinién ha sido muy significativo y, desde luego, compa-
rable con ventgja con cualquiera de los demés afios del In-
salud. En 1995 el rendimiento quirdrgico era del 65 por
ciento y a finalizar 1996 se situaba en el 75 por ciento.
Esto se traduce en que se han realizado 75.676 interven-
ciones quirdrgicas programadas mas que el afio anterior, lo
gue significa un incremento de la actividad quirargica en
términos porcentuales del 14,7 por ciento. Durante 1996 se
han realizado 76.603 ingresos més que € afio anterior, 1o
que supone un incremento del 7,1 por ciento; la estancia
media ha disminuido del 9,14 al 8,56 y €l incremento del
nimero de consultas ha sido del 5,1 por ciento, |o que su-
pone, en 1996, 1.015.119 consultas més que en 1995.

Refiriéndome a inversiones, muy sucintamente, en
atencion a especialidades han finalizado obras de remode-
lacion en veintiséis centrosy seiniciaron durante el gjerci-
cio otras dieciocho obras en otros tantos centros.

Por lo que serefiere ainvestigacion sanitariael porcen-
taje de gjecucion hasido del 97,6 por ciento. Este capitulo,
como saben SS. SS., absorbe préacticamente el 99 por
ciento de las obligaciones contraidas en lo relativo a pro-
yectos deinvestigacion, becas, participacion, proyectosin-
ternacional es, etcétera.

En cuanto a administracion y servicios generales se ha
gjecutado el 93,67 por ciento del presupuesto, producién-
dose ahorros, dado que no eran necesarios para los gastos
corrientes en bienes y servicios de esta subfuncion.

En cuanto a formacion de personal sanitario, que res-
ponde basi camente alaformacién de médicos residentes, se
ha gjecutado el 97,79 por ciento de latotalidad de esta sub-
funcion que basicamente se refiere a gastos de capitulo 1.

Como pueden comprobar, sefiorias, a pesar de que €l
gjercicio correspondiente a 1996 estuvo acomparado de
elementos singulares importantes a los que nos hemos re-
ferido, hemos finalizado el mismo con un grado de € ecu-
cion, en nuestraopinion, gjustado y que traduce €l esfuerzo
realizado por los equipos directivos y por todos los profe-
sionales que trabajan en este &mbito de la sanidad, a mar-
gen de los acontecimientos que se produjeron durante €l
gercicio.

También voy a proporcionar un breve apunte en cuanto
alo previsto para 1997, a objeto de dar cumplimiento ala
solicitud que me han formulado. El presupuesto para 1997
fue explicado ya en la Comision de Sanidad y Consumo
del Congreso, pero con independencia de esto debo decir-
les, como lineas basicas, que €l presupuesto de 1997 para
el Sistema Nacional de Salud se ha gjustado a acuerdo
cuatrienal de financiacion 1994-1997 incrementandose y
evolucionando sobre labase del PIB nominal. Como saben
SS. SS., estos presupuestos tienen ala vez tres hechos sig-
nificativos. En primer lugar, la congelacion salaria ha su-
puesto al sistema una disponibilidad de fondos del orden
de 44.500 millones de pesetas como consecuencia de no
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incrementar las retribuciones a personal que trabajaen €
ambito de la sanidad en nuestro pais. En segundo lugar, se
ha conseguido un acuerdo con Farmaindustria que supone
en términos constantes de crecimiento de gasto farmacéu-
tico, unos ahorros valorados en 4.500 millones de pesetas
mas que €l anterior acuerdo y, en tercer lugar, €l Real De-
creto de margenes viene a suponer unos ahorros para €l
Sistema Nacional de Salud superiores al anterior acuerdo
con a gunos col egios farmacéuticos en 21.000 millones de
pesetas. Todas estas medidas, tanto de caracter coyuntural
como estructural, van a originar un menor gasto en asis-
tencia sanitaria para el conjunto del sistema durante este
gjercicio en torno alos 70.000 millones de pesetas, que re-
vertirden é a no haberse minorado el escenario financiero
para 1997. Es conveniente destacar que por primera vez
desde e afio 1994 el ahorro que se produce en el Sistema
Nacional de Salud revierte en el mismo de forma absoluta
Por lo que serefiereal andlisisdel presupuesto del Insalud-
gestion directa, las dotaciones para 1997 se incrementan
en un 5,69 por ciento, cumpliéndose asi o previsto en €
acuerdo de financiacién de la sanidad al que me acabo de
referir.

Sefiorias, con estas breves referencias aladistribucion
del presupuesto en el Insalud-gestién directa para 1997
finalizo mi intervencion. A partir de este momento es-
pero poder aclarar todas las dudas que hayan ido sur-
giendo tanto del estudio del documento enviado, parece
ser que con un retraso que desde luego no es achacable al
gue les habla, como con el discurrir de la propia explica-
cion gque he tenido la oportunidad de darles en la mafiana
de hoy.

El sefior PRESIDENTE: Abrimos el turno de inter-
venciones por parte de los grupos parlamentarios, empe-
zando por el Grupo Parlamentario Socialista.

Tienelapalabrae sefior Borrell.

El sefior BORRELL FONTELLES: Muchas gracias
al compareciente por su explicacion.

Seriabueno —y lo digo sin gana de buscar inditiles po-
Iémicas— que supiésemos como funciona esta Comision,
porgue si los documentos se reciben el miércoles pasado,
algo debe ocurrir de extrafio para que no se reciban por
parte de los miembros de la Comision hastalavispera. Se-
ria bueno —y me refiero también alos servicios de la Ca
mara— que supiéramos como trabajamos. Si es verdad
gue los documentos se han enviado el miércoles pasado,
no puedo entender como no los tuvimos hasta ayer por la
noche. Quizalos servicios de la Camara podrian darnos al-
guna explicacion, sefior Presidente, con su venia.

El sefior PRESIDENTE: He pedido a Letrado de la
Comision que se informara—Io haremos con mayor exac-
titud—, pero la documentacion entr6 en la Camara'y no
por registro ayer por la mafiana, aungue parece que no ha-
bia el nlmero suficiente de copias. Lo que puede saber en
este momento la Presidencia de la Comision es que entré
ayer a mediodia, pero no por registro, sino que simple-
mente fue enviado ala Camara, ignoro si directamente por

parte del Ministerio o através del departamento de Rela-
ciones con las Cortes, que quiza seala mecanica.

El sefior BORRELL FONTELLES: Insisto en que no
esmi intenciénrizar €l rizo, pero comprenderan los miem-
bros de la Comisién que no podemos estar en esta extrafia
situacion, en laque los comparecientes reclaman haber en-
viado con tiempo suficiente la informacién y nosotros de
lo contrario.

En todo caso, sefior Secretario General, no he podido
estudiar los documentos que nos haleido con antelacién y,
por tanto, tengo que hacer, unavez més, € dificil gercicio
de, sobre lamarcha, improvisar y ése no es €l objetivo que
perseguimos nosotros; cuando pedimos que comparezcael
Gobierno es para conocer como van las cosas'y poder opi-
nar sobre ellas, y es muy dificil hacerlo en las condiciones
en las que ustedes nos sitlian. Lo digo sin ningunas ganas
de someter a tension su comparecencia, pero estoy seguro
de que usted entiende que, puesto en nuestro lugar, podria
afadir poco alo que hadicho y no tengo ganas de pedirle
gue comparezca otra vez para entonces poder entrar en el
fondo de la cuestion.

Hay algunos temas, sin embargo, en los que le rogaria
gue fuese usted mas explicito, porque Ilama la atencion
que los porcentgjes de realizacién de algunos grandes ca-
pitulos sean del 99,99. Es muy raro suponer que €l gasto
real ha coincidido tan exactamente con €l crédito. Veamos
el gasto farmacéutico. En é se ha consumido el 99,99 por
ciento del crédito ampliado. ¢Eso quiere decir que por una
exactitud presupuestaria digna de las mejores alabanzas €
gasto esigual al crédito? Suenararo; més bien parece que
se ha consumido todo € crédito en pagar |0 que se ha po-
dido pagar y que ha habido gasto que no ha sido contabili-
zado porque no habia crédito para hacerle frente, y a ese
temaen particular me quiero referir. ¢Debo entender de su
exposicion que no hay ningln gasto farmacéutico pen-
diente de pago a 31 de diciembre de 19967 ¢Que todo lo
gastado se ha pagado y por tanto reconocido presupuesta-
riamente o se ha pagado |o que se podia pagar con €l cré-
dito disponible y lo que no se ha podido pagar esta en es-
pera de poderlo hacer, embalsado? Es un tema que com-
prendera usted que es muy importante para saber la dina-
mica del gasto sanitario y el funcionamiento del modelo
pactado en 1994. ;Qué hay ademés de la gjecucion que la
€jecucién no puede recoger?

Me gustariaque me explicase € aumento del capitulo 1,
gue no es un aumento despreciable en absoluto. ¢(Cudles
son las razones de este incremento en |os gastos de perso-
nal, que ha necesitado de unas modificaciones de crédito
para hacerles frente? ¢Por qué se han incrementado los
conciertos? ¢Cudl eslahipétesis que usted adopta sobre la
evolucion del gasto sanitario en 1997 para suponer que va
a haber un ahorro adicional de 4.500 millones por encima
de los acuerdos establecidos con Farmaindustria por €l an-
terior Gobierno? Los 21.000 millones de pesetas de ahorro
adicional al Real Decreto de margenes ¢a qué periodo se
refieren o debo entender que son anuales? ¢Cudl hasido €l
grado de cumplimiento del contrato-programa entre el Mi-
nisterioy el Insalud, que esafin de cuentasel criterio a uti-
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lizar para conocer en qué medida se han conseguido los
objetivos de los cuales e Insalud es gestor?

En materia de productos sanitarios, distintos de los far-
macéuticos sobre los cuales creo que ya he hecho las pre-
guntas clave, ¢cual es el periodo medio de pago y cud es
la deuda pendiente, si es que lahay? Me refiero alos pro-
ductos sanitarios distintos de los farmacéuticos.

Los ingresos de terceros ¢qué significan con respecto a
19957 Usted nos da una cifra absol uta, pero como toda ci-
fra absoluta no quiere decir nada. ¢Con qué se comparan?
¢Han aumentado o han disminuido con respecto a ejerci-
cio anterior?

Deigual manera, usted me dice que €l afio 1996 hasido
excelente desde € punto de vista de la gestién, de lo cua
me alegro, pero para basar su razonamiento se apoya en
una comparacion con el afio 1995, donde |e supongo ente-
rado que hubo dos meses de huelga. Por lo tanto, cualquier
comparacion esta profundamente sesgada en favor de
1996, habida cuenta de que 1995 fue un afio especialmente
malo por esta circunstancia. Podriamos quizéas andizar la
bondad del gercicio 1996 comparandolo con el afio 1994,
gue seria mucho mas significativo. En este sentido, ¢de
gué manera podemos valorar la gestién 1994-96?

En su conjunto, en la gestion directa se ha producido o
no déficit. ¢Tenemos en este momento un presupuesto gje-
cutado que ha permitido cubrir las necesidades de funcio-
namiento del sistema o se han producido desviaciones,
gue, como todos sabemos, € presupuesto no puede recoger
en la medida en que se superen los créditos que en él
mismo se han recogido? Llama la atencion, en particular,
guelasinversiones no estén en ese 99,99 por ciento —que,
de ser cierto y contarlo todo, seria un gjercicio realmente
extraordinario de exactitud presupuestaria— sino en el 91
por ciento, es decir, existe una falta de gjecucién de un 10
por ciento que usted ha atribuido a circunstancias climato-
|6gicas, que son mucho masimportantes ala hora de cons-
truir carreteras que de construir hospitales. Seguramente la
climatol ogia adversa para la obra publica no hayainfluido
tanto como un 10 por ciento en la gjecucion de otra clase
de inversiones que se suelen acometer atecho cubierto en
lamayor parte delos casos. ¢Por qué no se ha gjecutado un
10 por ciento de lainversion?

Finalmente, ¢qué diferencia hay entre el presupuesto de
1997, tal como ha sido remitido por el Gobierno y apro-
bado por las Cortes, y |0 que resulta del pacto del afio
1994? Si no hay ninguna diferencia, ¢dénde estan las me-
joras de financiacion que aseguran haber obtenido comu-
nidades autébnomas como parte de |as contrapartidas obte-
nidas en su apoyo a Gobierno? En otras palabras, ¢qué di-
ferencia hay entre la financiacion sanitaria que recibe por
gemplo Catalufia con el presupuesto del Partido Popular
en 1997y laque hubierarecibido como consecuenciadela
aplicacion automética y directa del pacto de financiacion
sanitaria con los socialistas, en el afio 1994? Explicita o
implicitamente, ¢(qué mejoras implica una aproximacién
presupuestaria con respecto a las que hubiera implicado
otra?

¢Cudl es, en su conocimiento, si lo tiene, €l déficit im-
plicito o reconocido, pero no gecutado, financieramente

hablando, de |a gestidn sanitaria transferida? Ya sé que no
es su obligacién, pero seguramente tendra usted informa-
cion, que nos podra suministrar, sobre qué esta pasando
con el 60 por ciento del gasto sanitario en este pais que esta
transferido a las comunidades auténomas. Por aplicacion
del modelo de 1994 y como consecuencia de los distintos
tipos de gestion, ¢cudl es el déficit sanitario acumulado y
no cubierto en el conjunto del sistemaafinales del afio pa-
sado y cudes son las tensiones que eso va aimplicar para
la negociacién de financiacion sanitaria que reclaman con
insistencia los partidos politicos que apoyan a Gobierno?

Finalmente, ¢por qué el Partido Popular no hadecidido
aprobar un crédito extraordinario del orden de 60.000 mi-
Ilones de pesetas que el Gobierno socialista saliente plan-
ted como formade equilibrar €l pacto de 1994 y reconocer
gue los ahorros generados no habian sido de 150.000 mi-
Ilones de pesetas sino de 90.000 millones de pesetas? Re-
cordarén ustedes que el planteamiento de los Ultimos dias
del Gobierno socialistafue negarse aque ese crédito setra-
mitase, porque entendia que debia formar parte de una po-
litica distinta, politica distinta que se ha materializado
hasta el momento presente en reproducir clénicamente la
de 1994, puesto que no veo ningunadiferencia; si lahay, le
ruego que me laindique. En este sentido, ¢de qué manera
ha sido cubierto el déficit que iban a cubrir los 60.000 mi-
Ilones de pesetas que ustedes no han querido cobrar?

Creo, sefiorias y sefior compareciente, que este con-
junto de preguntas deberia ser suficiente para una primera
tanda de respuestas por su parte.

El sefior PRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentario
de lzquierda Unida-Iniciativa per Catalunya, tiene lapaa-
bra don Joan Saura.

El sefior SAURA LAPORTA: Como decia el sefior
Borrell, el hecho de que la documentacidn se nos hayaen-
tregado précticamente al inicio de la Comisién dificultala
intervencion de nuestro grupo. En todo caso, yo también
me limitaré, en una primeraintervencion, aformular cinco
preguntas en concreto.

