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El setembre de 1992 la col-leccié “Informes de Fulls Economics” publicava un
document que portava per titol La Central de Balangos del Servei Catala de la
Salut. Aquella publicacié presentava la recent creada Central de Balangos com
un dels elements que havien de contribuir a crear una cultura de gestié que
s’emmarcava en el procés de canvi en I'organitzacié sanitaria que impulsava la
Llei d’ordenacié sanitaria de Catalunya.

Aixi, la Central de Balancos de I'SCS pretenia donar suport a les tasques de ges-
tié dels centres sanitaris mitjangant I'obtencié i la presentacié d’una informacioé
economicofinancera que situés cada centre en I'entorn de mercat planificat on
actua. Al mateix temps, el procés de desenvolupament de I'esmentada eina havia
de comportar una homogeneitzacié en el tractament de la informacié econdomica
en el sector sanitari. En I'esmentat document es va explicar la génesi, els objec-
tius, la metodologia i la tipologia dels informes que es pretenia fer.

Ara, després d’un periode de rodatge de la Central de Balangos que sembla sufi-
cient per donar versemblanca a I'analisi de I'evolucio de les dades recollides, hem
volgut tornar a compartir aquest projecte que creiem que és de gran utilitat per a
la gestid, atesa la informacié comparativa dels centres del sector.

Es per aixd que hem cregut oportl recapitular I'experiéncia d’aquests anys, tant
pel que fa a la definicié i a la personalitat de la Central de Balangos, com pel que
fa a la metodologia i als resultats d’aquesta.

Cal dir que no es pot comprendre I'evolucié dels resultats que a continuacié es
presenten si no s'és conscient de ser davant un sector de prestacié de serveis
sanitaris que en un termini de deu anys experimenta un procés de transferéncia
de serveis de I'Estat, un procés de reconversié hospitalaria llarg i financat amb els
mateixos recursos del dia a dia, una reordenacié de funcions de I’Administracié
sanitaria —principal client del sector—, i un entorn que passa per un ajustament
dur de I'evolucié econdmica motivat pel fort ligam amb els pressupostos publics
i les seves limitacions.

Confiem que amb aquest marc de referéncia, la publicacié que presentem pugui
constituir un document Util per donar a coneixer la Central de Balangos del Servei
Catala de la Salut i els seus resultats.

Finalment, volem agrair a la Comissié Técnica de la Central de Balangos i als
centres participants la dedicaci6 i la col-laboracié que hi han prestat, sense les
quals ara no hauria estat possible presentar aquesta publicacio.

Miquel Argente i Giralt

Director de I’Area de Recursos Econdmics
Servei Catala de la Salut
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1 Presentacio

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

La Comissio Tecnica de la Central de Balangos del Servei Catala de la Salut, que
presideixo des de la seva creacio, ha considerat convenient i necessari elaborar
aquesta publicacié per tal d’'informar del treball que la Central de Balangos ha dut
a terme fins al moment.

La Comissié Tecnica creu que cal donar informacié sobre que és i que no és la
Central de Balangos: I'origen i els proposits, I'organitzacid, els principis basics
d’actuacid i la seva finalitat, ja que només coneixent aquests aspectes es pot
arribar a saber:

* El tractament que es dbéna a la informacidé que proporcionen els centres que
participen en la Central de Balancgos i el perqué d’aquest.

* La informaci6 disponible i les caracteristiques d’aquesta informacio.

 La forma de presentacié dels informes anuals que s’elaboren i I'estructura i el
contingut que tenen.

* |, sobretot, com s’han d’interpretar els informes anuals que es difonen entre
els centres participants.

Es, justament, per fer possible una interpretacié adequada dels informes de la
Central de Balangos que la Comissio Tecnica ha decidit publicar I'estudi que avui
presentem.

Aquest estudi reflecteix els resultats de la Central de Balancos, amb una visi6
evolutiva de cinc anys —1993-1997—, el que permet extreure conclusions so-
bre la situacié economicofinancera global d’una part dels proveidors de serveis
sanitaris de Catalunya: la que constitueixen els centres que, voluntariament, han
volgut participar en el projecte.

Linteres d’aquest estudi i el fet que la Comissié Técnica hagi decidit publicar-lo
es basa, entre altres motius, en I'evidéncia que:

* La interpretacié que sovint hom fa de les dades de la Central de Balancos esta
mancada de criteris tecnics valids. Els informes técnics a vegades son interpre-
tats erroniament perqué no es té en compte sota quins conceptes i com es fan
les agrupacions de centres.

* A vegades hom fa Us de la informacié de la Central de Balangos com a arma
politica, i aixi, aquest instrument —de gran valua per a la presa de decisions a
nivell macro, meso i micro— s’empra de manera inadequada.

Amb aquesta publicacid, la Comissié Tecnica de la Central de Balangos, que re-
presenta una majoria de proveidors de serveis sanitaris de Catalunya, ha pretes:

* Aclarir conceptes i proporcionar una interpretacié correcta de les dades de la
Central de Balancos.

* Demanar a totes les persones interessades a fer avancar la transparéncia de la
informacio en el sector de la sanitat que defensin la idea que cal que I'experiéncia
de la Central de Balangos s’amplii a I'ambit de tot el Sistema Nacional de Salut,
per poder fer comparables els resultats de totes les comunitats autonomes de
I'Estat. Només aixi sera possible extreure conclusions comparatives sobre la ges-
ti6 de 'anomenat “model sanitari catala” i prendre decisions politiques basades
en l'evidencia.

Per finalitzar aquesta presentacid, només voldria assenyalar dos fets:

La Central de Balangos és un instrument tecnic de qualitat, que ha ajudat a im-
plantar la cultura de la informacid, I’homogeneitat de les dades comptables, la
normalitzacié de I'aplicacié de principis de comptabilitat i normes de valoracio i
la presentacié normalitzada de dades. Aquest fet permet I'avaluacié comparativa
dels hospitals integrals en la xarxa hospitalaria d’utilitzacié publica de Catalunya.

La Central de Balancos és fruit de la voluntat dels centres de la xarxa hospitalaria
d’utilitzacié publica i del Servei Catala de la Salut, de I'interés de les persones que
integren la Comissi6 Técnica i de la professionalitat del seu equip de personal.

Esperanca Marti i Salis
Presidenta de la Comissi6 Tecnica de la Central de Balangos




2 Origen i proposits de
la Central de Balancos

3 Que ésique no és la
Central de Balancos

Laprovacio de la Llei d’ordenacio sanitaria de Catalunya (LOSC) va significar, d’'una
banda, el reconeixement del model sanitari catala com un sistema d’atencié sa-
nitaria mixt propi del pais, i, d’altra banda, la creacié del Servei Catala de la Salut
(SCS) com a ens public planificador i comprador de serveis, adscrit al Depar-
tament de Sanitat i Seguretat Social de la Generalitat de Catalunya, clarament
separat de I'Institut Catala de la Salut (ICS).

La LOSC consolida la xarxa hospitalaria d’utilitzacié publica (XHUP) i també esta-
bleix que el sistema sanitari catala s’ha de basar en una clara separacié de les
funcions de planificacio, de finangament, de compra i d’avaluacié dels serveis sa-
nitaris de les de provisié de serveis i de les de gestid dels centres que els presten.
El sistema sanitari d’assisténcia publica a Catalunya es configura com un mercat
de competéncia planificada i regulada.

El Servei Catala de la Salut planifica i financa els serveis sanitaris, i els posa a
disposicié dels ciutadans, amb criteris d’equitat, qualitat i eficiencia. Per fer-ho,
I’'SCS disposa, com a instrument, del contracte de compra de serveis que esta-
bleix amb les entitats proveidores de serveis sanitaris i sociosanitaris, d’acord
amb els objectius del Pla de salut.

Els proveidors de I'atencié sanitaria sén responsables de proporcionar les pres-
tacions i els serveis sanitaris contractats, amb la millor qualitat i de la manera
més eficient possible. Es en aquest context legal i institucional on s’emmarca el
paper de la XHUPR.

El novembre de 1990 es van fer les Jornades Tecniques, que, sota el lema La
Xarxa Hospitalaria d’Utilitzacié Publica en el Marc del Servei Catala de la Salut:
Finangament i Gestid, pretenien establir un esperit de col-laboracié entre els cen-
tres que configuren la XHUR. LSCS va organitzar aquestes Jornades amb I'afany
de perseguir la millora de I'eficacia, de I'efectivitat i de I'eficiencia del sistema
sanitari public de Catalunya.

Una de les demandes formulades més unanimement en les Jornades fou la ne-
cessitat de tenir sistemes d’informacié homogenis per comptar amb informacié
valida, a escala sectorial, per modemitzar i racionalitzar la gestié dels centres
sanitaris, i dotar I’Administracié d’instruments aptes per a la planificacié sanitaria
i la compra de serveis.

A fi de donar resposta a les necessitats d’informacié sobre la situacié economi-
cofinancera dels centres de la XHUP, es crea, en el marc de I’'SCS, la Central de
Balancos.

La Central de Balangos del Servei Catala de la Salut es constitui, doncs, amb el
proposit essencial de promoure un millor coneixement i una capacitat de diag-
nostic més bona sobre I'evolucié i la situacié economicofinancera dels centres
proveidors de serveis sanitaris de cobertura publica a Catalunya. La rad Ultima de
I'existéncia de la Central de Balancos és la creacié i el manteniment de bases de
dades d'informacié economicofinancera que permetin elaborar informes agregats
i congixer la situacié economicofinancera de cada centre amb relacié a la resta
de centres del sistema.

Pero els impulsors de la Central de Balangos consideraven que la informaci6 que
havia de proporcionar la Central també seria de gran utilitat per a la presa de
decisions sobre: politiques sanitaries, a nivell macro —Departament de Sanitat
i Seguretat Social—; financament i compra de serveis, a nivell meso —Servei
Catala de la Salut—, i gestié sanitaria, a nivell micro —centres proveidors de
serveis sanitaris.

Es per aixd que, juntament amb el Servei Catala de la Salut, s’esforcaren a fer
comprendre a tots els centres proveidors la conveniéncia de participar en la Cen-
tral de Balangos, tot prenent un compromis pel que fa al funcionament i el control
d’aquesta. Proposits que s’han aconseguit plenament.

En el sector sanitari, I'existencia de la Central de Balangos és una experiencia
pionera i Unica en el pais. El seu funcionament esta sustentat per uns principis
basics que son: la voluntarietat de col-laboracié dels centres, la direccid participa-
tiva del projecte i la confidencialitat de les dades. Aquests factors han fet possible
que el projecte reeixis.
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La Central de Balangos ha fet possible el desenvolupament d’un sistema
d’informacié economicofinancera que té un potencial important per millorar el
coneixement que els centres sanitaris tenen del seu propi entorn, la qual cosa
facilita la presa de decisions dels centres des de la perspectiva estrategica i des
de la de gestid.

La metodologia de treball de la Central de Balangos ajuda, d’'una banda, a
I’homogeneitzacié del tractament comptable de la informacié i, d’altra banda, a
inculcar gradualment una cultura de la informacié, no entesa com un cimul de
dades sin6 com a eina per a la presa de decisions.

Com gairebé tots els sistemes d’informacid, la Central de Balancos s’ha anat
consolidant amb el temps. A mesura que es millori I'homogeneitat dels comptes
de tots els centres sanitaris que hi participen, la Central de Balangos sera de gran
utilitat per a I'analisi de la situacié economicofinancera del sector. En aquest sen-
tit, hem d’assenyalar, perd, que cal ser molt curosos abans d’extreure interpreta-
cions aillades de les dades que es presenten, ja que aix0 pot portar a conclusions
erronies. Levolucid de les dades de la mostra de centres s’ha d’entendre des
del punt de vista del sector en que se situen. A més, cal tenir en compte que la
tendéncia que es presenta correspon a dades agregades que no representen la
situacioé individual de cadascun dels centres que aporten llurs dades.

Cal assenyalar que els centres que participen en la Central de Balangos son
responsables de I'elaboracié dels comptes anuals que presenten. La Central no
audita els comptes, ja que no és la seva funcié i, per tant, déna per entés que
aquests reflecteixen la imatge fidel de la situacio patrimonial, economica i finan-
cera dels centres. Obviament, els resultats que reflecteixen aquests comptes
son responsabilitat de les institucions que els presenten, atés que apleguen els
resultats de la gestié desenvolupada en cada exercici i la situacid historica del
seu patrimoni.

En conseqliéncia, és important destacar que els informes de la Central de Ba-
lancos no sén informes d’auditoria economicofinancera, ja que no s’audita la
versemblanga dels comptes ni s’expressa una opinid sobre aquests. Només es
dibuixa un entorn economicofinancer del conjunt de centres del sector, que par-
ticipen voluntariament en el projecte, per tal d’esdevenir una referéncia de com-
paraci6 per a cada centre concret.

Tampoc no figura entre els objectius de la Central de Balangos constituir un
element de la comptabilitat dels centres participants, ni de I’Administracié sa-
nitaria publica de Catalunya. Cal assenyalar que els diversos tractaments de la
informacié, que la Central de Balangos duu a terme per tal de garantir I'analisi
comparativa, fan que les dades no reflecteixin exactament la situacié comptable
que consta en els registres oficials de comptes d’alguns centres i d’algunes en-
titats sanitaries.

Convé recordar que, en el sistema sanitari catala, es produeix una relacié de
I’Administracié sanitaria amb els hospitals basada en el fet que I’Administracié
compra els serveis sanitaris que aquests hospitals presten a la poblacié coberta
pel sistema public. Els fluxos financers entre ambdues parts es basen en el pa-
gament de la facturacié de I'activitat als centres concertats a carrec del Servei
Catala de la Salut i en la transferéncia pressupostaria, en el cas dels centres de
I'Institut Catala de la Salut.

Aquests fluxos impliquen la utilitzacié de crédits pressupostaris del Servei Cata-
la de la Salut, perd no hi ha una relacié univoca directa entre la comptabilitat
d’aquests organismes i els comptes dels centres hospitalaris. En molts casos,
aquests fluxos es complementen amb els ingressos que els hospitals generen per
la prestacié de serveis a altres clients (asseguradores sanitaries, d’accidents de
transit, mdtues patronals d’accidents de treball i malalties professionals, federa-
cions esportives, clients privats, etc.).

D’altra banda, atesa la separaci6 de funcions de finangament i prestaci6 de ser-
veis que implica la utilitzacié dels concerts, les despeses dels centres hospitalaris
de I'lnstitut Catala de la Salut formen part de I’'execucié del seu pressupost, perod
no pas aixi les dels centres concertats.

Finalment, cal dir que només una part de I'activitat sanitaria finangada des dels

pressupostos de la Generalitat de Catalunya és duta a terme pels centres que
participen en la Central de Balangos.




4 Organitzacio i
principis d’actuacio

Es per tots aquests fets que no es possible relacionar directament els resultats
dels informes de la Central de Balangos amb la comptabilitat publica del Servei
Catala de la Salut o de I'Institut Catala de la Salut. Els comptes agregats que es
reflecteixen als informes de la Central de Balangos no pretenen ser, ni poden ser,
un element constitutiu de la comptabilitat pdblica dels esmentats ens. Ni per
I'abast que té, ni pels seus objectius, ni per la metodologia que utilitza, es pot
comparar l'analisi de les dades de la Central de Balangos amb la comptabilitat
publica.

Malgrat aix0, I'informe agregat de la Central de Balangos ha estat utilitzat en la
discussio politica sobre I'estat de les finances de la sanitat a Catalunya. En al-
guns casos aquesta utilitzacié ha implicat interpretacions erronies de les dades
i, sobretot, del model sanitari de Catalunya. La separaci6 del finangament dels
serveis sanitaris de la provisié d’aquests, mitjangant la compra de serveis als
hospitals pel Servei Catala de la Salut, ha d’implicar una analisi del sector des de
la responsabilitat de cada institucid. Els centres sanitaris son responsables de la
seva gestid, d’assolir un grau de qualitat en els serveis que presten i d’obtenir un
resultat economic equilibrat. Evidentment, I’Administracié sanitaria ha de vetllar
perqué aixo sigui possible per tal de mantenir una xarxa sanitaria eficag, eficient
i estable. En qualsevol cas, és evident que la consolidacié de la Central de Ba-
langos pot representar, en el futur, un bon barometre a utilitzar no només per
a la millora del coneixement del sector, sind també per a la presa de decisions
estrategiques en I'ambit de la politica sanitaria.