En el apartado que hace referencia a los desplazamien-
tos se ha dicho que habia una modificacion de 8.300 mi-
Ilones de pesetas en relacién a la gestion transferida. Yo
quisierasaber ladistribucion por comunidades auténomas.
Se hadicho que eran 1.700 millones de pesetas por gestion
directay 8.300 millones de pesetas por gestion transferida.
La pregunta seria ¢cud es la distribucion de estos 8.300
millones de pesetas por comunidades auténomas?

La segunda pregunta haria referencia —anteriormente
creo que ya €l portavoz del Grupo Socialista también ha
audido a ello— al hecho de que en €l capitulo de concier-
tos existe una modificacion de créditos importante, préacti-
camente se sitllaen el 20 por ciento y en valores absolutos
hablamos de 21.000 millones de pesetas. ¢Cudles son las
razones que motivan una modificacion tan importante, en
qué conceptos y con qué centros se han establecido estos
conciertos?

Latercerapregunta hace referenciaal hecho de que, por
un lado, se hayan modificado en un 20 por ciento los cré-
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ditos de farmaciay, por otro —es vox populi—, que existe
gasto importante no contabilizado. Esta tercera pregunta
enlazaria con una cuarta pregunta. En estos momentos se
esta hablando de una cifrade déficit no contabilizado a ni-
vel del Estado que se sitUia en un billén de pesetas. En al-
gunas comunidades como de la que yo soy, Cataluiia, se
esta hablando de cifras superiores a los 200.000 millones
de pesetas de déficit oculto, de facturas escondidas. La
pregunta seria ¢el Gobierno del Partido Popular en este
afo de gobierno ha detectado este déficit oculto? ¢Si o no?
¢Es consciente de que existe un déficit oculto? Si lo es, en
qué cantidad lo evalllay s es producto de insuficiencias fi-
nancieras o de exceso de gasto o de gasto no controlado en
algunas comunidades auténomas. En el caso de que & mi-
nisterio hayaevaluado un déficit oculto importantey la po-
sibilidad de insuficiencias financieras o de gasto descon-
trolado en algunas comunidades, ¢como contempla el mi-
nisterio el ultimatum que el sefior Jordi Pujol ha dado al
Gobierno del PP, es decir, la necesidad de que en 21 dias
exista un nuevo acuerdo sobre lafinanciacién de sanidad?
¢Como valora el Ministerio de Sanidad este ultimatum del
Gobierno catalan en lamedidaen que parecequeincluso €
pacto de gobernabilidad en buena parte ahora depende de
lafinanciacién de sanidad? Y en caso de que €l Ministerio
de Sanidad esté estudiando |la posibilidad de replantear las
formulas de financiacion, ¢por donde pasarian?

El sefior PRESIDENTE: Por el Grupo Parlamentario
Popular, tiene la palabra don César Villalon.

El sefior VILLALON RICO: Sefior Presidente, sefio-
rasy sefiores Diputados, en primer lugar, |6gicamente, en
nombre propioy en el del Grupo Popular, quiero agradecer
la comparecencia del presidente ejecutivo del Insalud, €
sefior NUfiez, asi como la comunicacién que ha hecho a
esta Comision.

También me parece oportuno incidir un poco en algu-
nas de las protestas que han hecho llegar dos grupos de la
oposicién, el Socialistay el delzquierdaUnida, por lafalta
de documentacion para preparar esta comparecencia. Bien
es verdad —y lo ha dicho € sefior Nifiez— que desde €l
Ministerio de Sanidad parece ser que ladocumentacion sa-
li6 el miércolesy que € trayecto ha sido mas largo de lo
debido, pero también es verdad que en esta Comision es-
tabaayer alas doce delamafianay quelos jemplares eran
pocos, por lo que ha habido que hacer copias.

También tengo que decir a sefior Borrell, fundamental-
mente, que le comprendo con respecto al hecho de que
desde la oposicion se encarezca al Gobierno el envio de
documentacion para preparar las intervenciones. Le com-
prendo porque nosotros |o hemos sufrido alo largo de los
ultimos afios, en |os que era una pauta habitual, por |os mo-
tivos que fuera, que desde el Gobierno socidlistallegarala
documentacion con retraso para preparar |las comparecen-
cias, desde € punto de vista de la oposicion. Por tanto, le
comprendemos perfectamente y nos atrevemos apedirle al
sefior NUfiez, como presidente gjecutivo del Insalud, y, por
supuesto, al Gobierno, a través de las diferentes vias que
estime oportuno, que los documentos lleguen a las comi-

siones 0 a Congreso con la antelacion apropiada para pre-
parar las comparecencias.

Dicho esto, me parece conveniente entrar en la compa-
recencia del sefior NUfiez, asi como hacerle algunas pre-
guntas sobre temas que tal vez han quedado pendientes o
gue este Diputado no ha comprendido perfectamente.

Con respecto a algunas de las cosas que se han dicho
por alglin miembro de la oposicién sobre las previsiones
parael afio 1997 —aunque bien esverdad que es una cues-
tién muy puntual, porque en su comparecencia para expli-
car los presupuestos en el mes de octubre, €l sefior NUfiez
yaexplico las previsiones de este afio de formainteresante
e importante y dejando claros todos |os aspectos—, me
gustaria saber qué ahorro o disminucién de gasto parala
Administracion suponen estos acuerdos que ha tomado €l
Gobierno, por jemplo, con Farmaindustria, o con la deci-
sion politica de la congelacién salarial o la adhesion al
Real Decreto de mérgenesy qué vaa pasar con ese ahorro
0 esadisminucion de gasto, S vaarepercutir en el sistema
sanitario o en las arcas de Hacienda. Esa seriaunacuestion
muy puntual con respecto a las previsiones del afio 1997.

Entrando en la valoracion del presupuesto del afio
1996, parece indicado hacer dos referencias cuando se esta
hablando de un presupuesto de un gobierno o, en este caso,
de un organismo como es €l Insalud. Habria que hacer una
valoracion técnica o presupuestaria propiamente dicha,
pero también hay que hacer una val oracién mas bien poli-
ticay teniendo en cuentalos antecedentes o acontecimien-
tos que han sucedido en nuestro pais en los Ultimos tiem-
pos. Es importante recordar —Y ya se ha recordado aqui
por parte del sefior NUfiez— que en el afio 1995 el Go-
bierno no consigue que sele apruebe el presupuesto parael
afo 1996; por tanto, hay una prorroga de presupuesto para
¢l afo 1996, y através de los diferentes mecanismos, como
son reales decretos, se aprueban nuevos créditos para
1996, aunque bien es verdad que en €l afio 1996 se produ-
cen elecciones generalesy cambia el Gobierno. Los condi-
cionamientos politicos son importantes a la hora de hacer
unavaloracion. Setrata de un presupuesto prorrogado y de
un presupuesto prorrogado que esta gestionando un Go-
bierno que no ha elaborado dicho presupuesto, prorrogado,
del afio 1995. Ademés, ala hora de hacer valoraciones so-
bre el hecho de si se comparan partidas presupuestarias,
objetivos o cualquier otro elemento, lo que si parece opor-
tuno esque, s comparamos el afio 1996, |o hagamos con €l
afo 1995. No se puede decir que con €l afio 1995 no inte-
resa hacerlo porque hubo unos acontecimientos politicos o
sindicales y que, por tanto, se compare con €l afio 1994.
Aqui lapolitica es una cuestion activay todos tenemos que
asumir las responsabilidades que tenemos en cada mo-
mento, y si el afio 1995 fue un afio en el que realmente
hubo dos meses de huelga por parte de los médicos, eso lo
tiene que asumir el Gobierno que en ese momento habia.
Por tanto, sefior Presidente, me parece que es interesante
tener en cuenta la situacion politica alahorade valorar €
presupuesto.

Entrando ya en aspectos estrictamente presupuestarios
otécnicos, ami me agradaoir a presidente del Insalud que
en el afo 1996 se hagecutado en torno al 98 por ciento del
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presupuesto. Me agrada oirlo porque casi todas las parti-
das, casi todas las subfunciones del presupuesto del Insa-
lud establecen un ato nivel de gecucion. Sin embargo y a
pesar de todo, con permiso del sefior Presidente, le voy a
formular algunas preguntas al sefior Nifiez.

Decia que una de las medidas que se adoptan al prorro-
gar el presupuesto del afio 1995 es el Real Decreto 1/1996,
con créditos extraordinariosy suplementarios. Me gustaria
saber cuéles son las cantidades de esos créditos extraordi-
narios y suplementarios y qué evolucion con respecto al
PIB tenian a principios de afio. También seria interesante
saber s alo largo del afio 1996 € Insaud gestién directa
hatenido insuficienciafinanciera o presupuestariay haha-
bido que financiarlo por otras vias, repito, si ha habido in-
suficienciafinancieraen Insalud gestion directay en Insa-
lud gestion transferida.

Otro de los aspectos que me parece interesante es si ha
habido créditos por desplazados en el afio 1996y cudl esla
diferencia o la relacion establecida con respecto al afio
1995.

Asimismo, me parece interesante hacer referenciaal ca-
pitulo de farmacia, en € que alo largo de afios siempre ha
habido grandes desviaciones, y me gustaria saber como ha
sido el incremento farmacéutico de 1996, cud eralaprevi-
sién, cudl hasido a final la gjecucion de ese gasto del afio
1996 y cud hasido la diferencia con respecto a 1995 y de
1995 con respecto a 1994. Por otra parte, no sé si lo hadi-
cho usted, parece ser que el pago afarmacias se ha hecho
en un 99 por ciento y que ha habido una cantidad impor-
tante de ahorro por pagar en el plazo establecido, de veinte
o treinta dias. Me gustaria conocer —perdone, pero no le
he oido si |o ha dicho— la cantidad que se haingresado o
se ha ahorrado por ese concepto.

Para terminar, sefior Presidente, y enlazando con el
principio, quisiera hacer una valoracion, politica en si
misma, del presupuesto g ecutado en seis meses por el Go-
bierno del Partido Popular. El Insalud representa el 38,4
del territorio nacional en gestion sanitaria, se ha gjecutado
el 98,9 por ciento, a 31 de diciembre del afio 1996, y pa-
rece ser que se hasido riguroso, se hacumplido con los cri-
terios establecidos y que no ha habido grandes desviacio-
nes. Por el momento no tenemos datos de que haya desvia-
cionesy que haya acumulado en el déficit.

El sefior PRESIDENTE: El sefior NUfiez tiene lapala
bra para contestar a las tres intervenciones.

El sefior SECRETARIO GENERAL DE ASISTEN-
CIA SANITARIA (Nufiez Feijoo): Sefior Presidente, in-
tentaré contestar a cada una de las cuestiones planteadas
por sus sefiorias.

En relacion con laintervencion del Grupo Socialista,
una de las primeras cuestiones que anticipaba S. S. era su
extrafieza en tanto que como es posible que se pueda ge-
cutar un crédito al 99,99 por ciento y se preguntaba si esto
no es mas que hacer frente, en lamedida de las posibilida-
des presupuestarias, aunafacturaen este capituloo si delo
gue se trata es de que realmente se ha gjecutado € presu-
puesto y se ha pagado el gasto real de farmaciaen 1996. La

respuesta es la segunda, sefioria. Se ha pagado exacta-
mente el gasto de farmacia integro, en 1996, con la Gnica
particularidad de que en una provincia de las 27 que ges-
tiona el Insalud, concretamente la de Santander —no
quiero mentir— en torno de 100 millones de pesetas pu-
dieron haber quedado sin pagar durante la factura el mes
de noviembre. Por tanto, el 99,99 por ciento responde a
dos cuestiones, la primera, que hemos hecho frente a méas
de 6.000 millones de pesetas que quedaron sin pagar, co-
rrespondientes ala factura del mes de noviembre de 1995,
y alavez hemos sido capaces de abonar latotalidad de la
factura farmacéutica de 1996, consiguiendo asi € maximo
posible de descuento por el Consejo General de Colegios
Farmacéuticos a pagar en plazo, es decir alos veinte dias
del mes siguiente, suponiendo un ahorro de 6.020 millones
de pesetas. Es evidente que considerando que era un afio
con un presupuesto inicial prorrogado, que se ha incre-
mentado en 124.000 millones de pesetas por consiguientes
ampliaciones, generaciones y suplementos, es mucho mas
facil acomodar la ampliacion, la generacion y el suple-
mento alla donde se advierte tension financiera en un capi-
tulo, al objeto de equilibrar el presupuesto y adecuar co-
rrectamente la gjecucion del mismo. Por consiguiente, esto
eslo que haposibilitado ir incorporando estos 124.000 mi-
Ilones de pesetas alla donde se necesitaba desde el punto
de vista de gjecucion de gasto. En todo caso, sefioria,
quiero decirle que en farmacia, como anticipé, nuestro
gasto real hacrecido un 11,1 por ciento, Si no se tiene en
cuentalastirasreactivas, y un 11,3 por ciento, si se tienen
en cuenta las tiras reactivas. En 1995, el gasto ha supuesto
un crecimiento del 14,14 por ciento. Como sabe S. S,, cada
punto en farmacia supone aproximadamente 3.000 millo-
nes de pesetas. Por tanto, estos tres puntos suponen apro-
ximadamente 9.000 millones de pesetas de contencion de
gasto farmacéutico en 1996 sobre €l gasto real producido
en 1995.

En relacién con e incremento del capitulo 1, sefioria,
hemos puesto exactamente |o que supone €l incremento de
las retribuciones del personal y las plantillas aprobadas de
incremento en 1996. Como usted sabe, |os incrementos de
personal se negocian durante €l dltimo trimestre del gjerci-
cio anterior, que es cuando se elaboran los contratos-pro-
grama. Por tanto, el gasto de personal estaba desviado en el
mes de mayo en el entorno de 8.000 millones de pesetas.
Cuando se toma posesion de las responsabilidades sanita-
rias del Insalud advertimos una desviacion de unos 8.000
millones de pesetas, en €l supuesto de mantener el gasto de
la némina de enero amayo y elevarlo a 12, con los consi-
guientes prorrateos como consecuencia de las vacaciones
y demés dias de libre disposicién. Al final, hemos conse-
guido una desviacion no superior a4.000 millones. Estaes
la explicacion de las cuestiones relativas al capitulo 1.

Con relacion alos conciertos, sefioria, hemos hecho lo
gue estaba ya obligado casi en su totalidad. Estaban ya
obligados importes en conciertos de una cuantia impor-
tante. Al mismo tiempo le diré que la primera responsabi-
lidad que tenemos en cuanto a confeccion de presupuesto,
no a pagar las deudas ni los compromisos que se encuen-
tran amediados de afio, esen 1997. Si comparamos €l pre-
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supuesto en conciertos de 1997 sobre el gasto real de 1996,
crecemos un 3,21 por ciento en conciertos, para atender €l
2,6 deincremento detarifasy el 0,6 de incremento de acti-
vidad. Esta es exactamente nuestra apuesta en relacion con
los conciertos.

En relacion con el acuerdo de Farmaindustria, estos
4.500 millones se extrapolan considerando que €l incre-
mento del gasto farmacéutico se mantiene constante sobre
el de 1996 y e acuerdo con la industria farmacéutica su-
pone unos 4.500 millones de pesetas mas de ahorro en
1997 que el acuerdo firmado con la anterior administra-
cion. El Real Decreto de margenes, sefioria, al que usted se
refiere, supone 21.000 millones de pesetas més anuales.
Por tanto, se refiere en términos de doce meses.

En cuanto al grado de cumplimiento del contrato-pro-
gramadel ministerio ensalud, laprimeraconsideracion es
gue laestructuray laconcepcion del ministerioy del Insa
lud han cambiado a partir de mayo de 1996. Consideramos
queel Insalud es el mayor servicio de salud del Estado, que
€l Insalud sigue dando asistencia sanitariaa 15 millones de
usuarios, que sigue gestionando diez comunidades autono-
mas, ademés de Ceutay Mélilla, y hemos configurado €
Insalud realmente como lo que es, no como una mera di-
reccion genera del ministerio sino el mayor servicio de sa-
lud de nuestro pais. En consecuencia, el Insalud es el orga-
nismo comprador de los servicios sanitarios, no es el mi-
nisterio, en el que reside la autoridad sanitaria, pero €l
comprador es el Insalud.

En cuanto ala actividad de 1996, que usted preferiria
se comparase sobre la actividad de 1994, quiero decirle
gue no tengo inconveniente en hacer esa comparacion,
gue no dispongo de ella en este momento y que creemos
gue los afios se deben de comparar sucesivamente. Ade-
mas, como usted sabe, los conflictos de la huelga se han
sufrido en la mayor parte del paisy en otros servicios de
salud se solucionaron con mucha mayor prontitud y 16gi-
camente la huelga también produce determinados efectos
en materiade actividad y, asi, las listas de esperano sein-
crementan, sefioria, como consecuencia de que no hay
consultas, de que no hay intervenciones quirdrgicas, de
gue no hay pruebas diagndsticas, v, por €llo, lalistade es-
pera se mantiene exactamente igual ala producidacon an-
terioridad alahuelga. Insisto en que no hay inconveniente
en hacer la comparacién y remitirsela. En todo caso, los
datos son bastante claros —no solamente lo ha dicho la
Administracién; lo han dicho todas las organizaciones
sindicales—. Se ha incrementado la actividad en el se-
gundo semestre de 1996 como en ningun ano, sefioria.
Hay que decir que se han hecho 75.676 intervenciones
quirdrgicas més, es decir existe un 14 por ciento mas de
actividad que €l afio anterior; y mas de un millén més de
consultas, es decir un 5 por ciento mas, y un 7 por ciento
mas de ingresos creemos gue son datos suficientes para
hablar de laactividad de 1996 frente alade 1995. En todo
caso, cuando disponga de la de 1996 frente a la de 1994,
podra comprobar que los datos de los que estamos ha-
blando son realmente importantes.

En cuanto alos ingresos a terceros con respecto a 1995,
se han incrementado exactamente un 14,51 por ciento. En

1995, los ingresos a terceros por facturacion han sido de
12.270 millonesy, en € afio 1996, de 14.051. Esto supone
un incremento del 14,51 por ciento. En cuanto a periodo
medio de pago, segun los datos ofrecidos por la tesoreria,
estamos en el entorno de los 2,56 meses a proveedores.

En cuanto alasinversiones, serefiere aque e grado de
€jecucién es manifiestamente mejorable. Estoy de acuerdo
con usted, pero quiero decirle a S. S. que el grado de la
gestion eninversiones eramanifiestamente mejorable. Nos
hemos encontrado con pocos contratos en los que no hu-
biese modificados y reformados a maximo de lo que per-
mite la Ley de Contratos del Estado sin necesidad de pro-
ducir la resolucion del contrato. Nos hemos encontrado
con obras como edificados y reformados de porcentgjes al-
tisimos. Nos hemos encontrado con muchos problemas en
cuanto a gjecucion de obra por inadecuacion del proyecto,
por reclamacion de la empresa de laimposibilidad de gje-
Cutar ese proyecto, y por una serie de consideraciones, he-
mos tenido que tomar la decision de reorientar la politica
de inversiones del Insalud y de hacer los proyectos real-
mente, de hacer los planes funcional es cuando los conozca
el hospital y no cuando los conozca exclusivamente el
equipo de arquitectura. L égicamente, cuando |os profesio-
nales no conozcan el plan funcional de reforma de un hos-
pital, al llevarlo a la préactica, automaticamente se produ-
cen parones en cuanto ala obra, que repercuten en esta di-
ficultad de ejecutar el presupuesto de inversiones como
nos gustaria.

En cuanto alamejora de financiacion en 1997, alaque
sereferia S. S. en relacion con manifestaciones de otros
grupos parlamentarios, creo que he estado explicito al res-
pecto. Usted sabe muy bien que en 1994 habia unas medi-
das de ahorro cifradas en 90.000 millones, que luego uni-
lateralmente por parte de las autoridades del Ministerio de
Economiay Hacienda de nuestro pais, se decide que sean
149.000 millones de pesetas. Autométicamente, se pro-
duce la discrepancia absol uta de todas | as comuni dades au-
ténomasy en 1997 se frena definitivamente estatendencia
de seguir considerando medidas de ahorro agquellas medi-
das que adopta € Sistema Nacional de Salud por parte de
sus autoridades sanitarias. Asi, en 1994, se producen he-
chos parecidos alos de 1997, como usted sabe, la congela-
cion salarial, baja un punto € VA de los medicamentos y
se produce un Real Decreto de financiacion selectiva de
los medicamentos, que hace bajar ese afio €l gasto real de
los medicamentos, aungue posteriormente lo recupera. In-
sisto, se producen una serie de medidas estructurales cuyo
beneficio, en vez de quedarselo €l Sistema Nacional de Sa-
lud, va automaticamente a cubrir el déficit pablico. En
1997, esta tendencia se para, y no solamente se para Sino
gue se hace la contraria. Los 70.000 millones alos que me
referi (44.500, de congelacion salarial; 21.000, del Real
Decreto de mérgenes y 4.500 del nuevo pacto con Far-
maindustria) son los que los grupos parlamentarios a los
que usted se refiere, me imagino, habran considerado
como un nuevo enfogue de la financiacion de lasanidad y
como un compromiso del Gobierno de que cualquier me-
didaestructural que en 1997 o siguientes adopten las auto-
ridades sanitarias de nuestro pais quedara parafinanciar €l
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Sistema Nacional de Salud y no para aminorar el déficit
publico.

En cuanto a déficit de la gestion transferida que usted
mencionaba, he de decirle que efectivamente los cllculos
gue estén en el dmbito politico-sanitario en nuestro pais se
refieren a las diferencias de las medidas de agjuste entre
90.000 y 149.000 millones de pesetas; son aproximada-
mente 58.000 millones de pesetas anuales, que, multiplica-
dos por los afios 1994, 1995 y 1996, arrojan en torno alos
170.000 6 200.000 millones. Esto es a lo que hacen refe-
rencia algunas de las manifestaciones de las que usted se
hace eco. Esta cuestion, como es natural, la conoce la Ad-
ministracion anterior, que fue la que tomo la decision de
disminuir del escenario de financiacion estos 58.000 mi-
Ilones anuales, que fueron evolucionando a PIB nominal
en cada uno de los gjercicios.

En cuanto apor qué no se apoy6 € crédito delos 60.000
millones que el anterior Gobierno tenia previsto aprobar
paralafinanciacion delasanidad, |e puedo decir, en el am-
bito de mi responsabilidad, que, habiéndose constituido
una ponencia para el estudio y la reforma de nuestro Sis-
tema Nacional de Salud y habiéndose explicitado en ella
un apartado explicito delafinanciacion del mismo, parecia
razonable que esta cantidad o cualquier otra se evaluase y
se concretase en el ambito de esta ponencia, si es posible.
En todo caso, lo que si se hizo sin esperar alaponenciafue
mantener en el sistema los 70.000 millones de pesetas de
1997, que creemos que es un hecho singular y que no se
habia producido desde la aprobacién del acuerdo de finan-
ciacion en 1994.

El portavoz del Grupo Parlamentario de lzquierda
Unida-Iniciativa per Catalunya pregunta por la distribu-
cion de los 10.000 millones relativos a desplazados. La
distribucién es la siguiente: Andalucia, 2.000 millones;
Cataluiia, 4.800 millones; Galicia, 300 millones; Valencia,
1.200 millones, esto totalizalos 8.300 millones. Los 1.700
restantes van al Insalud gestion directa. Como sabe usted,
este acuerdo hace referencia al que se adopt6 en 1995, que
se mantiene | 6gi camente para 1996 en las cuantias estable-
cidas.

Otradelas cuestiones, sefiorias, eslarelativaaconcier-
tos. He deinsistir en que, en la confeccion del presupuesto
en conciertos de 1997, el gasto real crece un 3,21 por
ciento; 2,6, relativo a nuevas tarifas y 0,6, incrementos de
actividad.

En relacién con la farmacia, sefioria, he de pedirle que
le valgan las explicaciones dadas con anterioridad. Se ha
pagado latotalidad de la factura farmacéuticaen el &mbito
delagestion directadel Insalud en 1996, salvo algunas de-
cenas de millones de la provincia de Santander. Se ha pa-
gado esto y mas de 6.000 millones que quedaron pendien-
tes de la factura de noviembre de 1995, que se ha tenido
gue imputar a presupuesto corriente de 1996.

Usted se hareferido asi hay déficit oculto o no enlasa-
nidad y si se puede deber ainsuficienciasfinancieras, aex-
ceso de gasto o por o que fuere. Le puedo responder di-
ciendo que, en nuestra opinion, hay un incumplimiento del
acuerdo de financiacion de 1994 a 1997 y hacer los célcu-
los es libre por parte de cada uno de los grupos parlamen-

tarios. Ha habido unas medidas de gjuste que se han incre-
mentado unilateralmente por parte del Gobierno y, por
tanto, puede haber incumplimiento del acuerdo de finan-
ciacion. Esta cuestion se debatira en el foro de laponencia
en las préximas semanas.

Me habla de las manifestaciones del presidente de la
Generalitat. Como es natural, he de decirle que no las co-
nozco en su literalidad, pero me imagino que, cuando ha-
bla de dos o tres semanas, se refiere a que entonces acaba-
rén los trabajos de la ponencia parlamentaria y, por consi-
guiente, los grupos parlamentarios que integran la ponen-
ciadeberan elevar sus conclusiones.

El portavoz del Grupo Parlamentario Popular hacia re-
ferenciaal ahorro o aladisminucién de gasto de 1997. De-
seo decirle que, efectivamente, en 1997, el Sistema Nacio-
nal de Salud cuenta con unas holguras importantes valora-
das en estos 70.000 millones de pesetas. El hecho de que
los 44.500 millones de la congelacion salarial hayan que-
dado en el sistema supone para todos los que nos dedica-
mos alagestion de lasanidad en nuestro pais que podamos
disponer de estas cantidades, junto con los 21.000 millones
del Real Decreto de méargenes 'y 4.500 de Farmaindustria.
Por lo tanto, si hay, sin duda, unas cantidades val oradas en
70.000 millones, que alivian de alguna forma la situacién
financiera en la que se encuentra la sanidad en nuestro
pais.

Desde luego, participo de laopinion de que laactividad
en 1996 se hade comparar con lade 1995. Como esldgico,
no se puede comparar con otros afos, ya sean positivas o
negativas. Nosotros estamos convencidos de que en 1997
no podremos incrementar la actividad quirdrgicaen un 14
por ciento. Yalo hemos hecho un afio. Vamos a consolidar
ese 14 por ciento, lo vamos a incrementar en un 7 por
ciento adicional y no nos van adoler prendas, al compare-
cer en esta Comision, en comparar 1997 con 1996 y ofre-
cer unos resultados no tan extrordinarios como los de
1996, aunque espero incrementar esa actividad por encima
del objetivo que es el 7 por ciento.

Sefiala que la gjecucion del Insalud es del 98,90 por
ciento. Efectivamente, es asi, pero |o es teniendo en
cuenta que la colaboracion de empresas, que son aproxi-
madamente 18.000 millones de pesetas, es un mero gjuste
contable, que no tiene repercusion en el gasto, que no
ofrece ningln tipo de pagos a terceros y que €s un mero
ajuste entre los presupuestos de la Seguridad Social y las
entidades gestoras. Por tanto, si no tenemos en cuenta la
colaboracion de empresas, porque no es susceptible de un
mayor porcentaje, la ejecucién del presupuesto inicial es
del 99,31 por ciento. Desde luego, estoy de acuerdo con
S. S. en que, en seis meses, encontrarse unos presupues-
tos elaborados, hacer |0 que se hahecho, con incrementos
de actividades, y alavez gjecutar €l presupuesto en estos
porcentajes manifiesta por si solo el nivel de interés que
se ha puesto en la actividad sanitaria en nuestro pais. Por
cierto, quiero decirle que e 98,90 por ciento es exacta-
mente el mismo porcentaje de gjecucion presupuestaria
que se alcanzé en 1995, a pesar de que €l equipo anterior
hubiese tenido doce meses para la ejecucion de este pre-
supuesto.
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En las ampliaciones y generaciones, los datos alos que
me referiré son los conocidos previamente, 128.000 millo-
nes. Estan a su disposicién en la documentacion que po-
seen y no tengo inconveniente en aclarar o concretar al-
guna. Son 1.700 millones, como consecuencia del suple-
mento derivado de los desequilibriosinterterritoriales, am-
pliaciones por valor de 118.000 y generaciones por valor
de 4.315, lo que totaliza 124.598 millones de pesetas.

El incremento en gasto farmacéutico, sefiorias, es del
11,3, si setiene en cuentalastirasreactivas; € incremento
por recetasesdel 11,1y en e gercicio anterior fueun 14,4.
Estos son los datos reales. El ahorro en cuanto aatender las
facturas en plazo de los colegios farmacéuticos supone
6.020 millones de pesetas, que creemos que es un ahorro
considerable, que datambién buenanotadel interésen dis-
ciplinar lagjecucion del presupuesto y atender las facturas
del Consgjo General del Colegio de Farmacéuticos.

El sefior PRESIDENTE: Después de las explicaciones
del sefior Nufiez, abriremos un segundo turno de interven-
ciones en &l mismo orden.

Tiene la palabra don José Borrell.

El sefior BORRELL FONTELLES: Muchas gracias,
Secretario General, por sus respuestas, que me permiten
incidir sobre alguno de | os aspectos de su comparecenciay
extraer conclusiones, que me gustaria que me ratificara o
matizara, delo que ha contestado y de lo que no ha contes-
tado también.

No ha contestado usted, quiza se le ha olvidado —com-
prendo que mis preguntas eran demasiado numerosas—, Si
los 21.000 millones de pesetas de ahorro adicional del real
decreto de margenes en cuestion son anuales. (Pausa.) Son
anuales. ¢Qué porcentaje de incremento representa eso con
respecto al anterior? ¢Esos 21.000 millones de pesetas que
son, segun usted, anual es, es mucho o es poco, comparado
con €l ahorro que resultaba ya de la norma que ustedes han
venido a modificar?