Nogensmenys, en un entorn com el nostre, en que el finangament sanitari esta
condicionat practicament al cent per cent per una Administracio, la de I'Estat,
que no té les competéncies de gestionar-la, és necessari insistir des d’aqui en la
conveniéncia que aquest sistema d’informacié s’estengui a la resta del territori de
I'Estat, a fi de poder comparar les diverses situacions. Ser el primer sempre com-
porta patir més problemes que els qui vénen darrere, pero val la pena obrir cami
si hi ha seguidors i si aquest cami va cap a una informacié sobre la utilitzacié dels
recursos econdomics en el sector de la sanitat millor i més transparent. També
cal dir que és bo avangar en aquest sentit, no només des del punt de vista dels
recursos publics sind per al conjunt del sector de la sanitat. Un sector econdmic
madura i es fa gran quan no té por de retre comptes, quan creu que la responsa-
bilitat és necessaria per guanyar la confianga social i dels mercats. Amb la Central
de Balangos esperem contribuir a la consecucié d’aquests objectius.

Per assolir els objectius de la Central de Balangos es crea un marc de relacions
adequat entre I'SCS i els diversos agents compromesos i interessats en el pro-
jecte. Aixi, es va constituir una Comissié Técnica integrada per representants
d’alguns centres significatius pel seu desenvolupament informatiu, per repre-
sentants d’associacions d’hospitals en I'ambit d’actuacié de la XHUP —Consorci
Hospitalari de Catalunya, Institut Catala de la Salut i Unié Catalana d’Hospitals— i
per personal de la Central de Balangos.

Les funcions de coordinacié del projecte, com també I'analisi i el tractament de
la informacio, corresponen a I'’Area de Recursos Economics del Servei Catala de
la Salut. La Comissi6 Técnica és I'encarregada d’aprovar anualment les Bases
d’informacié economica, de controlar I'activitat de la Central de Balangos i de
determinar els criteris de publicacié de la informacié.

La Central de Balangos també es va dotar d’un servei assessor extern, amb la
finalitat de proporcionar als centres un instrument de suport técnic per a totes les
glestions que estiguin relacionades amb I'aplicacié de la normativa comptable i
per a la revisi6 de la informacié aportada.

Els centres que col-laboren amb la Central de Balangos ho fan voluntariament,
mitjangant la resposta d’un questionari normalitzat. La col-laboracié dels centres
es fonamenta en una relacié de confianga i d’interes mutu. Els centres que parti-
cipen en el projecte tenen la seguretat que la informacié aportada sera tractada
confidencialment —mai no es difonen dades individuals— i, com a contrapar-
tida, obtenen una informacié agregada, homogenia i significativa —impossible
d’obtenir mitjancant altres fonts d’informacio—, que els permet conéixer la seva
situacié amb relaci6 a la resta de centres similars.




5 Activitats basiques de
la Central de Balancos
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La participacié dels centres al projecte no es limita només a I'aportacié de la
informacio, siné que, com s’ha comentat, aquests hi tenen un paper actiu mit-
jangant la seva representacié en la Comissié Tecnica. A més, s’estableix un con-
tacte directe entre els centres que col-laboren en el projecte i I'equip de treball
de la Central de Balangos, la qual cosa permet captar tots els suggeriments i
les modificacions necessaris a fi de tenir més i millor informacié —quantitativa i
qualitativa— per a la presa de decisions.

En aquest sentit, la Central de Balangos es constitueix com un projecte dina-
mic, flexible i en constant creixement i evolucié, en funcié de les necessi-
tats d’informacié de les entitats que hi participen i d’acord amb la demanda
d’informacié que fan en cada moment concret.

La continuitat del projecte queda sotmesa al compliment del que podriem ano-
menar els principis fonamentals d’actuacié de la Central de Balangos del Servei
Catala de la Salut. Esquematicament, aquests principis es poden expressar de la
manera seglent:

« confidencialitat de la informacié aportada i tractada,

* participaci6é dels centres sanitaris, els quals, alhora, en poden fer un control
mitjangant la Comissié Técnica,

* retorn de la informacio, tractada i homogeneitzada, als centres que participen
en el projecte.

La metodologia de treball de la Central de Balangos ajuda, d’'una banda, a
I’homogeneitzacié del tractament comptable de la informaci6 i, d’altra banda, a
inculcar progressivament una cultura de la informacid.

S’ha de tornar a recordar que la Central de Balangos del Servei Catala de la Salut
no té com a finalitat avaluar la situacié6 economicofinancera individualitzada dels
centres sanitaris que col-laboren en el projecte. La seva tasca fonamental con-
sisteix a crear i mantenir bases de dades d’informacié economicofinancera dels
centres que constitueixen la xarxa sanitaria d’utilitzacié publica de Catalunya, per
poder fer uns informes agregats de la informacié proporcionada pels centres i aixi
disposar de dades macroeconomiques representatives del sector.

Aixi doncs, la Central de Balancgos recull informacié individualitzada i, mitjangant
I’homologacié comptable, I’'nomogeneitat de la mostra i el tractament comparatiu
de les dades comptables, presenta una informacié agregada que és normalitza-
da, és coherent amb els objectius d’informacié dels centres i que intenta ser tan
significativa com sigui possible per a la presa de decisions a diferents nivells:

a) Al Departament de Sanitat i Seguretat Social de la Generalitat de Catalu-
nya, perqué la Central de Balangos aporta informacié que permet I'analisi ma-
croeconomica del sector de la sanitat, amb relacié a altres sectors de I'economia
productiva.

b) Al Servei Catala de la Salut, perqué obté una informacié valida per a la planifi-
cacid sanitaria i per garantir una xarxa de provisié publica estable que permeti el
compliment dels contractes de prestacié de serveis.

c¢) A cada centre, perqué posa al seu abast un instrument d’ajuda per a la gestid,
ja que facilita informacié economicofinancera que els ajuda a conéixer la seva
posicié en el mercat planificat on actuen. Gracies a la informacié que els propor-
ciona la Central de Balancgos, els centres poden disposar d’una referencia que els
permet avaluar la seva gestid, en comparacié amb la d’altres proveidors que duen
a terme una activitat similar.

La informacié elaborada per la Central de Balancos també té interes per a la rea-
litzacié d’estudis i projectes d’investigacié relacionats amb I'ambit economic de
la sanitat fets per altres agents externs al sistema sanitari —universitats, altres
ambits de I’Administracié publica, institucions publiques o privades sense anim
de lucre, etc. En aquests casos, i d’acord amb els principis basics d’actuacié de
la Central de Balangos, la Comissié Tecnica avalua les peticions d’informacié
d’aquests agents i determina, amb criteris objectius, I'accés a aquesta infor-
macid, tenint en compte la finalitat de I'estudi en concret i vetllant sempre pel
principi de confidencialitat de la informacié.
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6 Tractament de la
informacio

6.1 Les bases d’informacio
economica

6.2 Instrument de gestio de
la informacio

6.3 La revisio de la
informacio

La Comissi6 Tecnica de la Central de Balangos determina les necessitats
d’informacié i aprova anualment el qliestionari normalitzat de recollida de dades,
anomenat Bases d’informacié economica. Aquestes son enviades als centres per
a la introduccié de les seves dades.

El contingut de les Bases d’informacié econdmica es correspon, practicament,
amb el que constitueix I'estat de comptes anuals: balang de situacié, compte de
perdues i guanys, estat d’origen i aplicacié de fons, i memoria economica; amb
el detall d’alguns conceptes o d’algunes partides comptables més especifiques
del sector. A més, es demana una altra informacié no comptable d’interes per
a lanalisi comparativa dels centres, com poden ser I'activitat assistencial de
I’exercici, quantificada d’acord amb uns parametres d’estandarditzacid, o els re-
cursos humans de qué es disposa per portar a terme I'activitat.

Es presenta la informacié de dos exercicis econdmics consecutius, la qual cosa
permet veure la tendéncia d’un any a l'altre en les diferents agrupacions de cen-
tres, amb independéncia de la variaci6é de la mostra.

La informacié sol-licitada ha anat evolucionant des de l'inici del projecte fins a
I'actualitat, ja que ha anat incorporant informaci6é que els centres consideraven
interessant de conéixer i, també, per donar més coheréncia interna a les dades
economiques. El canvi més significatiu es va produir a les Bases d’informacié
economica de I'exercici de 1992; canvi que fou fruit de I'interés dels centres,
una vegada que aquests van rebre els informes agregats, com a primer resultat
del projecte. Les variacions posteriors en el questionari han estat consequéncia,
principalment, de canvis en la presentacié dels comptes per adequar les bases de
dades a la practica i a la realitat comptable de les diverses entitats.

La Central de Balangos disposa d’una aplicaci6 informatica propia com a ins-
trument de gestié de la informacié que permet recollir, emmagatzemar, tractar
i distribuir la informaci6é de la manera més eficient possible. EIl métode disposa
de dos moduls integrats. Un és especific de la Central de Balangos i un altre és
disponible en cadascun dels centres. Les caracteristiques del metode de gestid
de la informacié utilitzat sén les seglients:

— Modul de parametritzacié i d’explotacié en la Central de Balancos, mitjancant
el qual és possible tractar la informaci6 dels centres; crear i adaptar les panta-
lles de captura de dades i presentar la informacié segons els canvis anuals de
requeriments de la informacid; importar i exportar dades; fer el procediment de
carrega interanual; formular ratios, i obtenir mitjanes i altres funcions, aplicables
a mostres de centres seleccionades segons uns criteris determinats. Laplicacié
també permet dissenyar tot tipus d’informes personalitzats.

— Modul de recollida de dades en els centres hospitalaris, mitjancant el qual
aquests centres poden consultar la informacié d’exercicis anteriors, introduir la
informaci6 sol-licitada per la Central de Balangos i imprimir els informes relacio-
nats amb aquesta. A més, el métode fa comprovacions en linia i presenta mis-
satges de validacié amb relacié a la informaci6 introduida.

El metode de gestié de la informacié de la Central de Balangos funciona en un
entorn grafic similar al d’altres aplicacions Windows, per la qual cosa és senzill
d'utilitzar, ja que es basa en la intuicié; és capac d’actuar interrelacionat amb
altres aplicacions i permet tot el tractament de la informacidé en un Unic pro-
grama.

La Central de Balangos, a mes de millorar la qualitat de la informacid, pretén po-
tenciar —mitjancant la utilitzacié de les tecnologies de la informacié— el dialeg,
la comunicacié i I'intercanvi homogeni de dades entre les diferents entitats pro-
veidores de serveis sanitaris i el Servei Catala de la Salut.

La Central de Balangos revisa les Bases d’informacié economica de cadascun
dels centres sanitaris a fi d’aconseguir una homogeneitzacié comptable adequa-
da i eliminar possibles errors en la introduccié de la informacié. D’altra banda, la
informaci6 aportada pels centres ha de tenir una certa homogeneitat en el temps,
cosa que fa necessaria la revisié de la informacié des de I'aspecte temporal, és
a dir, I'analisi de la série historica de la informacié subministrada pel centre al
llarg del temps.
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6.4 Limitacions a la
informacio: premisses
metodologiques

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

Aquesta homogeneitzacié és necessaria per fer possible I'agregacié dels comptes
de cada hospital amb els de la resta de centres. Cal fer homogenis les formes
de comptabilitzacid, els principis comptables i les normes de valoracié utilitzades
pels centres.

Les incoheréncies o els problemes d’homogeneitzacioé es resolen mitjangant el
contacte directe de la Central de Balangos amb els centres. S’ha de tenir en
compte que no es modifica cap informacié aportada per un centre sense el con-
sentiment d’aquest. En el cas que el criteri d’'un centre no s’adapti al criteri ma-
joritari de la resta dels centres, aquesta peculiaritat es fa constar a I'informe i s’hi
avalua I'impacte que aquest fet representa.

Els centres participants fan anualment I'aportacié de les dades mitjangant
I'aplicacié informatica que la Central de Balangos els envia. Aquesta aplicacié
porta incorporades i relacionades les dades de I'any anterior. Si aquestes sén
modificades pel centre, en el moment de la revisidé de la informacié la Central
de Balangos les detecta i les analitza conjuntament amb el centre abans de
modificar les bases de dades ja existents. De fet, cal assenyalar que la ma-
jor part d’aquestes modificacions correspon a canvis de criteris comptables de
fets economics concrets i d’adaptacié d’aquests per a ambdods exercicis, a fi de
facilitar-ne la comparacio.

La complexitat del sector i la diversitat dels subjectes que aporten la informacio,
que en son els destinataris, fan que la tasca de la Central de Balangos sigui
complicada.

Com ja s’ha comentat, historicament, a Catalunya, els hospitals que presten
assisténcia publica tenen titularitats juridiques diverses. D’aqui ve el caracter
mixt de la XHUP, que es va reconéixer amb la voluntat d’aprofitar tots els recursos
sanitaris disponibles al territori de Catalunya, amb independéncia de llur titulari-
tat. Aquesta caracteristica s’estén a altres linies de productes sanitaris, de ma-
nera que la prestacié dels serveis assistencials és duta a terme tant per centres
publics com per altres centres de personalitat juridica diversa que hagin estat
acreditats per a la prestacié de serveis per compte de I'SCS.

La personalitat juridica dels centres és molt diversa: entitats publiques, consor-
cis, fundacions —publiques o privades—, mutualitats, I'Església, la Creu Roja i
societats anonimes. Algunes d’aquestes entitats presten directament I'activitat o
bé ho fan per mitja d’un tercer que s’encarrega de la gestid.

Hi ha entitats que gestionen diversos centres alhora —entitats multicéntriques—,
la linia d’activitat dels quals pot ser una de sola —per exemple, I'atencié sanitaria
de malalts aguts—, o pot ser diversa —dins I'ambit sociosanitari o d’atencié
primaria. Finalment, aquests centres poden estar situats en un mateix indret o
poden estar dispersos territorialment.

Davant la complexitat del sector, la Comissi6é Tecnica de la Central de Balancos
va estudiar dues alternatives per al tractament de la informacié.

La primera plantejava la consolidacié per entitats juridiques, fet que compor-
tava una pérdua d’informacié per a I'analisi comparativa i per a I'avaluaci6 de
la gestié de cadascun dels centres. La segona —que fou I'adoptada metodo-
logicament per la Central de Balangos— plantejava presentar una informacié
del centre que presta directament I'activitat, amb independéncia de la seva
personalitat juridica.

Aquesta solucié estava més d’acord amb I'objectiu de considerar el projecte com
a servei d’informaci6 als centres, perqué posava a la seva dispogicic’) una infor-
macid que els permetria avaluar la gesti6 dels recursos utilitzats. Es per aix0 que
fou I'alternativa que s’adopta, malgrat que comportava un esforg més gran en la
presentacio de la informaci6 per a alguns centres, amb el proposit d’adequar-se
a les premisses metodologiques que va aprovar la Comissié Técnica, per tal de
fer possible I'analisi comparativa de la informacié dels centres.

A fi de presentar la informacié de manera que serveixi als centres per avaluar la

seva gestio, des del vessant de I'activitat sanitaria, la Comissié Tecnica va establir
les premisses metodologiques seglients:
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Els subjectes

Lassignacio de la informacio
per activitat

Laplicacio dels recursos
de queé disposa el centre

7 Informacio disponible

7.1 Els centres participants

Centres integrants de la XHUP

Els subjectes de la informacié sén els centres sanitaris amb els quals I’'SCS té
una relacié contractual estable per a la prestacié de serveis d’atencié sanitaria
a Catalunya.

Hi ha entitats multicéntriques que desagreguen els seus estats de comptes amb
la finalitat de presentar I'activitat hospitalaria dels centres que gestionen.

Com que es tracta de presentar els resultats economics de les diverses linies
d’atencio sanitaria, i davant la impossibilitat de separar la comptabilitat financera
per a cadascuna de les activitats del centre, s’assigna la informacié de cada cen-
tre a la linia d’activitat assistencial majoritaria.

No obstant aix0, per tal de no desvirtuar I'analisi comparativa, en benefici de
la major part dels centres, es demana a les entitats amb activitat basicament
mutual que separin els resultats d’aquesta, dels resultats obtinguts per I'activitat
assistencial.

Es té en compte I'impacte —quan aquest és significatiu— de tots els recursos
materials de que disposa el centre per dur a terme la seva activitat, independent-
ment de la titularitat o del fet que el centre tingui o no tingui personalitat juridica.
Per aix0, i com a contrapartida, I'estructura de financament d’alguns centres s’ha
vist modificada. Per tant, aquesta no reflecteix els estats de comptes que, per
imperatiu legal, elabora el centre.

Per tal d’homogeneitzar la informacio relativa a la gestid i la utilitzacié dels actius
dels centres, s’ha adoptat el criteri d’incorporar-hi els actius operatius en usdefruit
0 en cessidé d’Us d’institucions, de fundacions o d’altres organismes —publics o
privats—, encara que el centre no aboni cap contraprestacié economica.

La incorporacié d’aquests actius s’ha fet tenint en compte la seva naturalesa,
afegint-los a la partida corresponent de I'actiu fix, amb abonament a les parti-
des de fons propis, ingressos a distribuir en diversos exercicis o a llarg termini
—compte financer del grup—, segons el grau d’exigibilitat determinat pel mateix
centre.

D’aquesta manera, s’ha adoptat un criteri d’ajustaments per a I'aplicacié de les
amortitzacions d’aquests actius, incorporant-hi la despesa per aquest concepte.
En cas d’actius en usdefruit, s’ha reclassificat el cost del lloguer com si es tractés
d’una despesa d’amortitzacié, a la qual, en alguns suposits, s’ha incorporat un
valor diferencial, a fi d’aproximar el cost real a I'amortitzacié dels béns.

La Central de Balancos ha estat un projecte evolutiu en el temps. Els primers
informes presenten els resultats relatius a I'exercici de 1991 i, des d’aquest inici,
la mostra de centres i el contingut de les bases de dades han anat millorant al
llarg del temps.

En compliment d’un dels seus objectius, la Central de Balangos del Servei Catala
de la Salut preveu crear i mantenir bases de dades d’informacié economicofi-
nancera dels centres que constitueixen la xarxa sanitaria d’utilitzacié publica, per
coneéixer, entre altres questions, els resultats economics del sector per cada una
de les linies de provisié sanitaria: atencié especialitzada, atencié primaria, aten-
cié sociosanitaria, atencid psiquiatrica i salut mental.

Actualment participen en la Central de Balangos els centres de la XHUP i els

centres hospitalaris més importants de salut mental. Ja es prepara I'entrada dels
centres sociosanitaris.

Com ja s’ha comentat, el projecte de la Central de Balangos va comencar com
una iniciativa d’alguns centres de la XHUP que desitjaven disposar d’un instru-
ment d’informacié economicofinancera que ajudés a modernitzar i racionalitzar la
informacioé dels centres hospitalaris.
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Centres integrants de la xarxa
d’atencio psiquiatrica
i de salut mental

7.2 Cobertura de la
informacio sol‘licitada

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

Els centres hospitalaris de I'Institut Catala de la Salut van expressar la voluntat de
participar també en el projecte i, aixi, I'ICS, amb el suport de la resta de la XHUP,
va iniciar un procés d’obtencié i adaptacié d’un sistema d’informacié economica
que s’assemblés tant com fos possible a I'utilitzat pels altres centres de la XHUPR
El 14 d’abril de 1992 s’aprova el Pla de comptes dels centres sanitaris de I'lICS.
Aquest Pla era una adaptacio del Pla de comptabilitat per a centres d’assisténcia
sanitaria a les peculiaritats dels centres de I'ICS. Malgrat que aquests no tenen
personalitat juridica propia, hom cregué necessari considerar-los unitats patrimo-
nials responsables, per poder comparar la seva situacié economicofinancera a la
dels altres centres de la XHUP.

El questionari de recollida de la informacié relativa a I'exercici de 1991 va ser
adregat a tots els centres de la XHUR La participacio dels centres hospitalaris
de I'ICS, aquest primer any, va tenir un caracter simbolic, i per tant només van
presentar les dades relatives a I'estructura economica, obtingudes de la compta-
bilitat pressupostaria.

En la informaci6 de I'exercici de 1992, els centres de I'lCS ja consideraren les
partides patrimonials i financeres. Malgrat aixd, i a causa de la peculiaritat de
no tenir autonomia financera, a I’hora de presentar els resultats es va fer una
diferenciacio de la mostra dels centres, considerant, d’una banda, la totalitat de
centres de la XHUP —inclos I'lCS—, i d’altra banda, sense incloure’ls.

La participacié de la resta de centres de la XHUP va ser practicament del cent per
cent, ja que gairebé tots els centres van assolir els nivells minims d’exigéncia en
la informacidé que presentaven.

Després de tres anys d’experiencia positiva del projecte de la Central de Ba-
langos, i conscients de la utilitat d’aquest instrument a tots els nivells, I'any 1994
es va voler fer un pas endavant i ampliar la mostra de centres a I'ambit de salut
mental. S’incorpora a la Comissidé Técnica un representant d’aquests centres i
s’analitzaren les caracteristiques del subsector.

Els diversos centres i serveis que constitueixen la xarxa d’atencié psiquiatrica i de
salut mental s’estructuren en tres linies de serveis, que es corresponen amb els
diferents nivells assistencials: atencidé hospitalaria especialitzada en psiquiatria,
atencid especialitzada de suport a I’atencié primaria i actuacions de rehabilitacio.
Cadascuna d’aquestes té unes funcions propies que es complementen entre si,
s’adapten a la complexitat de la problematica de salut mental i intervenen coordi-
nadament en I'atencié dels diferents graus de severitat dels trastorns.

Aquesta xarxa d’atencié a la salut mental té, d’'una banda, un nombre reduit de
centres que es dediquen a l'atencié hospitalaria especialitzada en psiquiatria
—en general, amb una dimensié econdmica gran— i, d’altra banda, més quanti-
tat de serveis d’atencié ambulatoria i de suport a I'atencié primaria especialitzats
en salut mental, amb funcions cliniques i assistencials propies dels serveis sani-
taris i de prevencié i promocié de la salut.

Davant d’aquestes caracteristiques subsectorials, la Comissié Técnica va optar
per enviar, en una primera fase, les Bases d’informacié econdmica als centres
i als serveis amb més pes relatiu en la facturacié del Servei Catala de la Salut,
i deixar oberta la possibilitat de participacié a tots els altres centres que hi esti-
guessin interessats.

La resposta va ser positiva; en aquesta primera fase es va incorporar a la Central
de Balancos gairebé la totalitat dels centres d’atencid psiquiatrica i de salut men-
tal que presten atencié hospitalaria.

La informaci6 d’aquests centres va permetre a la Central de Balangos agregar la
informacio de la xarxa d’atencié psiquiatrica i de salut mental amb la dels centres
de la XHUP.

La informacié disponible respon a les variables de les Bases d’informacié econo-
mica, aprovades anualment per la Comissié Técnica. Com s’ha esmentat, el con-
tingut d’aquest questionari de recollida d’informacié ha anat variant al llarg del
temps.
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Aixi, en el gUestionari relatiu a I'exercici de 1991* es van presentar uns models de
balang de situacid i compte de perdues i guanys que no diferien gaire dels models
aprovats avui dia; en canvi, les variables contingudes a la memoria economica
només eren una aproximacié a la composicio i al detall de determinades partides
de balang, pero sense especificar-ne el moviment durant I'any.

Atesa la resposta favorable del conjunt de centres de la XHUP en la participacio
del projecte durant el primer any, la Comissié Técnica va expressar la voluntat
dels centres de disposar de més i millor informacié. Aixi, el qliestionari relatiu a
I'exercici de 1992 va presentar un canvi significatiu, sobretot pel que fa al contin-
gut de la memoria econdmica, ja que va arribar a tenir un detall i una especificitat
forga considerables. S’hi incorporaren, aixi, un apartat relatiu a la naturalesa de
I'entitat, més detall sobre I'activitat assistencial dels centres, el moviment produit
durant I'exercici de les partides del balang de situacio, etc.

La Comissi6 Técnica, conscient de la importancia de la partida de personal, també
va considerar convenient aprofundir en aquest concepte, i va incloure al questio-
nari informacié sobre les dotacions de personal i el detall per grups professionals,
tant de la despesa de personal pels diversos conceptes retributius, com de la
plantilla en llocs de treball equivalents? tenint en compte la situacié contractual:
persona fixa, eventual o interina.

Malgrat que en tot moment quedaven garantits uns graus d’exigencia minims,
durant els primers exercicis hi va haver més permissivitat en la presentacié de
determinades dades contingudes en les Bases d’informacié econdmica, a fi que
els centres poguessin anar adaptant el seu sistema d’informacié a les bases de
dades de la Central de Balangos.

Aixi, per exemple, a causa de la mancanca historica d’'una politica de gesti6
d’immobilitzats d’un petit nombre de centres —la major part de titularitat pu-
blica—, la valoraci6 dels seus immobilitzats era la millor informacié disponible
fins aquell moment. D’altra banda, la presentacié de les partides d’'immobilitzat
material, segons el format de la Central de Balangos, exigia la identificacié de
I'amortitzaci6 element per element, la qual cosa implicava un esforg per a la
millora dels sistemes d’informacié d’alguns centres.

Una altra informacié que va requerir un procés d’adaptacio dels centres va ser la
de les dades relatives al personal, sobretot el calcul i la presentacié de la plantilla
en llocs de treball equivalents.

A partir de I'any 1993, els canvis en les Bases d’informacié econdomica no van ser
significatius. Estaven enfocats exclusivament a adequar la presentacié del balang
de situacié al format del Pla general de comptabilitat i a perfilar la informacio
continguda en la memoria economica, per exemple, especificant el detall dels
traspassos entre determinades partides comptables.

Per aplegar la informaci6é de I'exercici de 1993, els centres ja disposaven d’un
programa informatic que els facilitava I'emplenament de les dades. Perd no va ser
fins al 1996 quan es van introduir a les Bases d'informacié econdmica els canvis
necessaris per adaptar el gliestionari al nou metode de gestié de la informacié de
la Central de Balancos, que ja hem tractat.

Quant a la informacio relativa a I'exercici de 1996, cal destacar com a novetats
I'efecte de I'actualitzacié d’actius autoritzada pel Reial decret llei 7/96, de 7 de
juny, i la millora en el contingut de la informaci6 relativa a la despesa de personal
i la plantilla en llocs de treball equivalents. En aquest sentit, seguint el criteri
establert pel Conveni laboral de la XHUP, es diferencia el personal sanitari amb
titulacié superior segons que sigui personal en formacié o personal de plantilla;
també es detalla el grau d’especificacié tecnica del personal sanitari amb titulacié
de formacié professional, i s’identifica el personal contractat per a supléncies,
en els diferents grups professionals. A més, es classifica la plantilla d’acord amb
el criteri d’ocupacié d’un lloc de treball estructural o no i, a diferéncia d’altres
exercicis, s’hi incorpora el calcul de la plantilla equivalent anual, en comptes de
basar-lo en una data determinada.

1. La Central de Balangos del Servei Catala de la Salut, col-leccié “Informes de Fulls Econo-
mics”, nimero 3. Departament de Sanitat i Seguretat Social, 1993.

2. Personal equivalent segons el conveni laboral de la XHUP (cobertura anual de 1.752 hores).
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8 Presentacio
d’informes

8.1 Tipus d’informes
Informes agregats

Informes comparatius

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

En darrer terme, cal destacar que la informacié de I'exercici de 1997 presenta
I’activitat assistencial realitzada d’acord amb els conceptes que s’inclouen en
el nou model de pagament de la XHUP Aixi es presenta, de forma diferencia-
da, I'activitat realitzada classificada en quatre linies de produccié: hospitalitzacio;
consultes externes; urgencies, i teécniques, tractaments i procediments especi-
fics.

Els informes que la Central de Balangos prepara i tramet als centres son de dos
tipus: agregats i comparatius.

Aquests informes presenten les dades agregades, expressades en milers de pes-
setes, de diferents tipus de mostres: la totalitat dels centres, els centres distri-
buits per regions sanitaries i les diferents agrupacions de centres d’una mateixa
linia d’atenci6 sanitaria. Actualment aquesta distribucié distingeix entre els cen-
tres d’atenci6 sanitaria de malalts aguts i els centres sanitaris de salut mental i
atencié psiquiatrica.

En cada partida figura, a més de les xifres de I’exercici que es tanca, les corres-
ponents a I'exercici immediatament anterior, la qual cosa permet fer una analisi
evolutiva mitjancat I'observacio de la variacié experimentada per cadascuna de
les partides.

A més de la presentacid de les xifres de cada regié sanitaria, també s’hi inclou el
pes relatiu, en termes percentuals, que té cadascuna respecte al total de Cata-
lunya, per analitzar la distribucié estructural dels recursos sanitaris.

Els informes agregats també inclouen una analisi dinamica dels quatre Ultims
exercicis amb el mateix nombre de centres per a cadascuna de les mostres que
s’analitzen, en qué les dades es presenten en valors absoluts i percentuals, i in-
diquen les variacions que es produeixen per cada concepte comptable.

Els informes comparatius sén informes individualitzats que rep cadascun dels
centres que participen en la Central de Balangos. En aquests informes es pre-
senten els valors mitjans obtinguts de les agrupacions de centres, com també les
dades del centre i la desviacid en termes percentuals d’aquestes, amb relacié al
grup al qual pertany el centre. Els informes sén particulars de cadascuna de les
linies d’activitat assistencial.

Els informes adrecats als centres hospitalaris de cobertura publica de Catalunya
que presten majoritariament atencié sanitaria a malalts aguts presenten les da-
des per a I'analisi economicofinancera dels centres agrupats per nivells de con-
certacié i, a partir de I'any 1997, per graus de complexitat estructural, obtingu-
da mitjancant I'aplicacié de tecniques d’analisi multivariada de I'observacié d’un
conjunt de variables. També es presenta una analisi de tendéncia dels quatre
Ultims anys del nivell de concertaci6 al qual pertany el centre, en qué les dades
s’expressen en valors mitjans indicant les variacions que es produeixen en cada
partida o concepte.

Els informes que s’adrecen als centres hospitalaris d’atenci6 psiquiatrica només
presenten les dades de I'agrupacié dels centres, i també consideren I'observacié
d’un conjunt de determinades variables.

Les teécniques aplicades d’analisi multivariada han estat I'analisi de cluster i
I'analisi discriminant. Per tal d’aplicar I'analisi de cluster cal determinar a priori
les variables a utilitzar. Aquesta decisié té una importancia primordial a I'hora
d’interpretar els resultats obtinguts, ja que aquests sempre dependran de les va-
riables seleccionades. Les variables emprades per fer I’analisi han estat expressi-
ves del volum d’inversions dels centres, fet que permet I’analisi de les necessitats
de finangament d’aquests, tant a llarg com a curt termini, i també de I'estructura
economica dels centres. No es consideren en cap cas les fonts de finangcament.

Per obtenir grups, tan representatius com sigui possible, de I'estructura econo-
micofinancera dels centres, a I'hora de calcular els valors mitjans no es tenen
en compte els centres que, malgrat que pertanyen a la mateixa agrupacio, tenen
una estructura financera molt diferent a la de la resta de centres del mateix grup.
De manera que, atesa una mostra de centres de cadascun dels quals es disposa
d’un conjunt de variables, I'analisi de cluster serveix per classificar els centres en
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8.2 Estructura i contingut
dels informes agregats

Distribucio de la mostra

Balang de situacio

Compte de pérdues i guanys

Estat de resultats

Autofinancament

Ratios

grups tan homogenis com sigui possible sobre la base de les variables observa-
des. Els centres que queden classificats en un mateix grup sén al més similars
possible.

Lanalisi discriminant tracta de determinar quines sén les variables que discrimi-
nen millor els grups obtinguts mitjangant I'analisi de cluster o si aquests grups
gueden ben discriminats amb les variables utilitzades. Per aix0, I'analisi discri-
minant crea unes noves variables denominades canoniques, que sén una com-
binacié lineal de les originals i que s’expressen en una funcié discriminant. Les
puntuacions que obté cada centre en aquestes funcions serveixen per determinar
la correcta pertinenga d’aquest al grup assignat per I'analisi de cluster.

Tot seguit es descriu el contingut dels quadres que emplenen els centres i que
s'utilitzen per a la presentaci6 de la informacié agregada.

En aquest apartat dels informes es diferencia la mostra de centres inclosos, dis-
tingint entre els centres d’atencié sanitaria a malalts aguts i els de salut mental.
Per als primers es presenta la distribucié segons els nivells de concertacié, els
graus de complexitat estructural, el nombre de llits i el conjunt d’activitat que fan,
per regions sanitaries. Per als segons s'indica el nombre de centres distribuits
segons el nombre de llits i la tipologia d’activitat que fan, també per regions
sanitaries.