Me gustaria que me contestara, porque tampoco lo ha
hecho, cudl es su hipétesis sobrelaevolucion del gasto far-
macéutico en la que se basan esos 4.500 millones de pese-
tas de ahorro adicional. Tampoco me ha dicho usted si
existe deuda con los proveedores de material sanitario dis-
tinto del farmacéutico.

¢Me podria usted decir cudles han sido las decisiones
gue tomé el anterior Gobierno, hasta mayo, que condicio-
naron el aumento del gasto en materia de conciertos, ya
gue, segun usted, el gasto en conciertos es consecuenciade
lo que determiné € anterior Gobierno antes de que dejara
sus funciones?

En cuando alaactividad, sefior Secretario General, dice
usted que ha habido una actividad quirdrgica de un 14 por
ciento masy que lo bueno es comparar un afio con €l ante-
rior. Por supuesto, pero cualquier comparacion inteligente
debe tomar en cuenta las circunstancias que se han produ-
cido en los elementos de comparacién; de lo contrario es
una comparacion mecanica que no tiene demasiado funda-
mento ni sentido. Insisto en que en e afio 1995 hubo dos
meses menos de actividad y que, s usted insiste en com-

parar un afo de doce meses con un afio de diez meses, 10
mas razonable es que le salga a usted més actividad en €
afo de doce queen el afio dediez. Y como esaactividad es
un 14 por ciento mas, segun usted, pero dos meses sobre
doce es casi mas de un 14 por ciento, en términos homogé-
neos estamos hablando de una actividad equivalente. Por
eso le pido que me lo compare con € afio 1994 donde este
fendmeno quedaria neutralizado. Usted no lo hace, pero yo
le puedo anticipar que, con los datos que ustedes han pu-
blicado de actividad, desgraciadamente en el afio 1996 ha-
bria habido una disminucién con respecto al afio 1994,
pero quedo ala espera de sus explicaciones.

Quizaahora pudiera usted decirme aqué se debe esein-
cremento de actividad. ¢Se trabajan mas horas? ¢Hay més
médicos? ¢Cudales son los fundamentos del incremento de
productividad de un 14 por ciento? ¢Sigue usted insis-
tiendo en que hay un incremento de productividad del sis-
tema desde que ustedes han llegado a su gestiéon de un 14
por ciento? Porque, en primer lugar, S es asi, tendria que
rogarle en buena l4gica aritmética que entendiera que su
gestién no es de todo un afio, sino desde mayo, como mu-
cho, y habria que ver cdmo se desglosa ese 14 por ciento,
laparte que les corresponde aunosy aotros. Y, en segundo
lugar, hay una comparacién de doce sobre diez que deberia
ser depurada. En el caso de que usted insista en que hay un
14 por ciento de incremento de actividad debido a su me-
jor gestion, deberia decirme, por favor, cudles son sus rai-
ces; es decir, si estamos hablando de que ustedes hacen
funcionar mas horas los quiréfanos o hay més médicos tra-
bajando. Por quéy como se consigue eso, que no seapor la
apelacion genérica a una mejor gestion, que seria un argu-
mento absol utamente tautol 4gi co.

Debo interpretar, y asi quiero que quede constancia, de
su explicacion, que afinales de 1996 no hay ningun déficit
oculto en laasistencia sanitaria gestion directadel Insalud;
gue €l gasto pagado es el gasto efectuado; que la exactitud
presupuestaria es realmente notable, pero no esconde nin-
gun flujo de gastos que no haya podido ser recogido y que
no hay deuda pendiente en el Insalud por ninglin concepto
a 31 de diciembre de 1996. No me ha aportado usted nin-
guna informacion, y rogaria que lo considerara si es posi-
ble hacerlo sobre los déficit ocultos en €l Insalud gestion
transferida, que no son de su responsabilidad, como tam-
poco lo eran de la nuestra, hasta hace bien poco tiempo,
pero que, sin duda, condicionan la dinamica del sistema.

Debo también entender que usted traslada el problema
delos 60.000 millones alas discusiones dela ponenciaque
estatrabajando sobre €l sistema de financiacion de la sani-
dad pero que atribuye la satisfaccion expresada por parte
delos grupos poaliticos que apoyan al Gobierno, parcial, en
materia de financiacion sanitaria, a que, sin haber recibido
un crédito extraordinario para cubrir los desfases del pa-
sado, han podido aplicar a este objetivo unos ahorros im-
plicitos derivados de la evolucion de la financiacion con
respecto a PIB, sin tener en cuenta que una parte muy im-
portante del gasto, €l de personal, estaba congelado, més
los mayores ahorros que, segun usted, se van a obtener en
materia de mérgenes y de gasto farmacéutico. Y que esa
diferencia entre la dindmica de la financiacion indiciada
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con €l PIB y la dindmica de componentes del gasto que re-
ciben alas consecuencias de politicas general es de tipo ho-
rizontal, como es la salarial, genera un margen, una hol-
gura que vendria a representar una financiacion adiciona
gue explicaria esta satisfaccion pero que, en cualquier
caso, entiendo bien, y me gustaria que quedara corrobo-
rado, la cifra que aparece en el presupuesto de 1997 es
exactamente la misma que resulta de la aplicacién de los
pactos de financiacion de 1994, puesto que no me haindi-
cado usted que hubiese en ellaninguna diferencia

Finalmente, me gustaria también que me explicase cudl
es el ahorro que esperan obtener de los nuevos modos de
gestion que piensan implantar en los hospitales de Mana-
cor y Alcorcén, que no estén presupuestados y que, por
tanto, tendrén que ser dotados adicionalmente, puesto que
creo —y quiza usted pueda corregirme si me equivoco—
que no hay rastro de ellos en los presupuestos del afio
1997. Habida cuenta de que van a ser gestionados por pro-
cedimientos novedosos, fundaciones plblicas, un sistema
distinto del actual, cud es €l ahorro que ustedes esperan
obtener con respecto de lo que hubiera sido la gestion de
estos centros por los métodos tradicionales.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra el sefior
Saura.

El sefior SAURA LAPORTA: Simplemente voy avol-
ver a preguntar dos cuestiones.

En primer lugar, el sefior NUfiez nos ha dicho que la
desviacion de conciertos era producto de lo que ya habia.
En una desviacién tan importante, practicamente del 18 o
del 20 por ciento, usted no ha especificado por qué razones
0 en qué conceptos. Cuando usted dice que eslo queyaha
bia, qué quiere decir. Porque me extrafia que exista una do-
tacion presupuestariainicial que dote con un 20 por ciento
menos de |0 que estaba previsto.

En segundo lugar, independientemente del grado de co-
nocimiento o deinterpretacion que se hagadel sefior Pujol,
usted ha dicho que la razén de las insuficiencias financie-
ras las basa en e cumplimiento del acuerdo financiero de
1994-1997. Yo le rogaria que me dijera si tienen previsto
desde el ministerio como avanzar en laformula de la sufi-
ciencia financiera de la sanidad. Es decir, independiente-
mente de los trabajos de la ponencia de sanidad, como se
va a hacer frente, desde el ministerio, alainsuficiencia fi-
nanciera, que usted hoy ha reducido exclusivamente, si no
recuerdo mal, al incumplimiento del acuerdo financiero.

El sefior PRESIDENTE: Por e Grupo Parlamentario
Cataldn (Convergenciai Unid), tiene la palabra don Fran-
cesc Homs,

El sefior HOMS | FERRET: He escuchado con aten-
cion las explicaciones que hadado el Secretario General y
nuestro grupo debe decirle que discrepamos en algunos
puntos. Mi grupo siempre ha defendido en esta Camaray
en el debate de los Presupuestos Generales del Estado para
1997 la necesidad de efectuar unos presupuestos mas rea
les a los hoy existentes en todo el ambito sanitario. Cree

gue la necesidad que hoy esta latente en la sociedad espa-
fiola de dotar de mayores recursos econémicos todas las
prestaciones sanitarias publicas es absol utamente una prio-
ridad politica, es unaexigencia de las necesidades de la so-
ciedad y por €llo debe ser una prioridad politica, y no esta-
mos de acuerdo en que las previsiones presupuestarias que
se estén haciendo en estos momentos se gjusten alas nece-
sidades reales de la prestacion del sistema. Nuestro grupo
sostiene, y yalo hadicho en €l debate de presupuestos, que
deberia dotarse de mayores volUmenes de recursos a Insa-
lud y atodo el SistemaNacional de Salud, y partimos de la
existencia real de unainsuficiencia en el sistema, insufi-
cienciaque no solamente afecta alas comuni dades autono-
mas, sino también a Insalud. Y no podiaser de otraforma,
puesto que no entendemos por qué razon hoy la sanidad,
cuando se transfiere a una comunidad auténoma, automé-
ticamente se gestiona mal, y cuando no se transfiere se
gestiona bien. No es un problema de gestionar bien o ges-
tionar mal, es un problema de que el sistema, todo €llo,
globalmente, esta sometido a unas presiones de exigencias
de la sociedad que no estén atendidas con suficiencia eco-
noémica en los Presupuestos Generales del Estado.

Ha dicho que & acuerdo de 1994 es un punto de salida
de algunas discusiones en cuanto a tema de lainsuficien-
Cia, y yo estoy de acuerdo. Aquel acuerdo de 1994, a pesar
de que tenia muchos elementos positivos, a pesar de que
fue un punto de inflacién, de cambio, en toda la dinamica
de determinacion de las asignaciones econdmicas de todo
e sistema sanitario, y que seincorporaron en aquel acuerdo
muchos elementos positivos, dio un paso que fue un error,
un error del anterior Gobierno, que, por exigencias econé-
micas, impuso a sistema sanitario un esfuerzo de ahorro
econdémico que no pudo hacer ni en 1994 ni en los afios si-
guientes. Pasar de una decisién de contencion de gasto de
90.000 millones a 150.000, fue una decisién politica pero
puramente hecha en el papel, en las previsiones macroeco-
nomicas o econdmicas del Ministro de Economia, y no apo-
yaday sostenida en medidas y decisiones que iban agaran-
tizar la aplicacion de unos cambios en el sistema que pu-
dieran conllevar un ahorro real de 150.000 millones. Usted
ha hablado de 58.000 millones aproximadamente, en torno
alos 60.000 millones de pesetas, de diferencia, de esfuerzo,
de ahorro d sistemaen € afio 1994, que no setradadb ala
realidad. Eso, actualizado alo largo de 1995, 1996 y 1997,
genera una estimacién de en torno a 170.000 millones, que
eslo que nosotros entendemos que tiene hoy e sistema. So-
lamente derivaba de que no se pudieron aplicar en € afio
1994 las medidas de contencién y de ahorro que se preve-
fan y ahoratenemos, integradas todavia en €l sistema, unas
necesidades, unos gastos, que se deben atender. Y no acep-
tamos que esto sea viable 0 sea asi para las comunidades
auténomasy no lo seapara el Insalud.

Por tanto, sefior Presidente, mi grupo debe pedir en este
tramite al Secretario General de Asistencia Sanitaria que
reconozca, aunque no lo cuantifique, que el sistematiene
unainsuficiencia. No estamos hablando de gastos ocultos;
hablamos de insuficiencias en la sanidad, y aylddenos, se-
fior Borrell, aresolver e problema; no nos ponga obstacu-
los a su solucion. La sanidad hoy tiene listas de espera, la
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sanidad hoy tiene pagos retrasados, la sanidad tiene nece-
sidades no asistidas, tiene problemas, y yo estoy seguro de
guea Secretario General leiriamuy bien que le dotaramos
MAs recursos, porque podria abrir hospitales que tiene
construidos y no los puede abrir, o pondria nuevas unida-
des en funcionamiento, o extenderia las prestaciones del
sistema a dmbitos territoriales.

No hagamos més expresiones genéricasy en publico de
gue la sanidad esta perfectamente dotada econémica-
mente, porque, sefiores, no 1o estg; ni 1o estahoy ni lovaa
estar al afio que viene, ni € siguiente, ni dentro de cinco
afos, porque |as presiones que vamos a tener para que los
poderes publicos atiendan las necesidades de la sociedad
en el &mbito sanitario van a ser cada vez mas importantes.
No generemos expectativas de que hay suficiente con lo
gue tenemos, porque hoy los recursos destinados ala sani-
dad no son suficientes para atender las necesidades hoy
existentesy las futuras, las que vamos a tener. Por eso, he-
mos constituido una ponencia, por eso el Congreso de los
Diputados esta reflexionando sobre la materiay mi grupo
espera que en las préximas semanas |leguemos a conclu-
siones. Pero le reitero que para nosotros hay insuficiencia
de recursos en el sistemay le pido, si puede usted, que
vuelvaa pronunciarse sobre esta cuestion. No acepto lare-
ferencia o el dato que ha dado de que estamos en periodos
medi os de pagos a proveedores en torno a 2,5. Yo creo que
no es 2,5. Yo creo que son mas plazos. No obstante, ahora
setratariade traer las evidencias de los proveedores'y con-
trastar su informacion con la de ellos; no tengo esta infor-
macion en estos momentos, pero es mucho més € periodo
de demora en los pagos a proveedores.

El problema frontal es que debemos reflexionar sobre
dotar de més recursos todo €l sistema, al Insaludy a Sis-
tema Nacional de Salud. Pienso que la ponencia puede ser
el instrumento politico para acanzar un consenso en torno
aesetema. Deberiamos hacer un esfuerzo en poner e con-
tador a cero, reconocer las bases de crecimiento futuro y
adoptar las medidas econdmicas que garanticen en un fu-
turo inmediato que la poblacién espafiola va a estar mejor
asistida sanitariamente y va a tener mayores recursos eco-
ndmicos para atender las necesidades asistenciales.

Quiero smplemente en este tramite plantearle otra vez
la cuestion y exigirle que nos razone un poco més la cues-
tidn de lainsuficiencia de recursos. Sabe de antemano que
nuestro grupo cree que si que hay insuficiencia, como han
dicho casi la mayoria de los comparecientes en la subco-
misién gque esta estudiando la reforma de la sanidad y que
representa a los servicios sanitarios de las comunidades
auténomas. Todas |as comuni dades auténomas que han pa-
sado por la subcomision nos han expresado que hay una
realidad que sobrepasa |las previsiones presupuestarias
existentes. Por tanto, yo solo pediriaa Insalud que hiciera
el mismo gesto de reconocimiento que estan haciendo to-
dos los otros gestores del sistema publico nacional. No
puede ser que todo funcione mal, excepto ustedes que fun-
cionan bien. Algo debe pasar en € andlisis del problema,
pues todos los responsables de las comunidades auténo-
mas que gestionan prestaciones sanitarias expresan lain-
suficienciadd sistemay, en cambio, ustedes, en el Insalud,

no terminan de reconocer |o que creo que es una realidad
evidente.

El sefior PRESIDENTE: En nombre del Grupo Popu-
lar, tiene la palabra € sefior Villalon.

El sefior VILLALON RICO: Muy brevemente.