En aquest apartat es detallen els imports, de dos anys consecutius, de cadascu-
na de les principals partides que integren el balang de situacio i els percentatges
que representen aquestes, respecte al total de I'actiu o del passiu, i també la
variacié percentual experimentada per cadascuna de les partides, d’'un any a
I'altre (quadre 1).

En aquest apartat es presenten els imports de les principals partides que integren
el compte de perdues i guanys i els percentatges respecte al total de despeses o
al total d’ingressos, de dos exercicis consecutius, especificant la variacié percen-
tual experimentada per cadascuna de les partides (quadre 2).

En aquest apartat s’ofereix la informacié de les principals partides que integren
el compte de pérdues i guanys analitic i el percentatge de les diverses partides
respecte al valor de la produccid, especificant, per a cadascuna d’elles, la variacié
percentual experimentada respecte a I'any anterior (quadre 3).

En aquest apartat s’ofereix la informacié de les principals partides que integren
el concepte de recursos generats, autofinangament i capacitat financera, i els
percentatges de cada concepte respecte al valor de la produccid, de dos exercicis
consecutius, especificant la variacié percentual experimentada per cadascuna de
les partides (quadre 4).

En aquest apartat es presenta un conjunt de ratios per a dos exercicis conse-
cutius i la diferéncia entre ambdds periodes. Les ratios s’agrupen segons el seu
contingut en els quadres seglents:

* ratios d’estructura i finangament,
* ratios de rendibilitat,
* ratios economiques i

* ratios de gestié i productivitat.

Per a cada ratio s’exposa el contingut del numerador i del denominador, la qual
cosa en facilita la interpretacié. Per als centres d’atencié especialitzada a malalts
aguts, es presenten unes ratios de gestié que relacionen les dades economiques
amb I'activitat expressada en termes d’UBA.
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Quadre 1. Balang de situacié a 31 de desembre

Any actual

%

Any anterior

%

Variacié %

Actiu

A) Actiu fix
I. Accionistes (socis) per desemborsaments no exigits
1. Immobilitzat
1. Despeses d’establiment
2. Immobilitzat immaterial
3. Immobilitzat material
4. Immobilitzat financer
5. Accions propies
6. Deutors a llarg termini
Ill. Despeses a distribuir en diversos exercicis

B) Actiu circulant
I. Accions per desemborsaments exigits
II. Existencies
Ill. Deutors
1. Clients per vendes i prestacié de serveis
2. Empreses del grup deutores
3. Empreses associades deutores
4. Deutors diversos
5. Personal
6. Administracions publiques
7. Provisions
IV. Inversions financeres temporals
V. Accions propies a curt termini
VI. Tresoreria
VIl Ajustaments per periodificacié

Total

Any actual

%

Any anterior

%

Variacié %

Passiu

A) Fons propis

I. Capital subscrit

1. Prima d’emissio

IIl. Reserva de revaloritzacié

IV. Reserves

V. Resultats d’exercicis anteriors

VI. Perdues i guanys (benefici o perdua)
B) Ingressos a distribuir en diversos exercicis
C) Provisions per a riscos i despeses

D) Creditors a llarg termini
|. Deutes amb entitats de credit
IIl. Deutes amb empreses del grup o associades
IIl. Administraci6 plblica
IV. Altres creditors
V. Desemborsaments pendents sobre accions no exigides
VI. Emissions d’obligacions i altres valors negociables
E) Creditors a curt termini
1. Emissions d’obligacions i altres valors negociables
1. Deutes amb entitats de credit
lll. Deutes amb empreses del grup o associades
IV. Proveidors i creditors comercials
1. Avancaments de clients
2. Deutes per compres o prestacié de serveis
V. Altres deutes no comercials
1. Administracions publiques
2. Personal
3. Altres deutes
VL. Provisions per operacions de trafic
VII. Ajustaments per periodificacié

Total

En milers de pessetes.
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Quadre 2. Compte de pérdues i guanys de I'exercici actual i anterior

Exercici actual

%

Exercici anterior %

Variacié %

Deure

1. Despeses d’explotacio
1. Reduccid d’existéncies de productes acabats
2. Aprovisionaments:
a) Consum de farmacs especifics
b) Consum de material sanitari
¢) Consum d’altres aprovisionaments
d) Treballs realitzats per altres empreses o professionals
d.1 Restauracié
d.2 Bugaderia
d.3 Neteja
d.4 Seguretat
d.5 Altres treballs o serveis
3. Despeses de personal
a) Sous, salaris i assimilats
b) Carregues socials
4. Dotacions per amortitzacions d’immobilitzat
. Variacié de les provisions de circulant
6. Altres despeses d’explotacid
a) Serveis exteriors
b) Tributs
c¢) Altres despeses d’explotaciod
d) Dotacié al fons de reversio

o1

1l. Beneficis d’explotacio

7. Despeses financeres
11l. Resultats financers positius

IV. Beneficis de les activitats ordinaries

8. Variacions de les provisions d'immobilitzat
9. Pérdues procedents de I'immobilitzat
10. Pérdues per operacions amb accions i obligacions propies
11. Despeses extraordinaries
12. Despeses i perdues d’altres exercicis
V. Resultats extraordinaris positius

VI. Beneficis abans d’impostos

13. Impostos sobre societats
14. Altres impostos

VII. Resultat de I'’exercici (beneficis)

Exercici actual

%

% sobre el total de despeses

Exercici anterior %

Variacié %

Haver

I. Ingressos d’explotacio
1. Import net de la xifra de facturacié
a) Prestacio de serveis assistencials a I'SCS
b) Altres prestacions de serveis assistencials
¢) Bonificacions
2. Augment d’existencies de productes acabats i en curs de fabricacié
3. Treballs realitzats per 'empresa per a I'immobilitzat
4. Altres ingressos d’explotacio
a) Ingressos accessoris i altres de gestié corrent
b) Subvencions
¢) Excés de provisions de riscos i despeses
d) Venda de subproductes i residus

Il. Pérdues d’explotacio

5. Ingressos financers
1ll. Resultats financers negatius

IV. Pérdues de les activitats ordinaries

6. Beneficis per operacions amb accions i obligacions propies

7. Beneficis en alienacions d’'immobilitzat

8. Subvencions de capital, donacions i llegats transferits al resultat de
I'exercici

9. Ingressos extraordinaris

10. Ingressos i beneficis d’altres exercicis

V. Resultats extraordinaris negatius

VI. Pérdues abans d’impostos

VII. Resultat de I'exercici (pérdues)

En milers de pessetes.

% sobre el total d’ingressos
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Quadre 3. Estat de resultats de I'exercici actual i anterior
Concepte Exercici actual %

Exercici anterior % Variacié %

Prestacié de serveis i altres ingressos d’explotacio

+ Variacié d’existéncies de productes acabats i en curs
+ Treballs realitzats per I'empresa per al seu immobilitzat
+ Subvencions a I'explotacio

= Valor de la produccio

— Consums
— Despeses externes i d’explotacid

= Valor afegit de 'empresa

— Despeses de personal

= Resultat brut d’explotacio

— Dotacié per a amortitzacions d’'immobilitzat
— Dotacions al fons de reversié
— Insolvéncia de crédits i variacié de les provisions de trafic

= Resultat net d’explotacld

+ Ingressos financers
— Despeses financeres

= Resultat de les activitats ordinaries

+ Beneficis procedents de I'immobilitzat i ingressos excepcionals
— Pérdues procedents de I'immobilitzat i despeses excepcionals

= Resultat abans d’impostos

— Impostos sobre societats

= Resultat després d’impostos (beneficis o pérdues)

En milers de pessetes.

Quadre 4. Autofinancament de I'’exercici actual i anterior
Concepte Exercici actual %

% sobre el valor de produccié

Exercici anterior % Variacié %

Resultat net total

+ Dotacié a amortitzacions

+ Dotaci6 al fons de reversio

+ Dotaci6 a provisions d’explotacio i insolvéncies
+ Dotaci6 a provisions d’'immobilitzat

+ Dotaci6 a provisions de riscos i despeses

— Ingressos a distribuir traspassats

= Recursos generats

— Distribucié de beneficis

= Autofinangament

+ Ingressos a distribuir traspassats

Capacitat financera

En milers de pessetes.

% sobre el valor de produccid

El valor d’aquestes ratios s’ha obtingut utilitzant les dades agregades o els valors
mitjans —segons I'informe de qué es tracti— de les partides que componen cada
ratio.

A més, els informes presenten el valor mitja, la mediana, el valor minim i el valor
maxim, i una distribucié per intervals de les principals ratios objecte d’estudi,
segons la metodologia aplicada per la Central de Balancos del Banc d’Espanya.
Amb aquesta distribuci6 es pretén que cada centre se situi en un dels intervals
definits per a cada ratio observada i comprovi si es comporta de manera similar
0 no a la resta de centres. La metodologia per a la confeccié d’aquests intervals
comporta que I'amplitud dels quatre intervals no extrems sigui la mateixa, i deixa
en els intervals extrems els valors atipics. S’exclouen de I'analisi els valors de
ratios que no tenen interpretaciéo economica.

a) Ratios d’estructura i financament

En aquest quadre es presenta una relacié de ratios que permeten fer I'analisi
financera de I'agregat objecte d’estudi, mitjancant la relacié de les diverses mas-
ses patrimonials d’actiu i de passiu, 0 bé entre masses de passiu, per tal de de-
terminar I'equilibri financer i conéixer la composicié relativa de les diferents fonts
de financament emprades (quadre 5).

b) Ratios de rendibilitat

En aquest quadre es presenta una relacié de ratios que permeten fer I'analisi de la
rendibilitat de I'agregat objecte d’estudi, mitjancant la relacié entre el resultat i els
mitjans utilitzats per aconseguir-ho, els ingressos generats i el capital invertit.
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També es presenta el calcul de la rotacié de determinats actius i els periodes de
maduracid d’existencies, de pagament a proveidors i a creditors i de cobrament
als clients (quadre 6).

¢) Ratios economiques

En aquest quadre es presenta un conjunt de ratios relatives a la composicié de
les despeses i dels ingressos d’explotacid, i també la relacié de les principals par-
tides de despesa respecte a I'import de la xifra de facturacié (quadre 7).

d) Ratios de gestid i de productivitat

En aquest quadre es presenta un conjunt de ratios que relacionen conceptes de
despesa, d’ingressos, d’inversi6 —mesurada, aquesta, en termes d’increment
net d’'immobilitzat, amb terrenys i sense— i de personal equivalent per grups
professionals, amb relaci6 a I'activitat del centre (quadre 8).

Quadre 5. Ratios d’estructura i financament de I'exercici actual i anterior

Exercici Exercici

Concepte Férmula actual anterior  Variacio
Endeutament Exigible / Total passiu
Recursos propis No exigible / Total passiu
Autonomia financera No exigible / Total deutes
Composici6 del deute (1) Entitats financeres / Exigible
Composicio del deute (2) Proveidors i creditors / Exigible
Composici6 del deute (3) Administracié publica / Exigible
Qualitat del deute Exigible a curt termini/ Exigible
Qualitat dels recursos propis Ingressos a distribuir en diversos exercicis / No exigible
Capacitat de credit No exigible / Recursos permanents
Coeficient de garantia Actiu real / Total deutes
Financament de I'actiu fix Recursos permanents / Actiu fix
Financament de I'actiu circulant Passiu circulant / Actiu circulant
Disponibilitat Disponible / Exigible a curt termini
Liquiditat Actiu circulant / Passiu circulant
Solvencia Actiu total / Recursos aliens
Taxa d’amortitzacié de I'immobilitzat Amortitzacié6 acumulada de I'immobilitzat /

Cost de I'immobilitzat
Taxa d’amortitzacié anual de I'immobilitzat Dotaci6 a I'amortitzacié de I'immobilitzat /

Cost de I'immobilitzat
Autofinangament de les inversions materials Recursos generals / Compres i altes de I'immobilitzat
Increment de I'immobilitzat material brut (IMB)  IMB actual - IMB anterior / IMB anterior
Quadre 6. Ratios de rendibilitat

Exercici Exercici
Concepte Férmula actual anterior  Variacio

Rendibilitat financera

Resultat net total / No exigible

Rendibilitat economica

Resultat d’explotaci6 / Actiu - Terrenys

Rendibilitat dels ingressos

Resultat total / Ingressos totals

Valor afegit

Valor afegit / Valor producci

Marge brut d’explotacio

Resultat economic brut d’explotacio /
Import net xifra de facturacié

Marge net d’explotacié

Resultat net d’explotacié import net xifra de facturacio

Autofinangament generat

Recursos generats / Import net xifra de facturacio

Cost dels prestecs

Despeses financeres per deutes amb entitats de crédit /
Deutes amb entitats de credit

Capacitat de retorn dels préstecs financers

Recursos generats / Deutes amb entitats de credit

Despeses financeres

Despeses financeres / Import net xifra de facturacio

Rotaci6 de I'actiu circulant

Import net xifra de facturacié / Actiu circulant

Rotaci6 de I'actiu fix

Import net xifra de facturacié / Actiu fix - Terrenys

Rotacio de I'actiu

Import net xifra de facturacio / Actiu - Terrenys

Periode de maduracié de primeres matéries

Existéncies finals x 365 dies / Consums

Periode de pagament a proveidors creditors

Proveidors i creditors x 365 dies / Compres netes +
Treballs realitzats per tercers + Serveis exteriors

Periode de cobrament de clients

(Clients - Avancament de clients) x 365 dies /
Facturacié per prestacio de serveis




21
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Les ratios de gestid referides a les despeses, als ingressos i al grau d’inversié
s’expressen en milers de pessetes, mentre que les ratios de productivitat s’ex-
pressen en termes d’UBA. Aquestes ratios no han estat calculades pels centres
que pertanyen a la xarxa de salut mental en vista de la impossibilitat de traduir la
seva activitat en termes d’UBA.

També cal assenyalar que, pel que fa als hospitals amb activitat d’atencié espe-
cialitzada a malalts aguts, no ha estat considerada cap altra activitat desenvolu-
pada pel centre que no sigui aquesta.

En aquest apartat dels informes agregats anuals es presenta un conjunt de qua-
dres que ajuden a interpretar la informacié dels estats de comptes dels centres,
com també els augments i les disminucions que, per a determinades partides,
s’han produit durant I’exercici.

Per tal de tenir un punt de referéncia de les dades financeres i economiques que
es presenten, s’especifica I'activitat realitzada pels centres pel que fa a I'atencié

Quadre 7. Ratios economiques de I’exercici actual i anterior

Concepte

Férmula

Exercici
actual

Exercici
anterior

Variacio

Distribucio de les despeses d’explotacio

Personal /Total de despeses d’explotacid

Consum farmacs /Total de despeses d’explotacio

Consum de material sanitari / Total de despeses d’explotacio

Consum d’altres aprovisionaments / Total de despeses
d’explotacio

Treballs d’altres empreses /Total de despeses d’explotacio

Serveis exteriors /Total de despeses d’explotacio

Total de despeses d’explotaci6 / Despeses totals

Distribucio dels ingressos d’explotacio

Prestacié de serveis a I’'SCS / Total d’ingressos per presta-
cions de serveis assistencials

Prestacié de serveis a I'SCS / Total d’ingressos d’explotacio

Altres prestacions de serveis assistencials / Total d’ingressos
d’explotacio

Subvencions a I'explotacio6 / Total d’ingressos d’explotacio

Total d’ingressos d’explotacio / Ingressos totals

Cobertura dels ingressos

Despeses de personal / Import de la xifra de facturacio

Aprovisionaments / Import de la xifra de facturacio

Rendibilitat dels ingressos

Resultat d’explotacié / Ingressos d’explotacié

Quadre 8. Ratios de gestio i de productivitat

Concepte

Férmula

Exercici
actual

Exercici
anterior

Variacio

Despeses per UBA

Despeses de personal + Treballs realitzats per altres empre-
ses / UBA

Consum de farmacs especifics / UBA

Consum de farmacs especifics (2) / USA

Consum de material sanitari / UBA

Despeses per estades

Consum de farmacs especifics / Estades

Consum de material sanitari / Estades

Cost per UBA

Despeses d’explotacié / UBA

Ingressos per UBA

Ingressos per prestacions de serveis assistencials / UBA

Grau d’inversio per UBA

Immob. immat. + Immob. material - Amort. acum. / UBA

Immob. immat. + Immob. material - Terrenys -
Amort. acum. / UBA

En pessetes.

UBA per personal equivalent

UBA / Total de personal assistencial

UBA / Titulats superiors assistencials

UBA / Titulats de grau mitja assistencials

USA / Amb titulacié d’FP assistencial

UBA / No qualificats assistencial

UBA / Personal d’administracio

UBA / Personal de serveis generals (propi)
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Fitxa técnica

8.3 Estructura i contingut
dels informes comparatius

sanitaria de malalts aguts, a I'atencidé sociosanitaria, a la salut mental o a una
altra activitat. La primera ve expressada en termes de total d’'UBA produides i
del total d’UBA realitzades per compte del Servei Catala de la Salut. La resta
s’expressa en termes d’activitat no estandarditzada o en milers de pessetes, se-
gons correspongui. Aquestes dades es presenten per a dos exercicis consecutius,
especificant la variacié percentual produida.

Amb la finalitat d’avaluar el pes de cadascuna de les activitats que no correspo-
nen a l'atencié de malalts aguts, es presenta un percentatge respecte al total
d’ingressos per prestacié de serveis assistencials.

També es presenta la composicié —i en alguns casos els moviments— de les
seglents partides comptables: cost i amortitzacié acumulada de I'immobilitzat
immaterial i material, existencies, fons propis, ingressos a distribuir en diversos
exercicis, deutes a curt i a llarg termini amb I’Administracié publica, ingressos per
prestacié de serveis assistencials, serveis exteriors i altres treballs realitzats per
empreses o professionals externs, i I'estat d’origen i aplicacié de fons.

A fi d’estudiar els moviments de les partides comptables especificades al quadre
de la memoria economica, els informes incorporen una columna relativa a les
modificacions per canvis de titularitat, noves participacions i afloraments de de-
terminades partides. D’aquesta manera, el saldo inicial coincideix amb el final de
I’any anterior —exceptuant les reclassificacions que els centres han fet perqué la
informacio sigui comparable—, i aixi les altes i les baixes de I'exercici coincideixen
amb les que s’han produit realment.

El quadre de fons propis presenta —a part dels moviments de les partides i la
columna relativa als canvis de titularitat o d’altres— una altra columna que fa re-
feréncia a I'aplicacié del resultat de I'exercici anterior, considerant també I'import
destinat a dividends a fi de separar aquest dels valors d’augments i disminucions
de fons propis produits durant I’exercici.

També s’hi incorpora informacié sobre els diversos conceptes de despesa de
personal i el calcul de la plantilla equivalent dels diferents grups professionals.
Es presenta, a més, el detall per als diferents grups de personal dels mateixos
centres, a fi que es puguin relacionar ambdues nocions. Es presenten els valors
de dos exercicis consecutius, indicant la variacié percentual experimentada.

En aquest apartat dels informes es detallen els ajustaments efectuats per la
Central de Balancos per tal de garantir I'analisi comparativa en termes agregats
0 mitjans, en milers de pessetes.

Els quadres de la memoria economica inclouen, si s’escau, I'epigraf d’ajustaments,
on es detalla I'import d’aquest concepte segons la seva naturalesa.

Els quadres emprats per a la presentacié dels resultats dels informes compara-
tius sén els mateixos que els utilitzats per als informes agregats, amb I’excepcid
que no hi ha el detall de les partides de balang i compte de pérdues i guanys de
la memoria econodmica. Aixi, la informacié que es presenta és la seglient: distri-
bucié i caracteristiques basiques de la mostra; activitat assistencial; balang de
situacié; compte de perdues i guanys; estat de resultats; autofinangament; ratios
d’estructura i finangament, de rendibilitat, econdmiques i de gestié i producti-
vitat; despesa de personal i plantilla equivalent; quadre de financament, i fitxa
d’ajustaments.

El quadre de caracteristiques de la mostra presenta una descripcié de I'agrupacié
a la qual pertany el centre en termes de mitjana, desviacié estandard i minim i
maxim de determinades variables. Aquestes dades sén representatives, d’una
banda, de la dimensié econdmica —actiu total, despesa de personal i factura-
cio— i, de I'altra, de I'activitat assistencial mesurada en termes d’UBA. També
s’hi assenyala el nombre de llits. S’hi expressa, a més, el pes de cada agrupacié
dintre del total de la mostra tenint en compte aquestes variables.

El calcul de les ratios es fa considerant les dades, en valors mitjans, dels concep-
tes que s’expressen al numerador i al denominador, per a cadascuna de les agru-
pacions. També es presenta una distribucié de les ratios individuals dels centres
gue pertanyen a la mateixa agrupacié que I’hospital objecte d’analisi, ordenades
per quadres en funcié del seu contingut.
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8.4 Altres activitats de la
Central de Balancos

9 Analisi dels resultats
evolutius (1993-1997)

9.1 Descripcio de la mostra
de centres inclosos
en aquest estudi

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

En el quadre relatiu a les ratios de gestid i productivitat es presenta un conjunt de
ratios que relacionen conceptes de despesa, d’ingressos i de personal equivalent
amb I'activitat d’atencié a malalts aguts mesurada en UBA. Com que hi ha cen-
tres que duen a terme altres activitats assistencials no estandarditzades en UBA,
es presenten per a cadascuna de les ratios, sempre que el nombre de centres
ho permeti, els resultats de la distribucié de les submostres de centres seglents:
a) el conjunt de centres amb independéncia de I'activitat que facin; b) centres
que només fan activitat d’atencié a malalts aguts, i c) centres que fan activitat
d’atencié a malalts aguts i sociosanitaria.

La Central de Balangos és conscient de la importancia de I’'homogeneitzacio
comptable de la informacio. Es per aixd que cada any presenta un informe sobre
els principis de comptabilitat i les normes de valoracié que s'utilitzen en el sec-
tor, perqué aixi els centres puguin congixer quins son els criteris més utilitzats i
disposar d’un punt de referencia sobre el tractament comptable de determinats
fets economics.

La Central de Balangos també ofereix un servei d’informacié als centres que par-
ticipen en el projecte. Aixi, organitza periddicament unes sessions de treball sobre
temes monografics d’interes per a les persones responsables de la informaci6
econdmica en els centres.

La primera d’aquestes sessions va versar sobre la metodologia de treball per
obtenir el quadre de finangament, que informa de les inversions i les fonts de
finangament —aplicacions i origens de fons. La segona introduia el tema de
I'analisi economicofinancera mitjancant I'exposicié tedrica a carrec d’'una persona
experta, aixi com, des del punt de vista practic, I'exposicié de les experiencies
en 'analisi de la informaci6 de la Central de Balangos a carrec dels centres. La
tercera presentava la nova Llei de fundacions i d’incentius fiscals a la participacio
privada en activitats d’interés general, i les modificacions introduides per la Llei
43/1995, de I'impost de societats i regim d’altres entitats parcialment exemptes.
La quarta, i Ultima, presentava un indicador, denominat “unitat de mesura estan-
darditzada” (UME), per substituir la UBA com a referent de produccié dels centres
hospitalaris de malalts aguts.

Del que hem exposat anteriorment es despren la conclusioé que el producte de la
Central de Balangos va més enlla de I'elaboracié periodica dels informes econo-
micofinancers, ja que té una preocupacié constant per ’homogeneitzacié comp-
table, per impulsar la cultura de la informaci6 i per posar a I'abast dels centres
una eina que els permeti que la presa de decisions sigui al més objectiva pos-
sible, mitjangant la comparacié de la seva situacié amb la resta de centres que
operen en el sector.

En aquest estudi es presenta la situacié economicofinancera dels centres de la
XHUP de I'any 1997 i I'evolucié d’aquesta en el periode 1993-1997. Lestudi s’ha
portat a cap a partir de les dades agregades de la Central de Balancos del Servei
Catala de la Salut amb una mostra de centres homogénia durant tot el periode
estudiat.

Els resultats que es presenten no pretenen fer una analisi exhaustiva de I'evolucié
dels centres durant aquest periode de temps, pero si que intenten complementar
la metodologia i el funcionament de la Central de Balangos exposats anterior-
ment, amb uns resultats que assenyalen un estat de situacié global i que sén
una mostra del consens i de I'esfor¢ que fan els centres per disposar d’aquest
instrument d’informacié homogénia i sectorial.

La mostra de centres que s’inclouen en aquest estudi correspon a tots els centres
de la XHUP durant el periode 1993-1997. Els centres que componen la mostra
son els mateixos en tot el periode tenint en compte les absorcions i les fusions
produides durant els cinc anys analitzats.

Ates que la Central de Balangos no disposa de la informacié de tots els centres
de malalts aguts que no pertanyen a la XHUPR, s’ha optat per no incloure’n cap,
a fi d’identificar inequivocament la mostra analitzada. De tota manera, cal dir
que el fet de no haver-los inclos a I’analisi no desvirtua les conclusions sobre els
resultats evolutius dels centres integrats a la XHUR
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INFORMES 8. FULLS ECONOMICS

A Catalunya I'atencié especialitzada es presta en els centres hospitalaris que
configuren la XHUR Els centres es classifiquen en tres tipus:

1. Lhospital general basic: és el que dona resposta completa als requeriments
assistencials de baix grau de complexitat.

2. L'hospital de referéncia: és el que esta destinat a resoldre la practica totalitat
dels problemes de salut, excepte els que requereixen uns recursos tecnologics i
una practica altament especialitzada.

3. Lhospital d’alta especialitzacio: és el que assumeix I'atencié de les patologies
de baixa prevalenca no assumibles pels hospitals esmentats anteriorment, o de
les patologies que requereixen noves tecnologies diagnostiques i terapeutiques
d’alta complexitat i especialitzacio.

La mostra de centres analitzada per la Central de Balangos per a aquest estudi
esta integrada per 63 centres, el 51% dels quals correspon a hospitals generals
basics; el 35%, a hospitals de referéncia, i el 14%, a hospitals d’alta especialit-
zacio.

La disponibilitat de llits per a I'hospitalitzacié de malalts aguts del conjunt de
centres de la mostra analitzada és de 14.797 llits. La xifra global de llits ha dis-
minuit respecte a I'any 1993 gracies a la millora de I'eficiéncia i a la reorientacid
estrategica de les institucions assistencials, la qual cosa ha fet variar substan-
cialment I'oferta d’internament i ha fet augmentar les alternatives existents a
I’hospitalitzacié convencional, especialment a causa de la generalitzacié de la
practica de la cirurgia major ambulatoria.

En el quadre seglient es pot veure la distribucié dels centres agrupats per tipus
d’hospitals i nombre de llits (quadre 9 i grafic 1).

Quadre 9. Distribucio dels centres per tipus d’hospitals i nombre de llits. 1997

centres % Llits centres %

Hospitals generals basics 32 50,79 <51 6 9,562
Hospitals de referéncia 22 34,92 51 a 100 8 12,70
Hospitals d’alta especialitzacié 9 14,29 101 a 200 23 36,51
Total 63 100,00 201 a 400 15 23,81
401 a 600 5 7,94

601 a 800 3 4,76

> 800 3 4,76

Total 63 100,00

Grafic 1. Distribucio6 dels centres de la XHUP. 1993.1997
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9.2 Evolucio de I'activitat
dels centres de la mostra

Activitat d’atencio a malalts

aguts en UBA

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

Cal destacar 'augment de la complexitat tecnologica de la XHUP durant aquest
periode. Aixi, mentre que, I'any 1993, els hospitals generals basics eren el 58%
de la XHUR I'any 1997, aquests representen el 51%, pel fet que han augmentat
els hospitals de referéncia i els d’alta tecnologia.

Lindicador utilitzat per mesurar I'activitat dels centres és el nombre d’'UBA. Malgrat
gue no és un indicador del tot Optim, és I'Unic indicador disponible en I'actualitat
(que sigui sintétic) per analitzar I’evolucié de I'activitat d’atencié als malalts aguts
dels centres, durant el periode 1993-1997.

La utilitzacié de I'UBA en I'analisi sobre I'evolucié de I'activitat esta justificada
perque el pes sobre els ingressos per prestacio de serveis assistencials de I'altra
activitat dels centres que no sigui d’atencié a malalts aguts representa, per al
conjunt de centres de la XHUR, només el 2,90% I'any 1997 (quadre 10).

Malgrat que no és un percentatge significatiu, cal assenyalar que la tendéncia
del pes d’aquestes activitats ha estat I'augment durant el periode analitzat, i
és més important I'increment experimentat en la resta d’activitat, com pot ser
I'atencié primaria, que en I'atencié sociosanitaria. Cal dir, perd, que el percentat-
ge d’atencié sociosanitaria no t¢ en compte els dispositius sanitaris de malalts
aguts que al seu moment es van reconvertir, majoritariament, en recursos so-
ciosanitaris, la qual cosa implica que, en cas que aquesta informaci6é s’hagués
analitzat, el pes d’aquesta activitat hauria estat superior.

Lactivitat d’atencié a malalts aguts feta per aquests centres, mesurada en termes
d’UBA, s’ha incrementat en un 17,57% en el periode 1993-1997. Lany 1997
els centres de la XHUP feien 10,9 milions d’UBA. Durant aquest periode han
augmentat d’1.627.010 UBA.

El principal client dels centres de la XHUP és I'SCS, el qual assumeix la com-
pra del 92% de les UBA realitzades en aquest periode. La participaci6é d’altres
clients tret de I'SCS ha estat al voltant del 8% durant tots els anys, amb un pes
especific inferior I'any 1997 en comparacié amb la resta d’anys (quadre 11 i
grafics 2 i 3).

Quadre 10. Pes economic de les diverses activitats assistencials (XHUP)

1993 1994 1995 1996 1997
Aguts 236.219.209 247.331.086 264.479.847 278.150.597 296.855.132
Sociosanitaria 2.179.697 2.636.331 3.083.606 3.425.607 3.557.910
Resta no aguts 1.751.693 2499.637 3.588.179 4.969.017 5.248.232
Total 240.150.599 252.467.054 271.151.632 286.545.221 305.661.274
En milers de pessetes.
Aguts 98,36 97,97 97,54 97,07 97,12
Sociosanitaria 0,91 1,04 1,14 1,20 1,16
Resta no aguts 0,73 0,99 1,32 1,73 1,72
Total 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00
En percentatge.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Aguts 4,70 6,93 5,17 6,72 25,67
Sociosanitaria 20,95 16,97 11,09 3,86 63,23
Resta no aguts 42,70 43,55 38,48 5,62 199,61
Total 5,13 7,40 5,68 6,67 27,28

En percentatge de variacio.
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9.3 Evolucio de la situacio
economicofinancera

Quant a la composicié de l'activitat, 'any 1997, les estades d’hospitalitzacié
representen el 46% del total d’UBA; I'activitat ambulatoria és el 36%, i els pro-
grames especials, I'11% (quadre 12). El ritme de creixement d’aquestes activitats
ha estat diferent:

Les UBA derivades de I'hospitalitzacié —estades— es mantenen practicament
constants durant tot el periode, i, com a consequéncia, redueixen el seu pes
relatiu sobre el total d’activitat d’atencié a malalts aguts durant tot el periode
en 7,43 punts.

Lactivitat ambulatoria presenta un creixement variable durant tot el periode;
aixi, després d'un creixement menys accentuat I'any 1995, I'any seglient es
recupera el ritme de creixement i augmenta considerablement I'any 1997, amb
un increment superior a I’11%. Cal assenyalar que el guany de pes relatiu sobre
el total d’activitat durant tots els anys és constant.

Els programes especials augmenten de manera espectacular al principi del
periode, i a un ritme més moderat durant els periodes intermedis, mentre que
I’Gitim any presenten una variacié negativa. El pes relatiu dels programes espe-
cials sobre I'activitat total creix constantment fins a I'any 1996, en qué guanya
3,37 punts, mentre que I'any 1997 perd 1,31 punts amb relacié a I'any ante-
rior. Cal destacar que el fort increment de I'any 1994 es produeix fonamental-
ment per la implantacié de la contractacié de serveis en els hospitals de I'ICS,
on es fan contractes programa cada cop més homogenis als de la resta de
centres de la XHUP, mentre que la disminucié de I'any 1997 és conseqliéncia
del canvi de modalitat de contractacié de I'activitat hospitalaria dels centres
d'atenci6 a malalts aguts.