Como unilustre Diputado de la oposicion se empefiaen
comparar doce con diez meses, refiriéndose ala huelga de
1995, me parece oportuno hacerle una pregunta con res-
pecto a la actividad quirdrgica que se encontraron ustedes
cuando llegaron a Gobierno. Parece ser que los objetivos
gue habiafijado el Gobierno anterior para el afio 1996 era
reducir o actuar sobrelademora mediade la espera quirir-
gica, que era superior a seis meses. Luego, usted ha dicho
que la actividad quirdrgica en 1996 se increment6 un 14
por ciento.

Me gustaria saber si realmente cuando ustedes llegaron
al Gobierno encontraron que se habia actuado sobre esa
demora media de seis meses en |la espera quirdrgicay
como ha sido e aumento de actividad en las dos mitades
del afio correspondiente a ese 14 por ciento.

El sefior PRESIDENTE: El sefior NUfiez tiene la pala
bra, pararesponder alas cuatro intervenciones.

El sefior SECRETARIO GENERAL DE ASISTEN-
CIA SANITARIA (Nufez Feijoo): Sefior Presidente, de
las preguntas del portavoz del Grupo Parlamentario Socia-
lista, la primeraincide otravez en el Real Decreto de mér-
genes, si 21.000 millones de pesetas es el ahorro a mayo-
res que el anterior acuerdo supone, einsiste en si es anual.
La respuesta es que es anual. En términos porcentual es,
cuanto esmas. Quiero decir que no lo sé exactamente, pero
es muy sencillo hacer la cuenta. El anterior suponia que
aquellos servicios de salud que atendian pagos antes del
dia 20 tenian descuentos del 2 por ciento. Primero, esto no
ocurria en todos los servicios de salud. El Servicio Vaen-
ciano de Salud no tenia este acuerdo; el Servicio Vasco de
Salud no tenia el 2 por ciento, sino un poco menos; el Ser-
vicio Catalan de Salud creo que tampoco tenialatotalidad
del 2 por ciento. Por tanto, repito que no todos |os servicios
desalud del paistenian este descuento del 2 por ciento. Por
el contrario, el real decreto de margenes significaque seha
conseguido no solamente el 2 por ciento de descuento, sino
el 2 por ciento alas oficinas, € 1 por ciento alos distribui-
doresy larepercusion del 1VA, que es aproximadamente el
0,8 por ciento. Esto supone un 3,8 por ciento frentea 2 por
ciento de algunos servicios de salud y aproximadamente,
con independencia de que revise las cifras, o que se venia
ahorrando el sistema por €l anterior acuerdo, era, en su to-
talidad, SistemaNacional de Salud, 12.000 millonesy esta
vez se vaa ahorrar 21.000 millones mas. Es decir, 21 mas
12, serian 33.000 millones de pesetas. Estas son las cifras
sefiorias. Entodo caso, essencillo: si hay 800.000 millones
de pesetas de gasto farmacéutico, quite el 3,8 por ciento y
tendremos el ahorro. En los demés servicios de salud, te-
nian el descuento del 2 por ciento si se pagaba dentro de
los 20 dias; si no se pagaba en los 20 dias, iba disminu-
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yendo hasta cero; si no se pagaba, del 20 a 30, yaerael 1,6
y asi sucesivamente hasta descuento cero.

Sobre los conciertos, quiero aclarar que en los concier-
tos no se haincrementado el 20 por ciento, como es natu-
ral. Lacosaes que el presupuesto de conciertos seaigual a
presupuesto de 1995, que era el presupuesto inicial, dado
que estamos hablando de prorroga, y que se hayaampliado
este presupuesto en 20.921 millones de pesetas, lo cual
obedece a actualizar las tarifas y los incrementos de con-
ciertos que se han producido. Pero, en todo caso, la deci-
sién, sefioria, es bien sencilla: la decisién, practicamente
en su totalidad, estaba ya tomada en mayo de 1996. Asi, €
Real Decreto-ley 1/1996, que, como usted sabe, supone
74.000 millones de pesetas al Insalud, ya se habia dis-
puesto de 14.128, que se iban a destinar a conciertos. De
esos 20.921, 14.128 millones de pesetas ya se habia dis-
puesto que se iban a destinar a conciertos. También se ha-
bia dispuesto, 16gicamente, que los 3.624 millones de pe-
setas que transferiaal Principado de Asturias, para mante-
ner el Hospital General de Asturias, era un capitulo a con-
ciertosy, por tanto, la Unica cuestion que seria susceptible
de analizar es si los 3.358 millones restantes que se am-
plian como consecuencia de ingresos a terceros por factu-
racion, serian mucho o poco. En definitiva, de los 20.921,
quiero insistirle en que 17.700 aproximadamente ya estaba
decidido incrementar en conciertos en € mes de mayo de
1996. De cualquier forma, los datos son los datosy el pre-
supuesto de 1997 sobre el gasto real de 1996 creceun 3,21.
Esta es la decision que hemos adoptado y que conviene
ponderar.

Usted, |6gicamente, pide una comparacion inteligente,
de actividad sobre actividad, y yo, permitame, que intente-
mos hace una comparacion inteligente. En todo caso, hay
cuestiones alas que usted se apunta, le vayabien o levaya
mal, y dice que en €l afio 1994 se ha hecho més actividad
que en el afo 1996, seguin sus datos. Evidentemente que
esos datos, perddneme, no tienen ningun refrendo ni nin-
guna consistencia, como es natural. Esimposible, por otra
parte. Es natural, porque los datos que maneja €l sistema
de informacion del Insalud no pueden reflgjar semejante
hecho, sefioria, pero, en todo caso, se los pondré a su dis-
posicién. Si laactividad de 1996 es mejor que la de 1995,
usted dice que algo tendra que ver €l anterior Gobierno,
porque ha gestionado cinco meses. Pongase usted de
acuerdo, si prefiere la actividad de 1994 o prefiere la acti-
vidad de 1996. Nosotros se |0 compararemos homogénea-
mente siempre. Pero hay una cuestién, anticipada por €l
portavoz del Grupo Parlamentario Popular, que es asi y
rezaliteralmente en los documentos del contrato-programa
a que usted se referia, ministerio-Insalud. Y el objetivo
gue el ministerio propone a Insalud es eliminar lalista de
espera superior a seis meses. Este es el objetivo escrito en
e contrato-programa. Los datos no pueden ser mas desa-
lentadores: 21.000 pacientes en mayo de més de 1 afio, de
elos, 16.000 entre 1y 2 afios; y mas de 5.000 pacientes de
maés de 2, 3y 4 afios. El nimero de intervenciones que tu-
vieron que realizarse, no para conseguir el objetivo que se
pretendia por €l anterior Gobierno de nadie més de 6, sino
solamente nadie mas de 1 afio, fue de 53.800 personas,

para conseguir este objetivo, y o hemos conseguido en €
95 por ciento. Estos son los datos y éstos son |os objetivos,
Y nuestros obj etivos son tomar rapi damente unadecision al
respecto, porque no es razonable que haya patologias en
comunidades auténomas como Extremadura, como Casti-
Ila-LaMancha o como Castillay Ledn, con demoras supe-
rioresa?2 afos, sefioria. Esto no ocurre, segin los datos que
manejamos, en ningln servicio de salud del Estado. En
ninguno.

Otra de las cuestiones en que usted ha hecho especia
incidenciay yo tengo también especial interés en aclarér-
selo, essi hay o no déficit oculto en gestion transferida. Yo
levoy adar los datos, si me lo permite, a objeto de aclarar
esta cuestion. La gjecucion del presupuesto no es mas que
la contabilizacion de la Seguridad durante ese gjercicio y,
por consiguiente, puede ser que €l presupuesto se gjecute,
pero que no reflegje el gasto real producido durante el gjer-
cicio. El gasto real de 1996 frente a 1995 es exactamente
un 7,06 por ciento mas, gasto real de 1996 frente a 1995. El
gasto real de 1995 frente al de 1994, a pesar de dos meses
deinactividad, e insisto en que no es correcta esa lectura,
porque cuando se cierrala actividad en un hospital se cie-
rraatodos |los efectosy se cierratambién paraincrementos
en lista de espera, tanto quirdrgica como consultay diag-
nostico; si no hay actividad, no seincrementalalistade es-
pera, sefioria; eso es evidente; no se incrementa porque en
los servicios de admisién tampoco se incrementan los da-
tos, a no haber pacientes, lo cual parece razonable. Una
cuestion es que se produzca una bolsa de insatisfaccion a
acabar, pero otra cuestion distinta es que se puedan com-
parar 10 sobre 12. Entodo caso, 10 sobre 12, si se compara
tambi én sobre gasto, he de decirle que €l gasto real de 1995
sobre 1994 crece un 8,43 por ciento, frente a 7,06, lo cual
significa que en 1996 se ha contenido la evolucién del
gasto rea en un 1,37 puntos, que en términos cuantifica-
bles, supone 17.550 millones de pesetas o, dicho de otra
forma, s mantuviésemosel crecimiento del gasto real en €l
ano 1996 sobre 1995 como se obtuvo el 1995 sobre el
1994, nos hubiésemos gastado 17.550 millones de pesetas
més.

En relacion con la deuda ala que usted se refiere, tam-
bién quiero darle los datos. La deudaa 31 de diciembre de
1995 del Insalud gestion directa ascendia a 72.673 millo-
nes de pesetas. Al cierre del gercicio de 1996, la deuda
existente se cifraen 54.517, por tanto, se hadisminuido en
18.156 millones de pesetas. Es verdad gue, tanto en los
72.000 del afo 1995 como en los 54.000 del afio 1996, esta
la factura de farmacia correspondiente al mes de diciem-
bre, que |6gicamente hade abonarse en el mesde enero. Si
hacemos las comparaciones homogéneas sin factura de
farmacia, la deuda asciende a 30.420 millones en diciem-
bre de 1996. Pero también es verdad que de estos 30.000
hay que tener en cuenta que 4.961 corresponden a conve-
nios internacionales, que es una deuda no exigible por ter-
ceros, que es una deuda que no afecta alos proveedores y
gue en todo caso, sera una deuda que afecta atodos | os ser-
vicios de salud. Por consiguiente, para hacer comparacio-
nes homogeéneas, la deuda a 31 de diciembre de 1996 as-
ciende a 25.459 millones de pesetas. Hay que tener en
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cuenta a mayores una contingencia que nos hemos encon-
trado, que son | as reclamaciones pendientes de |os provee-
dores por intereses de demora, que aproximadamente pue-
den rondar los 10.000 millones de pesetas. Insisto, recla-
maciones de intereses de demora de afios anteriores, como
es natural, a la gestién que se inicia en el mes de mayo.
Por tanto, 25.459 millones més 10.000 6 sin esos 10.000,
como usted quiera compararlo —en todo caso, 18.000 mi-
Ilones de pesetas menos que en 1996—, a esos 25.459 mi-
Ilones pretendemos hacerles frente de la siguiente forma.

No me he explicado, seguro, con la suficiente claridad,
pero la gestion que hemos hecho y la disposicion del
equipo econémico del Gobierno han sido extraordinarias
en 1996. El Ministerio de Hacienda, para utilizar términos
coloquiales, le debia al sistema, a gestion directa, 7.000
millones de pesetas del afio 1994 y 11.000 millones del afio
1995. Era el escenario de financiacién, que no se habia
obligado y que quedan remanentes necesariamente, que el
Ministerio de Hacienda sistematicamente se negd aincor-
porar al presupuesto del Insalud y, sin embargo, si incor-
poraba —porgue transmite por doceavas partes a presu-
puesto— los demés servicios de salud. Por tanto, hemos
conseguido que €l Insalud tenga por primeravez, al menos
desde €l afio 1994, el mismo tratamiento que los demas
servicios de salud del Estado, y es que se le dé el dinero
gue se acuerde en el escenario de financiacion, con inde-
pendencia de las obligaciones que se gjecuten durante el
gercicio. Esto ha supuesto —insisto— 7.000 millones del
afno 1994 y 11.000 millones del afio 1995. Ademés, yadije
gue €l escenario de financiacion de 1996, concretado en €l
Real Decreto-ley 1/1996, tenia un déficit solamente parael
Insalud —otra vez exclusivamente para el Insalud— de
8.500 millones de pesetas, que se le adeudaron a mismo
cuando se aprobo € citado real decreto-ley. Por tanto, por
lo que respecta a Insalud, mayor sensibilidad que la del
equipo econdmico del Gobierno no se puede pedir. Por una
vez estamos en igualdad con los demas servicios de salud
del pais, y se le transfiere por doceavas partes la cantidad
que le corresponde en funcién del acuerdo de financiacion.

Insisto en que estos 25.000 millones de pesetas més la
contingencia de los 10.000 millones pretendemos satisfa-
cerlaatravés de los remanentes de 1996, que aproximada-
mente son 9.554 millones, de los remanentes que todavia
guedan, por incorporar, un fleco de 3.000 millones de pe-
setas, del afio 1994 y 1995, de los ingresos a terceros, que
valoramos en 16.000 millones, y del retorno de laindustria
farmacéutica, por un valor de 6.000 millones de pesetas.
Esto hace un total de 37.718 millones de pesetas frente a
los 25.459 millones mas menos 10.000 millones.

Ademés, sefioria, ha de tener en cuenta que €l acuerdo
con €l sindicato médico estaba sin financiar y ha supuesto
—no el cumplimiento integro del acuerdo— repartir in-
centivos en €l entorno de 5.300 millones de pesetas, no so-
lamente a los médicos sino atodo el personal que trabaja
en las ingtituciones sanitarias. médicos, personal sanitario
no facultativo y personal no sanitario. Esto no estabaen €l
presupuesto del afio 1996, y hemos tenido que hacer frente
a esa contingencia como un incremento de gasto. Sabe us-
ted, sefioria, que & acuerdo estaba en base a unos ahorros

y tedricamente esos ahorros son dificiles de conseguir con
incrementos de la actividad, cuando menos, del 5 por
ciento.

Contesto ya, si se me permite, al portavoz de Con-
vergenciai Unié. Esto no quiere decir que €l Insalud lo
haga mejor que los demas servicios de salud; esto no
quiere decir que €l Insalud gestione mejor que los demés
servicios de salud. Lo que quiere decir es que e Insalud
tiene grandes deficiencias en dos capitulos basicamente:
en el de gastos de personal y en €l deinversiones, tanto de
reposicion como de obra nueva. Por tanto, las decisiones
gue se han adoptado hasta la fecha han sido para discipli-
nar € gasto, y estamos en una situacion dificil, por no em-
plear otro término, en lo que serefiere ainversiones de re-
posicion y a gastos de personal. Por consiguiente, € Insa
lud esté gestionando de unaforma, en mi opinion, muy ra-
zonable. En 1996, con la incorporacion del Gobierno, del
equipo integro del ministerio, € equipo integro de las di-
recciones provinciales y de un porcentaje muy alto de
equipos directivos en hospitales y en gerencias de prima-
ria, hemos sido capaces de incrementar la actividad y de
mantener ladeuda del Insalud en los términos cuando me-
nos gque habiamos heredado, con la obligacion de tener que
hacer frente a este pago de méas de 5.000 millones de pese-
tas de incentivos y con las obligaciones que hemos tenido
gue atender en un presupuesto que en el mes de mayo tenia
una desviacién de mas de 25.000 millones de pesetas. So-
lamente en el ambito de la farmacia, desacelerar €l gasto
del 14 al 11 por ciento ha supuesto unos 9.000 millones de
pesetas de contencion de gasto que creo es importante
como cifra.

Respecto a las cuestiones planteadas por €l portavoz
del Grupo Parlamentario de Izquierda Unida-Iniciativa per
Catalunya, quiero incidirle en que no es un 20 por ciento
deincremento de conciertos. Lo que hay es un presupuesto
exactamente igual a 1995, que hay que atender las tarifas
de oxigenoterapia, de pruebas diagndsticas, de transporte
sanitario. Hay un nuevo hospital con concierto sustituto-
rio, el Hospital de los Llanos, que no estaba en 1995. En
definitiva, de los 20.900 millones 14.000 millones es una
decision yatomada previamente, que es el real decreto-ley
de ampliacién de crédito destinarlo a conciertos; 3.000 mi-
Ilones mas son los fondos provenientes del Hospital Cen-
tral de Asturias, que son fondos finalistas, y la Unica cues-
tién es que hemosincrementado, para hacer frente al gasto
real de 1996, 3.358 millones. Los datos de 1997 vuelven a
ser contundentes, dado que los crecimientos de gestion de
conciertos se incrementan en un 3,21 por ciento.

En relacion con los ahorros de Manacor y Alcorcén, es-
tos dos hospitales estan en el presupuesto del Insalud de
1997. No podia ser menos. Se trata de dos hospitales
publicos, y todos los hospitales publicos del Insalud estan
en su presupuesto. Son fundaciones publicas, no privadas
—ya se ha corregido— y se trata de experiencias de ges-
tion hechas por €l partido al que usted pertenece en otras
comunidades auténomas, muy especialmente de la que us-
ted proviene, que esla Comunidad Auténoma de Catal ufia.
Conindependenciadel color politico del titular de ese hos-
pital, se esta gestionando a través de fundaciones, consor-



— 4791 -

COMISIONES

18 bE MARzO DE 1997.—Num. 173

ciosy empresas publicas, y como es natural también en la
Comunidad Auténoma de Andalucia, sin citar ala Comu-
nidad Auténoma de Euskadi, en la que se ha gestionado la
sanidad y se sigue haciendo adopténdose formulas de em-
presas publicas cuando € Gobierno lo considera conve-

niente. Por tanto, estén en los presupuestos —no podia ser
de otraforma— en €l capitulo de transferencias, a objeto
de concretar €l contrato-programa con estos centros, a

igual que se concreta el contrato-programa con los demés
centros. Ademés, tiene un superior control, en nuestra opi-
nion, presupuestario, y asi como en los demas centros no
aparece en los presupuestos lo que le corresponde a cada
uno de los 81 hospitales, sino que aparece la subfuncién de
atencion especializada, 700.000 millones de pesetas, en los
presupuestos aparecera lo que le ha de corresponder, por-
gue se anexaraa Hospital-fundacién Alcorcon y al Hospi-
tal-fundacion Manacor; por tanto, mucho mas control pre-
supuestario que el que hay en el sistema de gestion tradi-
ciond.

Por ultimo, a portavoz de Convergénciai Unié he de
decirle que estoy absolutamente de acuerdo en calificar
como un error la decision que se adoptd en 1994, error que
estan sufriendo todos los servicios de salud de nuestro
pais, y habra que pedir cuentas de por qué se adopto en
1994y quiza, si no se hubieraadoptado, su pregunta de por
qué hay insuficiencia financiera se podria responder di-
ciendo que porgue se hacometido un error en 1994. (El se-
fior Homsi Ferret: jEnmiéndenlo!) Es evidente que los
errores hemos de solucionarlos, pero hemos de concretar
el periodo exacto y la responsabilidad exacta. Ese error se
intento paliar en 1997 no incidiendo mas en él, que erano
decir que esos 70.000 millones de pesetas habrian deir ala
disminucion del déficit pablico, como se ha hecho en
1994, 1995 y 1996. Por tanto, en parte se ha paliado el
error. En todo caso, he de insistir en que estoy de acuerdo
con usted en que hay unainsuficienciafinancieray que no
se han respetado los pactos. En 1994, el primer afio del
pacto, ya se incumple. Por consiguiente, asi es dificil que
se pueda gestionar con un minimo de objetividad y de pla-
nificacion un sector tan dificil como éste. También quiero
decir que estamos gjustandonos al presupuesto pero con
las dificultades que les he dicho. Nos gustaria hacer un in-
cremento importante en las inversiones de los hospitales,
sobre todo en inversiones de reposicion. Los hospitales es-
tan en una situacion manifiestamente mejorable. También
nos gustaria hacer un esfuerzo en gastos de personal, por-
que también esta en una situacion manifiestamente mejo-
rable; o hemos hecho: en 5.300 millones de pesetas, insu-
ficiente quiza, pero hemos dado por 10 menos un paso en
este sentido.

Estoy de acuerdo con usted en que no puede ser que
solo el Insalud lo hagabien. El Insalud lo hace bien porque
ha decidido no hacer las inversiones y no acomodar 1os
gastos de personal al resto de los servicios de salud, y por-
gue nosotros estamos trabajando en estos nueve meses de
gestion intentando hacerlo mejor, tanto en gasto farmacéu-
tico como motivando alos equipos directivos, motivando a
los profesional es sanitariosy Ilegando a acuerdos con ellos
en muchos aspectos, tomandonos en serio los contratos-

programay pactando no solamente con las gerencias de
primaria sino con cada uno de los equipos de atencion pri-
maria el contrato-programa de 1997.

En relacién con la cuestion planteada por el portavoz
del Grupo Popular, es evidente que €l rendimiento quirdr-
gico eradel 60 por ciento. Estos son |os datos que of rece
sistema de informacion; sistema de informacion que por
cierto nosotros nos hemos encontrado y que es manifiesta-
mente mejorable, como se pudo ver por las bolsas que se
producian de informacién en algunos hospitales. El rendi-
miento quirdrgico a finales de 1996 ha sido el 74 por
ciento. Esto no se consigue més que intentando gestionar
mejor los quiréfanos, intentando apurar 1os tiempos muer-
tos de quiréfanos, intentando que las estancias medias sean
menores, como se ha conseguido, y sobre todo las estan-
cias medias preoperatorias. Esto no se consigue més que
con organizacién y gestién. Una empresa publica como es
la sanidad en nuestro pais, que gestiona més de un billén
400.000 millones de pesetas y que tiene 144.000 trabaja-
dores, seguro que tiene todavia alguna bolsa de in€eficien-
ciay seguro que nuestro trabajo, como el de cualquier ges-
tor en nuestro pais, es detectarlay corregirla, y creemos
gue en lo que a actividad se refiere se ha detectado y co-
rregido a menos en parte.

El sefior PRESIDENTE: Le agradecemos su presen-
cia, sefior NUfiez.

PROPOSICIONESNO DE LEY:

— POR LA QUE SE ACUERDA LA COMPARE-
CENCIA TRIMESTRAL DE DIVERSAS AUTO-
RIDADES ANTE LA COMISION DE PRESU-
PUESTOS. PRESENTADA POR EL GRUPO SO-
CIALISTA DEL CONGRESO. (Numero de expe-
diente 161/000094.)

— POR LA QUE SE ACUERDA LA COMPARE-
CENCIA CUATRIMESTRAL EN LA COMISION
DE PRESUPUESTOS, PREVIA REMISION DEL
INFORME CORRESPONDIENTE, DEL SECRE-
TARIO DE ESTADO DE PRESUPUESTOS'Y
GASTO, PARA INFORMAR SOBRE EL GRADO
DE EJECUCION DE LOS PRESUPUESTOS GE-
NERALESDEL ESTADO Y LA EVOLUCION DE
SUS PRINCIPALES MAGNITUDES. PRESEN-
TADA POR EL GRUPO PARLAMENTARIO PO-
PULAR EN EL CONGRESO. (Numero de expe-
diente 161/000106.)

— POR LA QUE SE INSTA AL GOBIERNO A EN-
VIAR, CON CARACTER TRIMESTRAL, UN IN-
FORME SOBRE EL GRADO DE EJECUCION DE
DETERMINADOS CREDITOS DEL CAPITULO
8 DE LOS PRESUPUESTOS GENERALES DEL
ESTADO, Y POR LA QUE SE ACUERDA LA
COMPARECENCIA TRIMESTRAL DEL SECRE-
TARIO DE ESTADO DE PRESUPUESTOS Y
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GASTO ANTE LA COMISION DE PRESUPUES-
TOS. PRESENTADA POR EL GRUPO SOCIA-
LISTA DEL CONGRESO. (Numero de expediente
161/000359.)

El sefior PRESIDENTE: El segundo punto del orden
del diaeslaproposicion no de ley por laque se acuerdala
comparecencia trimestral de diversas autoridades ante la
Comision de Presupuestos. Quiero preguntar a los porta-
voces de los distintos grupos, puesto que existe también
una proposicion no de ley por la que se acuerda la compa-
recencia cuatrimestral, si estarian de acuerdo en que traté-
ramos estos dos puntos al mismo tiempo y tomaramos la
decision, en el momento de la votacion, de si la compare-
cencia es trimestral o cuatrimestral. ¢Estan de acuerdo?
(Asentimiento.)

El sefior HOM S| FERRET: Mi grupo queria proponer
gue se incluyeratambién el punto quinto.

El sefior PRESIDENTE: En su momento propongalo.
El punto quinto se refiere a un tema mas concreto, que es
un Unico capitulo de los Presupuestos Generales del Es-
tado, € 8.

El sefior HOM S| FERRET: Si estamos debatiendo la
comparecencia periddica del Secretario de Estado, parece-
riasensato que no lo hiciéramos por capitul os, sino de todo
el presupuesto. Por tanto, mi grupo queria manifestar que
lapropuesta de comparecenciapor el capitulo 8 también se
incluyaen lainiciativa que ha hecho el Grupo Populary €
Grupo Socidista para todos los capitulos del presupuesto.
Si no procede hacer esa propuesta en este momento laharé
cuando corresponda, pero |o sensato seria que discutiéra-
mos las tres iniciativas conjuntamente.

El sefior PRESIDENTE: ¢Acepta el portavoz del
Grupo Socialista que las discutamos conjuntamente?
(Asentimiento.)

Daré un turno de palabra para defender cada una de las
proposiciones. Empezamos por €l sefior Borrell, del Grupo
Socialista, y en este caso podria usted explicar |os motivos
de la proposicion no de ley del punto segundo y del punto
quinto del orden del dia.

El sefior BORRELL FONTELLES: Sefior Presi-
dente, realmente son dos cosas distintas. El punto quinto
del orden del dia se refiere ala comparecencia para expli-
car las operaciones denominadas extrapresupuestarias; de-
nominacion cabalistica donde las haya porque si de verdad
fueran extrapresupuestarias no tendrian que venir a expli-
carlas aqui. Son presupuestarias; de lo contrario no esta-
rian en el presupuesto, y estan en € presupuesto, pero es-
tan de unaformamuy sui generis.

L as preguntas escritas que hemos formulado los Diputa-
dosa Gobierno paraque nos expliquen aqué, dénde, como
y con quién se van a movilizar esos recursos han recibido
como respuesta el no lo sabemos. Asi declaroy por escrito.
El Gobierno desconoce dénde, como, con quién y paraqué

se van a movilizar esos recursos. Ante una respuesta tan
clara, nos ha parecido imprescindible que con mayor preci-
sién y frecuencia que a otras partidas presupuestarias €l

Parlamento sepa de qué manera se van amovilizar esosre-
cursos del capitulo 8, cuya procedencia de privatizaciones
de una forma no explicada y cuyo destino todavia menos
explicado nos crea una grave preocupacion. Se trata, tal

como estadisefiado e presupuesto hoy, sefiorias, no nos en-
gafiemos, de un cheque en blanco a Gobierno por vaor de
180.000 millones de pesetas y necesitamos conocer cOmo
se movilizan estos recursos. Por eso insistimos en la nece-
sidad de que trimestralmente | os responsabl es presupuesta-
riosinformen de la movilizacién de este crédito. Nos preo-
cupa mas eso que no la comparecencia trimestral o cuatri-
mestral, que nos daigual. Estamos dispuestos a aceptar la
propuesta o la oferta que hagan los demés grupos para que
los secretarios de Estado expliquen la g/ ecucion presupues-
tariaiin genere, porgue la experiencia nos dice ya que tam-
poco sacamos una informacion excepcionalmente distinta
s la frecuencia es trimestral o cuatrimestral. Estamos dis-
puestos a aceptar la frecuencia que haga e consenso de la
Comisién, pero insistimos—y esperamos que asi |o entien-
dan todos los grupos— en la necesidad de que sobre esos
recursos, cuya ubicacion presupuestaria es tan novedosa y
tan poco explicada, tengamos unacomparecenciatrimestral

del responsable del presupuesto.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra el portavoz
del Grupo Popular sefior Echéniz Salgado.

El sefior ECHANIZ SALGADO: Sefior Presidente, €
Grupo Parlamentario Popular quiere poner de manifiesto
gue comparte, como no podia ser de otra manera, €l espi-
rituy también los principios delainiciativadel Grupo Par-
lamentario Socialista, que ademés esté inspirada en una
proposicion no deley del Grupo Parlamentario Popular, en
lapasadalegislatura, mediante la que se aprobd el envio de
informes mensuales ala Comision y la comparecencia se-
mestral del Secretario de Estado de Hacienda. Comparti-
mos, por tanto, la preocupacién por la importancia de la
politica presupuestaria en €l proceso de integracion de la
economia espafiola y que esta Camara tenga también un
conocimiento adecuado, un conocimiento puntual de dicha
politica.