Levolucié de la situacié economicofinancera dels centres integrats en aquest estudi
no ha estat aliena a I'entorn actual de restriccié pressupostaria de I’Administracié
publica, consequiéncia del compliment dels objectius de Maastricht.

A partir de 1994, any en que s’aprova un nou model de finangament de la sani-
tat, es limita el creixement dels recursos destinats a la sanitat al de I'evolucié del
PIB nominal. Tenint en compte que la demanda sanitaria continua presentant un
comportament de creixement molt per sobre de I'evolucié de I'economia —per

Quadre 11. Evolucio de I'activitat en UBA (XHUP)

UBA 1993 1994 1995 1996 1997
Total UBA 9.262.748 9.641.230 9.926.123 10.288.104 10.889.758
Total UBA SCS 8.514.099 8.850.589 9.118.966 9.454.168 10.059.400
% UBA SCS 91,92 91,80 91,87 91,89 92,37
% UBA tercers 8,08 8,20 8,13 8,11 7,63
Grafic 2. Evolucio de I'activitat en UBA de I'SCS Grafic 3. Evolucio de I'activitat en UBA - Altres no SCS
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Resultats economics

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

I'impacte de factors com I’envelliment de la poblacié, la introduccié de noves
tecnologies i de nous medicaments de cost elevat—, es pot constatar la insufi-
ciéncia de recursos, malgrat les millores d’eficiéncia aconseguides pels centres.

Els resultats economics de la XHUP durant el periode 1993-1997 milloren signifi-
cativament, amb una reduccié del déficit del 46%, que passa de ser de —18.295
milions de pessetes, I'any 1993, a —9.908 milions de pessetes, I'any 1997.
Aquesta millora es produeix malgrat I’entorn general de restriccié pressupostaria
de les finances publiques.

Cal assenyalar que I'evolucid dels resultats econdmics ha estat marcada per les
variacions de la principal partida de despeses dels centres hospitalaris, el perso-
nal, que representa el 62% del conjunt de despeses (quadres 13 i 14 i grafics
4 i 5). Considerant cadascun dels periodes intermedis, s’observa I'evolucié dels
resultats seglient:

* 1993-1994: Reduccié del déficit en 8.309 milions —amb una evolucié de les
pérdues anuals de —18.295 a —9.986 milions de pessetes. D’aquesta reduccid
global del déficit, tan sols 4.599 milions de pessetes provenen de I'explotacio,
consequéncia de la practica congelacié de les despeses d’explotacio del sec-
tor acompanyada d’un increment dels ingressos del 3,12%. Durant aquest
periode es registra una millora significativa dels resultats extraordinaris per la
condonacié d’interessos i recarrecs que hi pogués haver sobre el deute amb la
Seguretat Social existent a 31 de desembre de 1994, per als hospitals publics
0 privats sense afany de lucre amb un concert estable amb el sistema sanitari

Quadre 12. Activitat d’atencié a malalts aguts en UBA (XHUP)

UBA 1993 1994 1995 1996 1997
Estades 4.946.014 4.908.610 4.943.221 4.967.050 5.005.902
Ambulatories 3.016.128 3.202.733 3.314.507 3.521.927 3.965.701
Protesis 257.474 263.506 274.354 279.890 288.736
Programes especials 866.503 1.122.222 1.215.097 1.309.031 1.242.542
Altres UBA 176.629 144.159 178.944 210.207 386.878
Total 9.262.748 9.641.230 9.926.123 10.288.105 10.889.759
En unitats.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Estades -0,76 0,70 0,48 0,78 1,21
Ambulatories 5,83 3,37 5,89 11,19 31,48
Protesis 2,29 3,95 1,98 3,06 12,14
Programes especials 22,79 7,64 7,18 -5,35 43,40
Altres UBA -22,52 19,44 14,87 45,67 119,03
Total 3,93 2,87 3,52 5,52 17,57
Total a ¢/ SCS 3,80 2,94 8,65 6,02 18,15
En percentatge de variacio.

1993 1994 1995 1996 1997
Estades 53,40 50,91 49,80 48,28 45,97
Ambulatories 32,56 33,22 33,39 34,23 36,42
Protesis 2,78 2,73 2,76 2,72 2,65
Programes especials 9,35 11,64 12,24 12,72 11,41
Altres UBA 1,91 1,50 1,80 2,04 3,55
Total 100,00 100,00 100,00 100,00 100,00

En percentatge.
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Quadre 13. Resultats economics (XHUP)

public, d’acord amb la disposicié addicional aprovada a la Llei de pressupostos
generals de I'Estat per a I'exercici de 1995.

1994-1995: El deficit es manté practicament estancat — —10.383 milions
de pessetes—, com a consequéencia del creixement paral-lel de les despeses
i dels ingressos —5,95% i 5,44%, respectivament. Tanmateix, els resultats
d’explotacié empitjoren en uns 1.995 milions de pessetes, que es veuen com-
pensats per l'increment dels resultats extraordinaris.

1995-1996: Un increment de les despeses del 5,25%, al voltant de quasi mig
punt percentual per sobre dels ingressos, la qual cosa comporta que el déficit
se situi en 13.436 milions de pessetes I'any 1996. En aquests sentit, mal-
grat 'augment relativament moderat de les despeses de personal, 3,43%, el
conjunt de les despeses creix per sobre dels ingressos a causa de I'increment
del cost de nous tractaments i de I'externalitzacié de serveis. S’ha de tenir en
compte que en aquest periode també augmenten significativament les des-
peses extraordinaries, originades sobretot per reordenacions en el sector, de
manera que, malgrat que es continuen obtenint uns resultats extraordinaris
positius, aquests disminueixen considerablement.

1993 1994 1995 1996 1997
Resultat net exercici (18.295) 9.986) (10.383) (13.436) (9.908)
Resultat explotacio (14.213) (9.614) (11.609) (13.525) (10.786)
Resultat financer (2.331) (1.808) (1.604) (1.560) (1.535)
Resultat extraordinari (1.734) 1.481 2.862 1.741 2.462
En milions de pessetes.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Resultat net exercici 45,42 (3,98) (29,40) 26,26 45,84
Resultat explotacio 32,36 (20,75) (16,50) 20,25 24,11
Resultat financer 22,44 11,28 2,74 1,60 34,15
Resultat extraordinari 185,41 93,25 (39,17) 41,41 241,98

En percentatge de variacio.

1. Els resultats nets de I'exercici son després de descomptar-hi els impostos que, de manera consecutiva, per als diferents anys, han estat de 17, 45, 32, 93 i 51 milions de

pessetes, respectivament.

Milions de pessetes

Grafic 4. Evolucio del resultat
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LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

Quadre 14. Evolucio dels ingressos i de les despeses d’explotacio (XHUP)

1993 1994 1995 1996 1997
Ingressos d’explotacio 274.306 282.867 298.260 312.620 327.008
Despeses d’explotacié 288.519 292.481 309.869 326.145 337.924
Personal 191.869 191.929 201.435 208.352 210.090
Personal+Treballs de tercers 212.377 213.372 224.333 233.546 236.186
En milions de pessetes.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Ingressos d’explotacid 3,12 5,44 4,81 4,60 19,21
Despeses d’explotacio 1,37 5,95 5,25 3,61 17,12
Personal 0,03 4,95 3,43 0,83 9,50
Personal +Treballs de tercers 0,47 5,14 4,11 1,13 11,21

En percentatge de variacio.

Analisi de la rendibilitat

Grafic 5. Evolucio de la variacio dels ingressos i de les despeses d’explotacio
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e 1996-1997: Reduccid del deficit en 3.528 milions, amb una evolucié de les
perdues anuals de —13.436 a —9.908 milions de pessetes. D’aquesta reduccid
global del déficit, 2.739 milions de pessetes provenen de I'explotacid, conse-
glencia de la practica congelacié de les despeses de personal per I'aplicacié de
les politiques de reordenacié del sector, que, acompanyada de I'increment dels
ingressos del 4,60%, compensen els increments superiors de despeses, fona-
mentalment la partida de farmacia, que es produeixen en aquest periode.

La rendibilitat financera (ROE) dels centres de la mostra objecte d’aquest es-
tudi, tot i que és negativa entre 1993 i 1997, presenta una evoluci6 favorable
practicament durant tot el periode, amb un guany de quasi 22 punts al llarg
dels cinc anys.

Aixi mateix, la rendibilitat economica o dels actius (ROIl) millora en 2,6 i 1,61
punts, els anys 1994 i 1997, i disminueix lleugerament els anys 1995 i 1996, a
raé de 0,6 i 0,3 punts, ambdds casos respectivament. La millora de la primera
i de I'Gltima part del periode d’estudi és conseqiéncia de I'augment del marge
o la rendibilitat dels ingressos, que passa de —5,1%, I'any 1993, a —3,3%, 'any
1994, ide -4,21, I'any 1996, a —-2,98, I'any 1997, acompanyats d’un increment
de la rotaci6é de I'actiu més significativa el darrer any. Per contra, les lleugeres
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Composicio dels ingressos
i de les despeses d’explotacio

Quadre 15. Ratios de rendibilitat (XHUP)

disminucions de la rendibilitat economica dels anys 1995 i 1996 s6n degudes a
I'empitjorament del marge i a la disminucio, I'any 1996, de la rotacié de I'actiu
motivada, en part, per I'actualitzacié d’actius (quadre 15 i grafic 6).

Aixi, considerant tot el periode 1993-1997, les rendibilitats, tant d’ingressos com
financera i economica, milloren en 2,12, 21,9 i 3,38 punts percentuals, respec-
tivament.

Els ingressos i les despeses d'explotacid representen el 98% del total. Consi-
derant tot el periode 1993-1997, s’observa que el creixement dels ingressos
—19,21%— ha estat superior al de les despeses —17,12%—, perd el compor-
tament d’aquestes partides considerant cadascun dels periodes intermedis entre
1993 i 1997 ha estat diferent.

a) Amb relacié a la composicié dels ingressos d’explotacié (quadre 16 i grafic 7),
cal destacar el seglient:

— Els ingressos per prestacié de serveis assistencials constitueixen el 93% dels in-
gressos d’'explotacid. D’aquesta partida, el 94% correspon a prestacié de serveis
per compte de I'SCS, i el 6% restant, per compte d’altres clients. El percentatge
de participacié de I’'SCS presenta uns lleugers increments els anys 1994 i 1997,
i es manté practicament constant la resta d’anys.

— Les subvencions a I'explotacié representen el 5% dels ingressos d’explotacio,
amb una disminuci6 del seu pes relatiu en 6,2 punts percentuals durant el perio-
de 1993-1997, que passa de I'11,5% al 5,3%.

1993 1994 1995 1996 1997
Ingressos -5,10 -3,30 -3,80 -4,21 -2,98
Economica -7,80 -5,20 -5,80 -6,03 -4,42
Rotacié actiu 1,32 1,35 1,35 1,28 1,36
Financera -39,00 -21,40 -17,80 -20,39 -17,02
En percentatge.
94-93 95-94 96-95 97-96 Variacié 97/93
Ingressos 1,80 -0,50 -0,41 1,23 2,12
Economica 2,60 -0,60 -0,23 1,61 3,38
Rotacié actiu 0,03 -0,01 -0,06 0,08 0,04
Financera 17,60 3,60 -2,59 3,37 21,98

En percentatge de variacio.

Grafic 6. Analisi de la rendibilitat i rotacio de I'actiu
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Quadre 16. Ingressos d’explotacié (XHUP)

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

b) Amb relacié a la composicié de les despeses d’explotacié (quadre 17 i grafic
8), cal assenyalar el seglient:

— Les despeses de personal representen el 62% del total de les despeses
d’explotacio, i, per tant, sén la partida més significativa. Quant a la variacié en
termes absoluts, s’observa que després de la congelacié de les remuneracions de
I'any 1994, la despesa de personal creix un 4,95% i un 3,43% els anys 1995 i
1996, respectivament, mentre que I'GItim any el creixement torna a ser inferior a
I’1%, consequiencia de I'efecte de les politiques de reordenacié del sector.

1993 1994 1995 1996 1997
Prestaci6 de serveis assistencials 239.690 252.067 270.941 286.546 305.661
* Servei Catala de la Salut 221.819 234.693 252.104 266.504 286.021
* Altres prestacions de serveis 17.871 17.374 18.837 20.042 19.640
Subvencions 31.582 27.809 23.943 22.218 17.365
Altres ingressos d’explotacié 3.034 2.991 3.376 3.856 3.982
Total ingressos d’explotacio 274.306 282.867 298.260 312.620 327.008
En milions de pessetes.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variaci6 97/93
Prestacié de serveis assistencials 5,16 7,49 5,76 6,67 27,52
* Servei Catala de la Salut 5,80 7,42 5,71 7,32 28,94
* Altres prestacions de serveis -2,78 8,42 6,40 -2,01 9,90
Subvencions -11,95 -13,90 -7,20 -21,84 -45,02
Altres -1,42 12,87 14,22 3,27 31,25
Total ingressos d’explotacio 3,12 5,44 4,81 4,60 19,21
En percentatge de variacio.

1993 1994 1995 1996 1997
Prestacié de serveis assistencials 87,38 89,11 90,84 91,66 93,47
* Servei Catala de la Salut 80,87 82,97 84,52 85,25 87,47
* Altres prestacions de serveis 6,51 6,14 6,32 6,41 6,01
Subvencions 11,51 9,83 8,03 7,11 5,31
Altres 1,11 1,06 1,13 1,23 1,22

En percentatge.

Grafic 7. Composicio dels ingressos d’explotacio. Any 1997
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— Les altres partides més importants sén els consums, els treballs de tercers i els
serveis exteriors, que representen, respecte al total de despeses d’explotacio, el
20,1%, el 7,7% i el 5,4%, respectivament.

Durant el periode 1993-1997 no es produeixen canvis significatius en la com-
posicié de les despeses, a excepcioé d’'un augment del pes relatiu dels consums i
dels treballs realitzats per tercers, de 3,2 i 0,6 punts, respectivament. El primer
cas és consequéencia dels increments progressius de la partida de farmacia, molt
superior als increments de la resta de despeses, i, en el segon cas, és a causa de

Quadre 17. Evolucio de les despeses d’explotacio (XHUP)

1993 1994 1995 1996 1997
Personal 191.869 191.929 201.435 208.352 210.090
Consums 48.614 50.597 54.928 59.634 67.886
Treballs realitzats per tercers 20.508 21.443 22.898 25.194 26.096
Serveis exteriors 15.080 16.038 17.048 17.648 18.245
Altres 12.448 12.474 13.560 15.317 15.607
Total despeses d’explotacio 288.519 292.481 309.869 326.145 337.924
En milions de pessetes.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variaci6 97/93
Personal 0,03 4,95 3,43 0,83 9,50
Consums 4,08 8,56 8,57 13,84 39,64
Treballs realitzats per tercers 4,56 6,79 10,03 3,58 27,25
Serveis exteriors 6,35 6,30 3,52 3,38 20,99
Altres 0,21 8,71 12,96 1,89 25,38
Total despeses d’explotacio 1,37 5,95 5,25 3,61 17,12
En percentatge de variacio.

1993 1994 1995 1996 1997
Personal 66,50 65,62 65,01 63,88 62,17
Consums 16,85 17,30 17,73 18,28 20,09
Treballs realitzats per tercers 7,11 7,33 7,39 7,72 7,72
Serveis exteriors 5,23 5,48 5,50 5,41 5,40
Altres 4,31 4,26 4,38 4,70 4,62

En percentatge.

Grafic 8. Composicio de les despesses d’explotacié. Any 1997
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Ingrés, cost i marge per UBA

Autofinancament

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

I'externalitzacié en alguns hospitals dels serveis de bugaderia i catering els anys
1994 i 1995, respectivament. Les variacions produides en aquestes partides,
superiors a la despesa de personal, han fet que el pes d’aquesta darrera amb
relacié al conjunt de despeses presentés una reduccié de 4,3 punts en tot el
periode: passa del 66,5% I'any 1993, al 62,2% I'any 1997.

Lingrés mitja d’explotacié per UBA, incloses les subvencions d’explotacio, és de
30.029 pessetes a I'any 1997. D’altra banda, les despeses d’explotacié per UBA
sén de 31.031 pessetes, la qual cosa implica un marge negatiu de 1.002 pes-
setes, que representa el 3,34% dels ingressos d’explotacié. Levolucié del marge
d’explotacié per UBA durant tot el periode 1993-1997 presenta una millora sig-
nificativa, amb una reduccié del marge negatiu del 34,66% (quadre 18).

Aixi, I'evolucié d’aquestes dades durant el periode 1993-1997 és paral-lela a
les dades comentades anteriorment sobre els resultats agregats en termes ab-
soluts:

e 1993-1994: El cost mitja per UBA es redueix en un -2,6% per la comentada
quasi congelacié de despeses en el sector, fet que, conjuntament amb un es-
tancament de l'ingrés mitja per UBA, —0,93%, comporta una millora del déficit
en un 35%, que passa de —1.534 pessetes a —998 pessetes per UBA.

e 1994-1995: El cost mitja per UBA s’incrementa en un 2,9%, lleugerament
per sobre de I'ingrés mitja per UBA, 2,4%, que ocasiona que el marge negatiu
unitari s'incrementi en un 17,3%, i se situi en —1.170 pessetes per UBA.

e 1995-1996: Continua la tendéncia del periode anterior. Lingrés mitja per UBA
s’incrementa en un 1,1% i el cost mitja per UBA en un 1,5%. Com a conse-
guencia, el déficit unitari augmenta en un 12,4% i passa a ser de -1.315
pessetes per UBA.

¢ 1996-1997: Canvia la tendéncia del periode anterior. El cost unitari per UBA
disminueix en un —2,1%, a un ritme superior a 'ingrés unitari per UBA, —1,2%.
Com a conseqliéncia, disminueix el déficit unitari en 23,8%, que passa a ser
de —1.002 pessetes per UBA.

Els recursos generats pels centres de la XHUP coincideixen amb I'autofinangament,
considerat aquest com el resultat de I'any més la dotacié a I'amortitzacié i les
variacions a les provisions de I'any.

Els recursos generats presenten una millora considerable durant el periode 1993-
1997. El volum d’aquests passa de —7.395 milions de pessetes, I'any 1993, a
3.117 milions de pessetes, I'any 1997, amb valors positius els anys 1994 i 1995
i amb un valor lleugerament negatiu I'any 1996.

Quadre 18. Ingrés, cost i marge per UBA (XHUP)

1993 1994 1995 1996 1997
Ingrés d’explotacié per UBA 29.614 29.339 30.048 30.387 30.029
Cost per UBA 31.148 30.337 31.218 31.701 31.031
Marge per UBA -1.534 -998 -1.170 -1.315 -1.002
Marge UBA % ingressat -5,18 -3,40 -3,89 -4,33 -3,34
En pessetes.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Ingrés d’explotacié per UBA -0,93 2,42 1,13 -1,18 1,40
Cost per UBA -2,60 2,90 1,55 -2,11 -0,37
Marge per UBA 34,97 -17,27 -12,36 23,75 34,66

En percentatge de variacié.
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9.4 Evolucio de la situacio
patrimonial

Equilibri entre les masses
patrimonials

Si es corregeix I'autofinangament incloent-hi les subvencions de capital traspas-
sades, per tal d’analitzar la capacitat financera dels centres amb independéncia
que els recursos generats hagin estat pel propi finangament o pel finangament
extraordinari de subvencions de capital, la capacitat financera dels centres se si-
tua, 'any 1997, en 5.342 milions de pessetes, que representa I'1,63% del valor
de la produccio (grafic 9).

Grafic 9. Evolucio de I'autofinangament i de la capacitat
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Lanalisi de la situacidé patrimonial es basa en la mostra de centres, sense in-
cloure-hi els centres de I'lICS, ja que aquests no tenen autonomia financera i,
per tant, no sén directament comparables amb la resta de centres que integren
la XHUR,

Les caracteristiques principals de I'estructura de balang dels centres de la mostra
objecte d’aquest estudi, sense incloure-hi I'ICS (quadres 19 i 20 i grafics 10 al
13), son les seglients:

a) El pes de I'actiu fix és de quasi el 56% I'any 1997, amb poques variacions fins
a I'any 1995 i amb lleugeres pérdues del seu pes especific els darrers anys.
Les disminucions dels anys 1996 i 1997 sén de 1,25 i 2 punts percentuals,
respectivament.

b) Una ratio de I'endeutament del 79,1%, I'any 1997, amb una evolucié positiva
practicament durant tot el periode 1993-1997, que suposa una disminucié
de 6 punts percentuals. Al mateix temps, la qualitat del deute se situa, I'any
1997, al voltant del 47,4%, la qual cosa implica una millora significativa de
16 punts amb relacié a I'any 1993, com a consequéncia, principalment, del
traspas de deute amb la Seguretat Social, de curt a llarg termini.

¢) Lautonomia financera dels centres se situa, per a I'any 1997, al 26,9% durant
tot el periode, que augmenta significativament amb relacié a I'any 1993 en
9,4 punts percentuals. No es pot considerar un percentatge massa elevat, en-
cara que tampoc és possible establir un coeficient que determini el valor optim
d’aquesta ratio; aixi, les empreses amb gran estabilitat, amb forta participacié
de I'Estat i sense expectatives importants de canvis, presenten unes garanties
de seguretat superiors que les empreses sotmeses a grans canvis estructurals
i a una elevada competéncia de mercat.
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Grafic 10. Equilibri patrimonial (XHUP sense ICS)
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Quadre 19. Fons de maniobra (XHUP sense ICS)
1993 1994 1995 1996 1997
Fons de maniobra (20.212) 9.601 8.594 10.105 13.850

En milions de pessetes.

d) Els valors del coeficient de garantia i de la ratio de solvencia sén del 124,2%
i del 126,5% per a I'any 1997, i augmenten durant tot el periode en 7,3 i 9
punts, respectivament. Quant a la seva evolucid, s'observa que, després del
lleuger empitjorament de I'any 1994, es produeixen millores significatives els
anys 1995 i 1996, i una moderada disminucié I'any 1997.

e) La liquiditat presenta també una evolucié favorable; aixi, I'any 1994, aquesta
passa a ser superior al 100%, i se situa al final del periode en 117,8%, la qual
cosa implica un augment durant tot el periode de 41 punts percentuals. La
mateixa evolucié s’observa en el fons de maniobra, que passa a ser positiu
I'any 1994 i, malgrat que continua essent positiu I'any 1995, I'import d’aquest
disminueix, tot i que es recupera significativament I'any 1996, i continua aug-
mentant I'any 1997, fins que se situa en 13.850 milions de pessetes.

Quadre 20. Ratios d’estructura i de finangament (XHUP sense ICS)

Ratios 1993 1994 1995 1996 1997
Endeutament 85,1 85,8 81,6 78,4 79,1
Qualitat del deute 63,6 41,1 44,1 47,4 47,4
Autonomia financera 17,5 16,6 22,5 27,5 26,9
Coeficient de garantia 116,9 115,8 121,6 126,3 124,2
Solvéncia 117,5 116,6 122,5 127,5 126,5
Liquiditat 76,7 116,3 113,5 113,1 117,8
Disponibilitat 3,0 6,7 4,9 2,9 3,2
Evolucié de les ratios 94-93 95-94 96-95 97-96 Variaci6 97/93
Endeutament 0,70 4,20 -3,16 0,62 -6,04
Qualitat del deute -22,50 3,00 3,34 -0,08 -16,24
Autonomia financera -0,90 5,90 5,04 -0,67 9,37
Coeficient de garantia -1,10 5,80 4,72 -2,14 7,28
Solvéncia -0,90 5,90 4,99 -1,00 8,99
Liquiditat 39,60 -2,80 -0,43 4,68 41,05

Disponibilitat 3,70 -1,80 -2,00 0,29 0,19
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Grafic 11. Evolucio del fons de maniobra
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Grafic 12. Evolucio de I'endeutament i de la qualitat del deute (XHUP sense ICS)
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Grafic 13. Evolucio de la liquiditat i de la solvéncia (XHUP sense ICS)
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Durant el periode analitzat, els centres milloren la ratio d’endeutament en 6 punts
percentuals. Després que es manté practicament constant I'any 1994, aquesta
ratio disminueix progressivament els dos anys seglents: 4,2 punts I'any 1995 i
3,2 punts I'any 1996. A continuacié hi ha un augment moderat, I'any 1997, de
0,7 punts, fins que se situa al 79,1%. Com ja s’ha comentat, la raé de no inclou-
re els centres de I'ICS en l'analisi de I'endeutament és que aquests centres no
tenen accés directe a operacions d’endeutament financer.
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Quant a la qualitat del deute, s’observa una millora significativa en el periode
1993-1997, amb una disminucié del pes de I'endeutament a curt termini de 16
punts percentuals. El deute a curt termini es redueix durant aquest periode en
8.766 milions de pessetes, i passa a representar del 63,58% del total del deute,
I'any 1993, al 47,36%, I'any 1997 (quadre 21 i grafic 14).

Amb relacié a la composicié de I'endeutament (quadre 22 i grafic 15) s’observa
el seglient:

a) El principal creditor dels centres de la mostra és I’Administracié publica, que
representa el 45% del total del deute, I'any 1997, que correspon principal-
ment a la Seguretat Social.

b) El segon grup de creditors de més importancia relativa sobre el deute sén els
proveidors i creditors comercials. Després d’una disminucié progressiva, fins a
I'any 1995, del deute, aquest canvia la tendéencia i presenta lleugers augments
durant els anys seglents, fins que se situa, I'any 1997, al voltant del 21%.

¢) Les entitats financeres de credit representen practicament el 20% del total de
I'endeutament de I'any 1997, i tenen tendéncia a augmentar lleugerament
durant tot el periode, excepte I'any 1996, en qué augmenta el seu pes de
forma més significativa.

Cal tornar a recordar que la Seguretat Social ha estat una de les fonts de finanga-
ment dels centres hospitalaris de la XHUP, fins que, en la Llei de pressupostos
generals de I'Estat per a I'exercici de 1995, s’aprova una disposicié addicional se-
gons la qual es concedia una moratoria de deu anys sense interessos i amb tres
anys de caréncia per al pagament dels deutes amb la Seguretat Social existents
a 31 de desembre de 1994. Aquesta disposicié també va establir la condonacié
dels recarrecs i dels interessos que hi pogués haver sobre aquest deute per als
hospitals publics o privats sense afany de lucre amb un concert estable amb el
sistema sanitari public.

Lefecte d’aquesta disposicié sobre la situacié economicofinancera dels centres
ha estat doble. D’'una banda, es produeix una reclassificacié del deute amb la

Quadre 21. Evolucio de I'endeutament a llarg i a curt termini (XHUP sense ICS)

1993 % 1994 % 1995 % 1996 % 1997 %
Total endeutament 136.483 143.562 144.535 162.185 164.735
Deute a llarg termini 49.701 36,42 84.626 58,95 80.840 55,93 85.241 52,56 86.719 52,64
Deute a curt termini 86.782 63,58 58.936 41,05 63.695 44,07 76.944 47,44 78.016 47,36

En milions de pessetes i en percentatge.

Grafic 14. Evolucio de I’endeutament a curt i a llarg termini (XHUP sense ICS)
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Quadre 22. Composicié de I’endeutament (XHUP sense ICS)

Deute 1993 1994 1995 1996 1997
Entitats de crédit 12,75 13,30 13,91 18,70 19,83
Empreses del grup 4,07 1,63 1,69 2,23 2,88
Proveidors i creditors 19,86 18,97 18,62 19,17 21,10
Administracions publiques 51,71 55,28 52,92 47,44 45,26
Altres creditors 11,62 10,82 12,87 12,46 10,92
En percentatge.
Deute a llarg termini 1993 1994 1995 1996 1997
Entitats de credit 19,73 12,39 12,56 15,81 14,02
Empreses del grup 3,21 0,90 1,52 2,06 3,11
Administracions publiques 63,43 78,94 79,06 76,06 76,05
Altres creditors 13,64 7,77 6,87 6,06 6,82
En percentatge.
Deute a curt termini 1993 1994 1995 1996 1997
Entitats de credit 8,76 14,61 15,62 21,89 26,28
Empreses del grup 4,56 2,68 1,90 2,43 2,63
Proveidors i creditors 31,23 46,20 42,24 40,41 44,56
Administracions publiques 44,99 21,30 19,75 15,73 11,05
Altres creditors 10,46 15,21 20,48 75,68 15,48
En percentatge.
Grafic 15. Evolucio de la composicié de I'endeutament (XHUP sense ICS)
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Seguretat Social dels centres sanitaris, que passa de curt a llarg termini, i aixi es
millora la qualitat del deute i la liquiditat del sector. En aquest sentit, cal esmen-
tar que, del total del deute a curt termini, I'any 1993, el 40% corresponia a la
Seguretat Social, mentre que, I'any 1997, passa a ser només el 6%. De I'altra
banda, es redueix el volum del deute al voltant de 15.000 milions per I'efecte de
la condonacié d’interessos i recarrecs, cosa que repercuteix favorablement en els
resultats dels centres, sobretot durant el periode 1994-1996.

Durant el periode 1993-1997 els recursos obtinguts a llarg termini per al mante-
niment de I'estructura fixa dels centres disminueixen d’any en any, a excepcio de
I'any 1994, conseqléncia de I'entorn restrictiu general que afecta els recursos
destinats al finangament d’inversions publiques. Aixi, els recursos obtinguts a llarg
termini pels centres de la mostra passen de ser 30.844 milions de pessetes,
I'any 1993, a 17.985 milions de pessetes, I'any 1997 (quadre 23).
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Els principals fons de recursos durant el periode analitzat sén les aportacions per a
ampliacié de capital o de patrimoni o per compensar les péerdues, I'endeutament
a llarg termini i les subvencions de capital. Les operacions corrents van generar
recursos a partir de I'any 1994, amb I'excepcié de I'any 1996, fet que indicava
una tendéncia favorable del sector a generar un cash-flow d’explotacié positiu.
Lany 1997 es generen recursos per valor de 1.770 milions de pessetes, que,
amb relaci6 a I'any 1993, significa una millora de 3.154 milions de pessetes.

Quadre 23. Estat d’origen i aplicacio de fons (XHUP)

Aplicacions 1993 1994 1995 1996 1997 Origens 1993 1994 1995 1996 1997
Recursos aplicats de Recursos procedents
les operacions 7.752 - - 1.384 - de les operacions - 380 169 - 1.770
Adquisicions Aportacions
d’'immobilitzat 18.419 16.597 20.893 14.226 12.167 a fons propis 17.013 10.310 14.377 8.078 4.294
Cancel-lacions/ Ingressos
Traspas a curt a distribuir en
termini de deutes 8.180 8.826 3.638 5.522 4.774 diversos exercicis 3.860 3.949 3.032 2261 2.515
Reduccions de capi- Deutes a llarg
tal/Patrimoni i altres 655 3.657 945 1915 3.877 termini 9.013 23.637 4.699 10.024 8.068
Alienacio
d’immobilitzat i
altres 958 1.024 1.425 1.033 1.338
Total aplicacions 35.006 29.080 25.476 23.047 20.818 Total origens 30.844 39.300 23.702 21.396 17.985
Augment de capital Disminuci6 de
circulant 10.221 capital circulant 4.162 1.774 1.651 2.833
En milions de pessetes.
Aplicacions 1993 1994 1995 1996 1997 Origens 1993 1994 1995 1996 1997
Recursos aplicats de Recursos procedents
les operacions 22,14 0 0 6,01 0 de les operacions - 0,97 0,66 - 8,50
Adquisicions Aportacions
d’'immobilitzat 52,62 42,23 82,01 61,73 58,44 a fons propis 48,60 26,23 56,43 35,05 20,63
Cancel-lacions/
Traspas a curt Ingressos a distribuir
termini de deutes 23,37 22,46 14,28 23,96 22,93 en diversos exercicis 11,03 10,05 11,90 9,81 12,08
Reduccions capital/ Deutes
Patrimoni i altres 1,87 9,31 3,71 8,31 18,62 a llarg termini 25,75 60,15 18,44 43,49 38,75
Alienacio d'immo-
bilitzat i altres 2,74 2,61 5,59 4,48 6,43
Total aplicacions 100,00 73,99 100,00 100,00 100,00 Total origens 88,11 100,00 93,04 92,84 86,39
Augment de Disminuci6 de
capital circulant 0,00 26,01 0,00 0,00 0,00 capital circulant 11,89 6,96 7,16 13,61

En percentatge.