Nadie como este Gobierno ha tomado las medidas ne-
cesarias para colocar a nuestra economia en una posicion
como la que hoy tenemos. Y nadie, tampoco, como este
Gobierno ha abordado con €l rigor necesario la palitica
presupuestaria que puede incorporarnos alatercerafase de
laUnion Econdmicay Monetaria en las mejores condicio-
nes. Por tanto, compartimos la necesidad que esta Camara
puede y debe hacer también del correcto seguimiento dela
gjecucion presupuestaria. Es més, en lainiciativa que ha
presentado el Grupo Parlamentario Popular no slo se pide
lacomparecenciadel Secretario de Estado de Presupuestos
y Gasto, sino que también se solicita que paraun mejor se-
guimiento, para un mejor estudio, para un mejor aprove-
chamiento de las comparecencias se remita la documenta-
cion atodos los grupos con caracter previo.
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En lainiciativa presentada por e Grupo Parlamentario
Socialista, que aparece con €l nimero 5 en el orden del dia
delaComisién de hoy, se propone que en esta Comision se
estudien dos créditos del capitulo 8 de los Presupuestos
Generales del Estado, en concreto los correspondientes a
aplicaciones patrimoniales, a promotores de infraestructu-
rasy detransporte ferroviario y deinfraestructuras hidrau-
licas y medioambientales. Yo creo que se ha presentado
esta iniciativa con €l objeto de repetir su linea argumental
puesta de manifiesto en el debate de Presupuestos Genera-
les del Estado del ultimo trimestre del afio pasado. Consi-
dero que de otra manera no se entenderia la presentacion
deestainiciativay reabrir un debate en € que ningln pais
de nuestro entorno pierde ya un minuto porgue centran sus
energias especificamente en cumplir los criterios de con-
vergenciay en no disminuir €l ritmo de creacion de infra-
estructuras. Esta iniciativa pretende someter a un control
especia ados créditos especificos, como digo, del capitu-
lo 8, de variacion de activos financieros. Esto es, para que
SS. SS. o entiendan, como s se pidiese la comparecencia
del Secretario de Estado de Presupuestos y Gasto, ademés
de la que yarealiza cuatrimestralmente para dar cuenta de
lagjecucién normal del presupuesto, paraque vinieraa ex-
plicar un determinado crédito del capitulo 1 o del capitulo
2. Nosotros consideramos que no hay razones objetivas
para que exista un mayor control del capitulo 8 que del ca-
pitulo 1 o del capitulo 2. El capitulo 8, sefiorias, sefiscaliza
en estos momentos de una forma rigurosa por laIGAE, la
Intervencién General de la Administracion del Estado,
como cualquier otro, y ademas presenta el mismo marco
legal. Por tanto, no es voluntad del Grupo Parlamentario
Popular, ni desde luego del Gobierno a que da soporte, €l
gue haya déficit de informacion ni de control, porque so-
meteremos a capitulo 8, como no puede ser de otra ma-
nera, alos mismos controles que a resto del presupuesto,
alas mismas comparecencias y desde luego a los mismos
informes para seguimiento presupuestario.

Otra cosadistintaes que con estainiciativa, como decia
a principio, quieran ustedes reabrir e debate de la finan-
ciacion de infraestructuras. En este sentido ya pusimos de
manifiesto en las comparecencias y en los debates de los
Presupuestos Generales del Estado, en € Ultimo trimestre
de 1996, que gran parte de este capitulo 8 son préstamos a
promotores de infraestructuras que pretenden estimular su
participacion en la financiacién de esas infraestructuras y,
ademas, aportaciones patrimoniales, como en €l caso de
|os 60.000 millones del gestor de infraestructuras ferrovia-
rias, que por su propia naturaleza no tienen que estar en €
capitulo 6.

Los créditos del capitulo 8, como muy bien ha dicho el
sefior Borrell, no son extrapresupuestarios, son créditos
presupuestarios ,y |0 que es extrapresupuestario esla parte
de lainversion que hace el promotor privado de infraes-
tructuras. Tampoco son, como pretende poner de mani-
fiesto lainiciativa, créditos opacos. Tienen secciones, tie-
nen programas como €l capitulo 1, el 2 o €l 4. Ademas,
tengo que decir que administraciones anteriores presu-
puestaron ya en capitulo 8 cifras importantes. En 1995 se
presupuestaron 825.000 millones; 825.000 millones tam-

bién en capitulo 8 en e presupuesto prorrogado de 1996,
mientras que para este ejercicio se han presupuestado
956.000 millones. Quiero subrayar que en este gjercicio se
ha producido un cambio de gran trascendencia cualitativa
en ladireccion en la que hace tiempo transitan los paises
mas desarrollados de nuestro entorno; se ha producido un
cambio estructural en la financiacion de infraestructuras;
se ha producido un cambio en lainversion pablica directa
por estimulos ala participacion del sector privado en lafi-
nanciacion de infraestructuras. La reduccion del capitulo
6, como digo, no se ha producido exclusivamente en nues-
tra economia y esta relacionada con un cambio generali-
zado de orientacion hacia la consecucidn de un entorno
macroeconémico de estabilidad que permite un creci-
miento sostenido basado en e protagonismo de lainicia-
tiva privada que, a nuestro juicio, generara un efecto mul-
tiplicador sobre la formacion bruta de capital de la econo-
miay, por tanto, el mantenimiento de ese esfuerzo inversor
en infraestructuras que permita ir reduciendo paulatina-
mente el gap de capital acumulado en infraestructuras que
tiene Espafia en relacion con otros paises de la Unidn
Europea.

Se abre, por tanto —y con esto concluyo, sefior Presi-
dente—, unanuevavia, un nuevo modelo quevaaser, ami
juicio, muy positivo para nuestra economia, unaviaque la
Administracién anterior yo creo que no pudo poner en
marchay que se vaa gjecutar seguramente con plena satis-
faccion. En este sentido, el Gobierno esta ultimando los
reales decretos que van a desarrollar la ley de acomparia-
miento aprobada por esta Camara. Por todo ello, porque el
Gobierno ha aumentado los controles para el rigor de la
gjecucion presupuestaria'y porque el control del presu-
puesto no depende del capitul o donde se consignen los cré-
ditos sino, y sobre todo, de la voluntad politica de los ges-
tores y del marco legal que este Gobierno, también a mi
juicio, ha hecho mas riguroso, es por 1o que € Grupo Par-
lamentario Popular va a votar en contra de estainiciativa
tal y como esta redactada. Eso si, en funcion de laimpor-
tancia que esta cobrando en los Ultimos afios este capitulo
8, sobre todo los préstamos a la Seguridad Social, a pesar
de que ustedes no lo hicieron cuando tenian |a responsabi-
lidad de Gobierno, admitiria una transaccién en el sentido
de que la Secretaria de Estado de Presupuestos y Gasto, en
su comparecencia habitual ante esta Comisiony previare-
misién de un apartado especifico para € capitulo 8 en su
documentacion, informe sobre ese extremo.

El sefior PRESIDENTE: Tengo la sospecha de que la
transaccion que ha sido ofrecida por €l Grupo Popular no
ha sido seguida por €l resto de los grupos parlamentarios.
No hay enmiendas a estas tres proposiciones. Por tanto,
podemos abrir un turno de posicionamiento de los grupos
parlamentarios restantes.

En nombre del Grupo de 1zquierda Unida-Iniciativa per
Catalunya, tiene la palabra don Joan Saura.

El sefior SAURA LAPORTA: Nosotros creemos que
seria conveniente que de estas tres proposiciones no de ley
pudiera salir un acuerdo de comparecencia cuatrimestral
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del Secretario de Estado que contemplara la peticion poli-
ticaque el portavoz del Grupo Sociaista ha hecho. Si ésta
es la transaccion del Grupo Popular estamos de acuerdo.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra el sefior
Homs.

El sefior HOMS | FERRET: Mi grupo también ve
muy bien lastresiniciativas. Como no se pueden subsumir
las tres ala vez en una sola redaccioén y votarlas conjunta-
mente porgue no es fisicamente posible, creo que deberia-
mos ser |o suficientemente inteligentes como para buscar
una redaccién transaccional, aprovechando €l espiritu que
veo gue esta flotando en el ambiente de la Comision de
Presupuestos.

Mi grupo esta afavor de la comparecenciadel Secreta-
rio de Estado, pero cuatrimestralmente. Ese seria un pri-
mer punto. El segundo seria que se remita un informe pre-
vio, y yasedice en uno delostextos. Lo que si podriamos
hacer es anexar un segundo péarrafo a texto de la proposi-
cion no de ley del Grupo Popular, en el sentido de recoger
la referencia que hace la proposicion no de ley del Grupo
Socialista cuando pide que se remita un informe sobre el
grado de gjecucién de unas determinadas partidas. Podria-
mos intentar poner un segundo punto en el que se haga
mencion alaremision de ese informe y se especifique el
desarrollo del contenido que pide la proposicién no de ley
del Grupo Socialista. Luego, como la comparecencia es-
tar4 abierta a las intervenciones de los portavoces y ten-
dremos el informe previo del Gobierno, informandonos
sobre lagjecucion de estas partidas que en relacion al capi-
tulo 8 pide el Grupo Socialista, podremos solicitarle ma-
yor informacién sobre esos extremos en € debate. Yo creo,
sefior Presidente, que la sintesis estaria en anexar al texto
de laproposicion no de ley del Grupo Popular un segundo
parrafo que recogiera el primer punto de la proposicion no
de ley del Grupo Socialista, adaptando el encabezamiento
de lafrase para poder dar coherencia alaredaccion.

El sefior PRESIDENTE: ¢Estan de acuerdo con lapo-
sicion que han expresado tanto € sefior Saura como el se-
fior Homs?

El sefior Borrell tiene la palabra.

El sefior BORRELL FONTELLES: Sefior Presidente,
yo también quiero contribuir aque lleguemos a un acuerdo
y a espiritu de consenso que tan positivamente nos anima
hoy atodos. Quisiera sefialar que la peticion del Grupo
Parlamentario Socialista no es a humo de pajas y que hay
diferencias muy sustanciales entre lo que pasa en el capi-
tulo 8y en el resto del presupuesto y no selesescapaanin-
guno de los Diputados que siguieron los debates presu-
puestarios. La diferencia fundamental es que los créditos
parainversion en infraestructuras del capitulo 6 estan refe-
renciados en el anexo de inversiones a qué se dedican, y
los del capitulo 8 no lo estén. Es una pequefia diferencia.
No necesitamos saber con tanta precision y con tanta fre-
cuenciatemporal como se usan los créditos del capitulo 6
porgue ya sabemos a qué se aplican, ya que hay un anexo

de inversiones, y las del capitulo 8 no sabemos a qué se
aplican, ni parece que |o sepa tampoco el Gobierno a juz-
gar por sus respuestas escritas. Si hubiera un anexo de in-
versiones cofinanciadas a las que se aplican los créditos
del capitulo 8, nuestra preocupacion seria menor porque
nuestra informacion seria mayor, pero como hemos asis-
tido a espectaculo de grupos que retiran sus enmiendas,
porgue seles dice que no se preocupen, que el objetivo que
persiguen se va a conseguir con €l crédito del capitulo 8
gue el Gobierno no sabe aqué se vaaaplicar, esta ceremo-
nia de la confusion no nos parece que sea un método ade-
cuado; por eso digo que es un cheque en blanco, porque no
hay un anexo de inversiones para que sepamos como se
van aaplicar estos recursos. Esa es larazon por lacual de-
cimos vengan ustedes y cuéntennoslo. El espiritu de con-
senso es que vengan el mismo diay que, en unidad de acto,
para evitar muchas convocatorias, nos lo cuenten, que nos
cuenten el informe que envian la vispera sobre €l presu-
puesto (El sefior Nifiez Pérez: Tres dias antes.), en li-
neas generales, y que, luego, con carécter particular y con-
creto, previa remision de un informe especifico, nos cuen-
ten qué pasa con €l capitulo 8.

Muy bien, yo acepto esta transaccion, pero quiero que
entiendan los sefiores Diputados que en ese caso deberian
ser comparecencias simultaneas para |os dos objetivos,
pero trimestrales, porque, si no esasi, s hacemos un ritmo
cuatrimestral, la primera serd a finales de abril, primeros
demayo, y lasegundayaes en septiembre cuando estamos
todos con €l 0jo puesto en el presupuesto que viene y ha
perdido todaimportancia saber qué ha pasado en los nueve
meses anteriores. Cuatrimestral quiere decir que hay una
enlamitad del primer periodo, antes del verano, y otra, in-
defectivamente —el octavo mes es agosto—, quiere decir
gue nos reunimos amitad de septiembre, justo cuando esta
Ilegando ya el nuevo presupuesto, demasiado tarde para
seguir de cercalaaplicacion de unosrecursos. Yo acepto €
espiritu de compromiso, que vengan en el mismo diaa
contarnos las dos cosas, pero pido y espero que se acepte
gue vengan trimestralmente para que podamos tener una
comparecencia en el mes de abril, final del primer trimes-
tre, otra antes de irnos de vacaciones de verano, a finaes
del mes de junio, y otra cuando llegue € siguiente presu-
puesto. Yo comprendo que todos tenemos mucho trabgjo,
pero creo que esto requiere un esfuerzo por parte de todos.
Acepto e mismo dia, acepto pasar de cuatro atres, en un
caso, Yy ustedes acepten pasar también de cuatro atresen el
otro.

El sefior PRESIDENTE: Tiene la palabra el sefior
Echéaniz.

El sefior ECHANIZ SALGADO: Sefior Borrell, efec-
tivamente, los créditos del capitulo 8 no se especifican (El
sefior Gimeno Marin: Ese es el problema.), como tam-
poco se especifican los préstamos del Instituto de Crédito
Oficial, como usted muy bien sabe (El sefior Borrell Fon-
telles: ¢Qué tiene que ver una cosa con otra?), y a mi,
Ilevando este argumento a absurdo, me gustaria pregun-
tarles podriaS. S. regionalizar los créditos del capitulo 2.
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Ademés, sabe S. S. quelos anexos deinversiones del capi-
tulo 6 no son vinculantesy, si usted quisiera, podriamos en
estos momentos o en otro debate comparar |os créditos
presupuestados de inversiones real es para cada region, por
gjemplo, de los Ultimos afios y |o realmente gjecutado. En
ese sentido, cuando usted quiera, podemos debatir esta
cuestion, porque en esta materia ustedes trabajaron con un
gran margen de discrecionalidad.

Por tanto, yo quiero reiterar la voluntad del grupo par-
lamentario de someter al capitulo 8 a mismo control pre-
supuestario, interno y externo, que el resto de los capitulos.
Por €ello, estariamos dispuestos a transaccionar ambas pro-
posiciones no de ley en el sentido de que las comparecen-
cias fuesen trimestrales, aunque tengo que poner de mani-
fiesto que en este caso seria en los meses de febrero, mayo,
septiembre y noviembre.

Dicho esto, por parte del Grupo Parlamentario Popular
no nos queda nada mas que someterlo a la consideracion
delaComision.

El sefior PRESIDENTE: En cada intervencién tene-
mos, con ligeros matices, una nueva contrapropuesta. Esta
vez es de aceptacion de la comparecencia trimestral, pero
en fechas que, si recuerdo hien, serian febrero, mayo, sep-
tiembrey noviembre. (El sefior Homsi Ferret pidelapa-
labra.)

Sefior Homs.

El sefior HOMS | FERRET: Sefior Presidente, hago
uso de la palabra sélo paramativar aSS. SS. a que seamos
sensatos a la vista de la sobrecarga que tenemos en la Cé-
mara sobre muchas materias, y paralos Diputados que es-
tamos en la Comisién de Economia, en la de Presupuestos,
en la de Industria, 0 en materias econémicas, s un pro-
blema atender esas cuatro sesiones para conocer el alcance
de esas informaciones que desea el Partido Socialista. Yo
entiendo que es legitimo que deseen instrumentar un me-
canismo paraello, pero ¢es necesario que sea cuatro veces
al afio, sefior Borrell, para conocer estainformacion? ¢Con
dos no seria suficiente? (El sefior Borrell Fontelles:
Una.) Probablemente seria suficiente con unay bien hecha
(Un sefior Diputado: O ninguna.), sefior Presidente, seria
suficiente. (Risas.) La verdad es que como estamos a
punto de tomar una decision que es institucional, porque
vamos a institucionalizar una comparecencia periodica,
ademas de las que ya vamos a tener por otras materias y
por otras cuestiones, queria motivarle, sefior Borrell, st me
lo permite, con animo de ser muy respetuoso con su inicia-
tivay con el animo de apoyarlay de contribuir ala mayor
transparencia de esta Comision para conocer todo eso que
usted desconoce y eso tan oscuro que es |o extrapresu-
puestario, sobrelo que, por otra parte, yo empecé aleer las
primeras reflexiones, sobre la natural eza extrapresupuesta-
ria, en documentos hechos por el Gabierno socialista, pero
esigual, ahora hemos descubierto la opacidad de o extra-
presupuestario. De acuerdo, como no tenemos ningun es-
piritu de opacidad ni queremos esconder absolutamente
nada, que comparezca tres veces, sefior Borrell (Risas.),
porque cuatro veces, francamente, son ganas de imponer-

nos un ritmo demasiado acelerado para los grupos peque-
flos —no sabe el ritmo que llevamos—. De todas formas,
sefior Presidente, mi grupo, si €l consenso esta en tres, ha-
remos tres, y si esta en cuatro, haremos cuatro, pero yo
creo que € sentido comun que siempre ha precedido amis
actuaciones me dice que con tres seria suficiente. (Rumo-
res.)

El sefior ECHANIZ SALGADO: Unicamente parare-
marcar unavez mas lavoluntad de nuestro grupo de llegar
a un acuerdo y para subrayar que no serd el Grupo Parla-
mentario Popular el que se oponga a un mejor y mayor
control de esta Camara sobre los Presupuestos Generales
del Estado. Por tanto, estamos dispuestos a aceptar lo que
el Partido Socialista acuerde con Convergenciai Unid.
(Risas.)

El sefior PRESIDENTE: Después de las palabras del
sefior Echaniz, rogaria al sefior Borrell que haga un es-
fuerzo que ayude a esta Presidencia a tener una posicién
comin y podamos votarla.

El sefior BORREL FONTELLES: Yo comprendo que
las necesidades de informacién son menores cuando se
puede tener lainformacion por procedimientos distintos de
losde acudir aqui apedirlay, por tanto, que el sefior Homs,
por procedimientos extraparlamentarios, puede tener ac-
ceso a la informacion extrapresupuestaria. (El sefior
Homsi Ferret: Son legitimos.) Yo no digo que seanilegi-
timos, yo digo que son suficientemente fluidos como para
presentar y retirar enmiendas en base a informacion que
desconocen los demas parlamentarios. De manera que, S
estuviéramos todos en la posicién del sefior Homs, no ha-
riafalta que viniesen nunca aqui a contarnos nada, porque
noslo contarian cada vez que tuviésemos necesidad de sa-
ber algo. Esta es la pequefia diferencia, sefior Homs, que
hay entre la posicién que usted ocupay la que ocupan los
demas Diputados de la oposicion, pero para que no tenga
usted que forzar su ritmo de trabajo, que sé que es muy ac-
tivo, sugeriria que hubiese una comparecencia afinales de
abril, en la préxima reunidn que tenemos ya prevista, que
creo que esladel dia22; que hubiese otra antes del verano
y que hubiese otra en e mes de noviembre. Eso nos per-
mite tener una de forma cuasi inmediata —estamos en Se-
mana Santa, luego volvemos y tenemos la reunion—, ten-
dremos otra antes del verano para darnos tiempo a saber
por donde van los tiros y otra para saber donde han acer-
tado los tiros, en noviembre, y s el sefior Homs tuvierala
amabilidad de ir contandonos lo que él sepa en régimen
continuo, podriamos abandonar € régimen discreto de las
comparecencias.

El sefior PRESIDENTE: Sefiorias, desde la Mesa va-
mos aintentar resumir posiciones para clarificarlas. Voy a
poner de relieve un punto a que no se ha hecho referencia,
segin me indica el Letrado, que esta en las propuestas y
que tendremos que considerar.

Si he entendido bien € punto de consenso, resumiendo
las distintas y numerosas intervenciones, radicaria en la
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aceptacion de unacomparecencia cuatrimestral. Este afio se
produciria en la sesién ya marcada para esta Comision por
laMesadel Congreso, €l 22 de abril, en otrasesién antes de
las vacaciones de verano y en otra sesion, que podriaser la
normal, que corresponde a la que nos asigne la Mesa del
Congreso en el mes de noviembre. El informe previo se
debe remitir en los términos de la proposicién no de ley del
Grupo Parlamentario Popular, y en los términos del punto
quinto de la proposicion no de ley socialista, este informe
deberiacontener un anexo dedicado alasinversionesfinan-
ciadasapartir del capitulo 8. Eso yalo redactarael Letrado.

Existe una Unica diferencia ala que no se ha hecho re-
ferencia hasta este momento. La proposicion socialistain-
cluye como autoridad que deberia comparecer al director
de la Oficina del Presupuesto, en las comparecencias pe-
riédicas, no en relacion al capitulo 8. Sobre eso, la Mesa
pide un pronunciamiento de |os grupos.

Tiene lapalabra el sefior Homs.

El sefior HOMS | FERRET: La posicion de mi grupo
es que tradicionalmente siempre ha sido el secretario de
Estado |a autoridad maximay responsable de informar
ante esta Comision sobre los estados de gasto del presu-
puesto. Creo que deberia de continuar siendo asi y no ge-
nerar una dindmica dual, sin perjuicio de que & sefior Ba-
rea pueda comparecer cuando |o pida cualquier otro grupo,
pero instituciona mente deberiamos mantener, en lo que ha
sido latradicion de esta Comision, que sea €l secretario de
Estado el que tenga la obligacién de comparecer periodi-
camente. Otras comparecencias ya se instaran por lavia
reglamentaria cuando sea procedente.

El sefior PRESIDENTE: ¢Algin otro portavoz desea
intervenir? (Pausa.)
Tienelapalabrad sefior Echaniz.

El sefior ECHANIZ SALGADO: En lo referente ala
comparecencia del director de la Oficina del Presupuesto
delaPresidenciadel Gobierno parainformar, como dicela
iniciativa del Grupo Parlamentario Socialista, delos crite-
riosy de la politica presupuestaria, asi como del funciona-
miento y del contenido de dicha oficina, nos parece que
estainiciativa teniatodo el sentido en el momento en que
fue presentada —tengo que recordar que la proposicién
estafechadael 11 dejulio de 1996—, porque en aguel mo-
mento no se conocian los extremos de funcionamiento de
esta oficina, pero consideramos que carece de sentido en
estos momentos.

Los criterios de la politica presupuestaria ya fueron de-
batidos en la presentacién del proyecto de ley de Presu-
puestos Generales del Estado para 1997 y el funciona-
miento y el contenido de esta oficina siguen siendo en es-
tos momentos los mismos que han sido puestos de mani-
fiesto en las comparecencias, tanto de septiembre como de
octubre, del director de esta oficina. Por tanto, los extre-
mos sobre |os que solicita la comparecencia el Grupo Par-
lamentario Socialista no estan, a nuestro juicio, sometidos
acambios 0 a consideracion periddicay e funcionamiento
y €l contenido de la oficina no es una cuestion de caracter

coyuntural ni esti sometidaavariaciones en el tiempo. Por
tanto, consideramos que son |os mismos que € afio pasado
y los mismos que & afio préximo.

Por esos motivos y subrayando la facultad que esta C&
maratiene, como no puede ser de otra manera, para solici-
tar la comparecencia de autoridades o de altos cargos
cuando |o estime conveniente o necesario, y sin la necesi-
dad de unainiciativa previa sobre esta cuestién, considera-
mos que ho tiene sentido, que en este momento No es ne-
cesaria ni tampoco ldgica la comparecencia periddica del
director delaOficinade Presupuestos de la Presidencia del
Gobierno y que las cuestiones coyunturales, las modifica-
ciones y la gjecucion de los Presupuestos Generales del
Estado deben ser, como muy bien ha dicho el sefior Homs,
informados por quien es €l responsable de su gjecucion, de
su elaboracidnyy, por tanto, del secretario de Estado de Pre-
supuestos y de Gastos.

El sefior PRESIDENTE: Sefior Borrell, ¢esta de
acuerdo? (Asentimiento.)

De acuerdo con el Letrado de la Comision propondria-
mos desde la Mesa que se retiren las tres proposiciones no
de ley y que aprobemos una Gnica en los términos que ha
indicado la Presidenciay de los que hatomado notael Le-
trado.

Votamos esa hueva proposicion no de ley.

Efectuada la votacion, dijo:

El sefior PRESIDENTE: Queda aprobada por unani-
midad.

— SOBRE DESTINO DE LASECONOMI{ASOBTE-
NIDASPOR LA JORNADA DE HUELGA EN EL
SECTOR PUBLICO A AYUDA OFICIAL AL
DESARROLLO. PRESENTADA POR EL
GRUPO PARLAMENTARIO FEDERAL 1Z-
QUIERDA UNIDA-INICIATIVA PER CATA-
LUNYA. (Nimero de expediente 161/00302.)

El sefior PRESIDENTE: Nos queda un ultimo punto
del orden del dia. Es la proposicion no de ley del Grupo
Parlamentario de Izquierda Unida-Iniciativa per Catalunya
sobre el destino de las economias obtenidas por lajornada
de huelga del sector publico.

Tiene lapalabra el sefior Saura.

El sefior SAURA LAPORTA: De forma brevisima,
como SS. SS. saben, el pasado 11 de diciembre se celebrd
unajornada de huelga en el sector publico originadapor la
decision del Gobierno de congelar el salario de las emple-
adas y empleados publicos durante 1997. Esta jornada de
huelga ha originado economias en € capitulo 1 del presu-
puestoy laproposicién no deley que proponemosalacon-
sideracién de la Comision, de acuerdo con lo que han sido
las manifestaciones de las centrales sindicales, es que estas
economias gue se han producido se destinen a programas
de ayudaoficial a desarrollo.
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El sefior PRESIDENTE: Tienelapaabrael sefior He-
rrera

El sefior HERRERA ANTONAYA: Sefiorias, inter-
vengo brevemente parafijar laposicion del Grupo Popular
respecto a la proposicién no de ley presentada por 1z-
quierda Unida. Lamento romper el espiritu de consenso
del punto anterior manifestando que estando de acuerdo
con el fondo y con el espiritu de esta propuesta, es decir
con € incremento de las partidas destinadas a programas
de ayuda al desarrollo, no podemos aceptar esta propo-
sicion.

Como sin duda conocen SS. SS,, e articulo 59.1 de la
Ley General Presupuestaria establece que los créditos para
gastos se destinarén exclusivamente a la finalidad espe-
cifica parala que hayan sido autorizados por laley de pre-
supuestos o por las modificaciones aprobadas conforme a
dichaley. De otra parte, lamismaley establece lavincula-
cion anivel de articulo de los créditos destinados a gastos
de personal. En el supuesto de créditos no afectados al
cumplimiento de obligaciones yareconocidas, como lade-
duccién de haberes que se nos plantea en este caso, la
misma ley, en su articulo 62, dispone que quedaran anu-
lados de pleno derecho, por 1o que no se puede destinar
conforme a la intencién del grupo proponente. Ademas,
debemos tener en cuenta que las deducciones producidas
pueden ser objeto de recurso o reclamacion, en cuyo caso
podrian volver aliquidarse seglin su destino inicial.

En definitiva, lamentamos no poder aceptar esta pro-
puesta dejando clara nuestra comprension a sus objetivos
basicos. No les quepa duda que en este grupo parlamenta-
rioy en el propio Gobierno van a encontrar siempre una
politica de manos abiertas, de manos tendidas a incremen-
tar estas ayudas solidarias, haciéndolo siempre compatible
con €l rigor presupuestario y con €l control del gasto pu-
blico. Buena muestra de las intenciones de este grupo par-
lamentario y del Gobierno al que sostiene es, por ejemplo,
e incremento en las partidas destinadas a ayudas a desa-
rrollo en €l presente gjercicio presupuestario; y debo recor-
dar quelaaplicacion presupuestaria 12.3.134.A.484, ains-
tituciones sin fines de lucro que actlien en el campo de la
cooperacion internacional, organizaciones no guberna-
mentales, ha pasado de un crédito inicial €l afio pasado de
792 millonesa7.940 millones para el presente gercicio, es
decir, se ha multiplicado por diez la partida prevista para
esta aplicacion. Asimismo, en la aplicacion presupuestaria
12.3.800.X.414, ala Agencia Espariola de Cooperacion In-
ternacional, paraatender |os gastos derivados de proyectos
de ayuda oficial a desarrollo, incluidos los propuestos o a
gjecutar por organizaciones no gubernamentales con des-
tino a paises en vias de desarrollo, se ha pasado de un cré-
dito inicial durante el afio pasado de 7.500 millones a
16.100 millones para el presente afio, es decir, se hamulti-
plicado por dos la partida destinada a esta aplicacién. Por

tanto, creo que esto da buena muestra de la intencion de
este grupo y del Gobierno de aumentar las partidas de
ayuda a desarrollo con ese objetivo que nos hemos mar-
cado entre todos del 0,7 por ciento, pero sin duda nos en-
contramos ante una imposibilidad formal que nos impide
apoyar esta propuesta de | zquierda Unida.

El sefior PRESIDENTE: ¢Algin otro portavoz desea
hacer uso de la palabra? (Pausa.)
Tiene lapalabra el sefior Homs.

El sefior HOMS | FERRET: Sefior Presidente, para
expresar muy brevemente que nuestro grupo, estando tam-
bién de acuerdo con €l propdsito final de incrementar las
partidas destinadas a mejorar las dotaciones para activida-
des en paises en vias de desarrollo, cree que € precedente
que generaria aceptar esaformula o esa sugerencia que nos
hace el Grupo de lzquierda Unida-Iniciativa per Catalunya
seriamuy extrafio, porque creariamos una dindmicade do-
tar de mayores recursos a estas partidas en funcién del me-
nor o mayor éxito que tuvieran las huelgas en nuestro pais.
La verdad es que estando de acuerdo siempre en destinar
mayores recursos de los hoy existentes a esta finalidad,
creemos que la proposicién no de ley no deberia apoyarse;
por eso no vamos a hacerlo.

El sefior PRESIDENTE: Tienelapaabrael sefior Bo-
rrell.

El sefior BORRELL FONTELLES: Reconociendo
gue puede haber problemas de instrumentaci 6n presupues-
taria, creemos que no son insalvables si existe la voluntad
de asignar estos recursos a un objetivo que recoge toda
nuestra simpatia. Pensamos que es una iniciativa simboé-
lica, tanto por la cuantia de la que estamos hablando como
en su impacto sobre los equilibrios presupuestarios, y por
eso votaremos a favor de la misma, esperando que s esta
Comisién la apoya mayoritariamente, se encontraran, se-
guro, los procedimientos presupuestarios para conseguir
aplicarla

El sefior PRESIDENTE: Pasamos a la votacion de la
proposicién no de ley del Grupo de Izquierda Unida-Ini-
ciativa per Catalunya.

Efectuadalavotacion, dio el siguienteresultado: vo-
tos a favor, 14; en contra, 19.

El sefior PRESIDENTE: Queda rechazada la proposi-
cion no deley.

Con esto queda concluido €l orden del dia

Selevantalasesion.

Eralaunay cincuentay cinco minutos de la tarde.