El volum dels principals fons de recursos —origens— (grafics 161 17) i el seu pes
relatiu varia durant aquest periode:

a) Lendeutament a llarg termini, I'any 1997, representa el principal fons de re-
cursos, equivalent a 8.068 milions de pessetes. D’aquest, el 51% correspon a
I’Administracié publica, practicament organismes de la Seguretat Social, men-
tre que les entitats de credit representen només el 21%. Levoluci6 del pes de
I'endeutament a llarg termini sobre el total dels origens ha anat oscil-lant, amb
una tendéncia a moderar-se.

b) Les aportacions a fons propis representen el 21% del total del origens de recur-
s0s, que, en termes absoluts, signifiquen 4.294 milions de pessetes, la qual
cosa implica una disminucié del seu pes de 28 punts percentuals amb relacié
a I'any 1993. Quant a I'evolucié del seu pes amb relacié al total d’origens,
també ha anat oscil-lant, encara que en sentit complementari a I'endeutament
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Grafic 16. Evolucio dels origens de fons (XHUP)
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Grafic 17. Recursos procedents de les operacions (XHUP)
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a llarg termini, malgrat que, I'Gltim any, les aportacions de fons propis perderen
pes davant dels recursos generats.

¢) Les subvencions de capital presenten un pes especific sobre els origens de
recursos amb poques variacions durant el periode 1993-1997: se situen al
12% dels recursos originats el darrer any, que, en termes absoluts, representa
2.515 milions de pessetes.

d) Els recursos generats per les operacions corrents —entés com el cash-flow
d’explotacid, obtingut agregant al resultat de I'exercici totes les carregues i els
abonaments a resultats que no han tingut incidencia en el fons de maniobra o
el capital circulant— passen a ser lleugerament negatius I'lany 1996, després
de presentar valors positius els anys 1994 i 1995, per tornar a recuperar-se
significativament I'any 1997, i passen a representar el 8,5% dels origens de
fons, que, en termes absoluts, signifiquen 1.770 milions de pessetes.

Les destinacions —aplicacions— (quadre 23 i grafics 18 i 19) d’aquests recursos
han estat les seglents:

a) Les adquisicions d’immobilitzat —inversions— han estat de 12.167 milions de
pessetes I'any 1997, que significa una disminucié respecte a I'any 1993 del
34%. Durant el periode 1993-1997 el pes de les adquisicions d'immobilitzat
en I'aplicaci6 de recursos presenta variacions oscil-lants, amb un augment
significatiu I'any 1995, que passa a representar el 82% del total d’aplicacions,
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Grafic 18. Evolucio de I'aplicacio de fons (XHUP)
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Grafic 19. Aplicacions de fons (XHUP)
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i disminueix els dos anys seglients, fins a situar-se al 58,4% I'any 1997. El
92,6% de les inversions correspon a immobilitzat material —11.268 milions
de pessetes—, la major part en edificis, instal-lacions, i equipament i aparells
medicoassistencials. Les inversions en aplicacions informatiques i béns en
arrendament financer representen el 5,95% de les adquisicions d’immobilitzat,
és a dir, 723 milions de pessetes.

b) Practicament durant el periode 1993-1997 s’han aplicat el 23% dels recursos
a cancel-lar o a traspassar a curt termini deutes a llarg termini —que equivalen
a 4.774 milions de pessetes I'any 1997—, especialment amb les entitats de
credit i amb I’Administracié publica, a excepcié de I'any 1994, que represen-
ten només el 14% de les aplicacions de recursos.

Fins a I'any 1996, el valor de la inversié neta acumulada per UBA, sense inclou-
re-hi els terrenys, augmenta: passa de 11.673 pessetes per UBA, I'any 1993,
a 12.566 pessetes per UBA I'any 1996. Lany 1997 es produeix una disminucié
fins a situar-se a 11.505 pessetes per UBA.

Tanmateix, tot i que la xifra absoluta creix, és a dir, el valor de I'adquisicié de nou
immobilitzat supera I'import de les dotacions a les amortitzacions i les baixes
d’inventari, es manifesta una desacceleracié dels recursos anuals destinats a in-
versiod, que passen de 18.419 milions de pessetes, I'any 1993, a 12.167 milions
de pessetes, I'any 1997.
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9.5 El valor afegit brut creat Lany 1997 el valor de la producci6 generada pels centres de la mostra se situa

pels centres de la XHUP en 327.008 milions de pessetes i I'estimacio del valor afegit brut (VAB) ha estat
de 213.285 milions de pessetes, que representa el 65,2% sobre el valor de la
produccié generada (quadre 24).

Durant el periode 1993-1997 s’incrementa tant el valor de la produccié genera-
da com el valor afegit. El ritme de creixement del valor afegit és inferior al del valor
de la produccid, la qual cosa implica que es destinen menys recursos a cobrir el
cost dels factors interns i de financament, que passen de representar el 108,7%
del valor afegit, I'any 1993, al 105,5%, I'any 1997.

D’altra banda, un creixement de la produccié superior al creixement del VAB
indica que han augmentat les necessitats d’inputs intermedis per produir una
unitat d’output final. En efecte, I'any 1993, cada unitat produida requeria 0,3106
pessetes d’inputs intermedis, mentre que el 1997 aquest requeriment havia aug-
mentat fins a 0,3478 pessetes.

Aquests resultats permeten concloure que la tecnificacié progressiva del sec-
tor sanitari en els darrers anys ha comportat un increment paral-lel i significa-
tiu dels requeriments d’inputs intermedis. D’aquesta manera s’enforteix la seva
interrelacié amb la resta d’activitats econdmiques i es genera una capacitat
d’arrossegament superior.

La sanitat és un sector productiu que contribueix al creixement economic del
pais i que indueix a altres activitats economiques mitjangant la seva relacié amb
diversos sectors d’activitat. En conjunt, hi destaquen dos sectors amb una gran
interrelacié amb la sanitat: el sector quimic —i, dintre d’aquest, el farmaceéutic—
i el de material d’oficina i els instruments de precisio, que inclou tot el material
medic hospitalari; encara que amb una importancia menor, perd també significa-
tiva, apareixen els queviures i les begudes, el consum energetic i els lloguers.

En concret, la sanitat t¢ un conjunt d’inputs intermedis o una interrelacié amb
la resta d’activitats econdmiques superior a altres serveis tradicionals, com el
comerg, el correu i les telecomunicacions, el sector financer, el conjunt de les
administracions publiques, I'ensenyament i altres serveis no classificats.

Quadre 24. Evolucio del valor de la produccio i del valor afegit (XHUP)

1993 1994 1995 1996 1997
Valor de la produccié 274.306 282.867 298.260 312.620 327.008
— Consums 48.614 50.597 54.928 59.634 67.887
— Despeses externes 36.597 38.056 40.781 43.927 45.836
= Valor afegit brut 189.095 194.214 202.551 209.059 213.285
Cost dels factors interns
i del finangament 205.472 205.350 215.768 223.335 225.055
En milions de pessetes.
Valor afegit / Valor de la produccié 68,94 68,66 67,91 66,87 65,22
Cost factors interns / Valor afegit 108,66 105,73 106,53 106,83 105,52
Cost factors externs / Valor produccio 31,06 31,34 32,09 33,13 34,78
En percentatge.

94/93 95/94 96/95 97/96 Variacié 97/93
Valor de la produccié 3,12 5,44 4,81 4,60 19,21
— Consums 4,08 8,56 8,57 13,84 39,64
— Despeses externes 3,99 7,16 7,71 4,35 25,25
= Valor afegit brut 2,71 4,29 3,21 2,02 12,79
Cost dels factors interns
i del finangament -0,06 5,07 3,51 0,77 9,63

En percentatge de variacio.
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Les compres de I'any 1997 representen el 21% del valor de la produccid i es
materialitzen en unes activitats concretes. Dins del sector industrial destaquen
les compres al sector farmaceéutic i al d’'instrumental i material sanitari, que repre-
senten el 42% i el 44,4% del total, que, en termes absoluts, signifiquen 28.819 i
30.449 milions de pessetes, ambdds casos respectivament (quadre 25).

La interrelacié amb la resta del sector terciari, i, més concretament, amb els ser-
veis a les empreses, és d’una importancia considerable a causa de la progressiva
externalitzacié de serveis que s’ha produit. La millora de I'assisténcia sanitaria i
la sofisticacié dels serveis prestats han fet que s’introdueixin al procés productiu
d’un hospital serveis que, tot i essent aliens al producte sanitari principal, hi s6n
indispensables. Aixi, a més dels serveis d’hostaleria, sé n’han desenvolupat altres
com el de manteniment, I'electromedicina, etc., que s’han incorporat a I’hospital
i han adquirit entitat propia.

Lany 1997 els treballs realitzats per altres empreses i els serveis exteriors repre-
senten el 13,56% del valor de la produccié, que, en termes absoluts, correspo-
nen a 44.341 milions de pessetes. Lexternalitzacidé no es déna només als serveis
més tradicionals, com poden ser els relacionats amb I’hostaleria —alimentacid,
bugaderia i neteja—, sind que, cada vegada més, es produeix una externalitzacié
creixent dels serveis clinics —diagnostic per la imatge, laboratori, rehabilitacié— i

Quadre 25. Valor de la produccio i valor afegit. 1997 (XHUP)

1997 %

VALOR DE LA PRODUCCIO 327.008 100,00
Compres de productes farmaceutics 28.819 8,81
Compres de material sanitari 30.449 9,31
Compres d’altres aprovisionaments 9.291 2,84
Variacio d’existéncies (672) (0,21)
Treballs realitzats per altres empreses 26.096 7,98
Serveis d’alimentacio 3.277 1,00
Serveis de bugaderia 1.868 0,57
Serveis de neteja 7.964 2,44
Serveis de seguretat 1.051 0,32
Altres treballs o serveis 11.936 3,65
Metges consultors 3.185 0,97
Diagnostic per la imatge 641 0,20
Laboratori 2.444 0,75
Rehabilitacio 102 0,03
Transport sanitari 156 0,05
Serveis docents 158 0,05
Altres 5.250 1,61
Serveis exteriors 18.245 5,568
Despeses d’R+D amb carrec a |'exercici 2 0,00
Arrendaments i canons 685 0,21
Reparacié i conservacié 7.432 2,27
Serveis de professionals independents 1.310 0,40
Transports 317 0,10
Primes d’assegurances 391 0,12
Subministraments 5.219 1,60
Altres 2.889 0,88
Altres despeses 1.495 0,46
VALOR AFEGIT 213.285 65,22

En milions de pessetes.
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altres serveis com el manteniment. Historicament la funcié de manteniment de
les instal-lacions, els equipaments i les infraestructures havia estat assumida
pel mateix hospital; perd la incorporacié d’alta tecnologia en els processos de
diagnostic i terapeutics, i el grau d’exigéncia més alt de la normativa relacionada
amb la manipulacié i la conservacié dels equipaments fan que I’hospital es vagi
desprenent de funcions que abans tenia assumides.

En aquest sentit, destaquen, per a I'any 1997, els serveis de neteja i els serveis
de reparacié i conservacié, que representen el 2,44% i el 2,27% del valor de
la produccio, que, en termes absoluts, sén 7.964 i 7.432 milions de pessetes,
respectivament. Els subministraments —aigua, gas i electricitat— representen
11,60% del valor de la produccié, és a dir, 5.219 milions de pessetes.

Des del punt de vista de la renda, el VAB hospitalari esta format basicament pels
salaris. Els centres de la mostra generen, I'any 1997, prop de 43.500 llocs de
treball equivalents, amb una distribucié de renda, mesurada en termes de sous
i salaris, de 167.082 milions de pessetes; tot aix0, sense considerar els llocs de
treball que es generen per I'externalitzacié de serveis, que es podrien estimar en
8.000.

Lany 1997, amb relaci6 a I'any 1996, s’ha produit una disminucié del personal
del 3%, que, en termes absoluts, significa 1.387 persones. Aquesta linia segueix
la tendéncia dels darrers anys marcada per les reordenacions hospitalaries que
es produeixen en el sector encaminades a la transformacié de recursos d’atencié
sanitaria a malalts aguts en recursos sociosanitaris, adequant-los a les necessi-
tats sanitaries.

El quadre 26 mostra resumidament |'estructura de personal propi de dos anys
consecutius dels centres de la mostra, distribuida per cadascun dels quatre troncs
basics: direccid, assisténcia, administracié i serveis generals, i també per grups
professionals. La plantilla dels centres no inclou el personal medic que treballa
com a col-laborador a I'hospital, i, per tant, aquesta es considera una despesa
externa (grafics 20 i 21).

Lestructura de personal no varia significativament d’un any a I'altre. Aixi, el per-
sonal assistencial se situa al voltant del 78% del total del personal contractat
pels centres, mentre que el personal d’administracid i de serveis generals repre-
senta I'11% i el 10% del total, respectivament. Considerant només el personal
assistencial, el de grau mitja és el grup més nombroés, amb el 39,4%, seguit del
personal de formacid professional i dels titulats superiors.

El VAB generat per persona ocupada en el sector sanitari és superior a altres
serveis com l'ensenyament, I'hostaleria o el comerg, i similar al de serveis de
transport; en canvi, és inferior al VAB generat en comunicacions i en els ser-
veis bancaris. Lany 1997 el VAB generat per persona ocupada, d’acord amb
I"aproximacié al nombre d’ocupats en els centres de la mostra, és de 4,9 milions
de pessetes.

Quadre 26. Evolucio de la plantilla equivalent. 1996-1997 (XHUP)

1997 % 1996 %
Personal de direccid 423,68 0,97 444,36 0,99
Personal assistencial
a) Titulats superiors 8.710,27 20,03 8.566,37 19,09
b) Titulats de grau mitja 13.353,97 30,71 14.083,73 31,39
¢) Amb titulacié d’FP o tecnica 10.023,83 23,05 10.291,70 22,94
d) Personal no qualificat 1782,11 4,10 1.874,21 4,18
Total de personal assistencial 33.870,17 77,90 34.816,01 77,60
Personal d’administracié 4.797,09 11,03 4.914,08 10,95
Personal de serveis generals 4.390,80 10,10 4.694,23 10,46
Total de personal 43.481,75 100,00 44.868,66 100,00

Plantilla equivalent segons el conveni de a XHUP (cobertura anual 1.752 hores).
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Grafic 20. Personal equivalent XHUP
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Grafic 21. Personal equivalent assistencial XHUP
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A lavista d’aquest estudi, que presenta els aspectes mes significatius de I'evolucid
economicofinancera i patrimonial dels centres que integren la XHUP durant el pe-
riode 1993-1997, i tenint en compte una mostra constant de centres, integrada
per 65 centres el 51% dels quals correspon a hospitals generals basics; el 35%,
a hospitals de referéncia, i el 14%, a hospitals d’alta especialitzacié, es poden
extreure les conclusions seguents.

Lactivitat d’atencié a malalts aguts realitzada per aquests centres, mesurada en
termes d’UBA, s’ha incrementat en un 17,57% en el periode 1993-1997. L'any
1997 els centres de la XHUP feien 10,9 milions d’UBA, i I'activitat durant tot
aquest periode ha augmentat en 1.627.010 UBA.

El principal client dels centres de la XHUP és I’'SCS, que assumeix la compra del
92% de les UBA d’aquest periode.

Quant a la composicié de I'activitat, I'any 1997 les estades d’hospitalitzacié re-
presenten el 46% del total d’'UBA, i redueixen el seu pes relatiu sobre el total
d’activitat d’atencié a malalts aguts durant tot el periode en 7,3 punts; I'activitat
ambulatoria és el 36%, i cada any guanya pes relatiu, i els programes especials
s6n 1'11%, amb un augment del pes fins a I'any 1996, sobretot el 1994, produit
fonamentalment per la implantacid de la contractacié de serveis en els hospitals
de I'ICS, als quals es fan contractes programa cada cop més homogenis als de
la resta de centres de la XHUP, i una disminuci6 I'any 1997 com a consequén-
cia del canvi de modalitat de contractacié de I'activitat hospitalaria dels centres
d’atenci6é a malalts aguts.

Els resultats econdmics de la XHUP durant el periode 1993-1997 milloren de
forma significativa amb una reduccié del déficit del 46%, que passa de ser de
-18.295 milions de pessetes I'any 1993 a -9.908 milions de pessetes I'any
1997. Aquesta millora es produeix malgrat I'entorn general de restriccid pressu-
postaria de les finances publiques.

Quant a l'evolucid, s’observa que després de la reduccié del déficit en 8.309
milions de pessetes I'any 1994, conseqliéncia de la practica congelaci6 de les
despeses d’explotacié, acompanyada de l'increment dels ingressos del 3,12% i
de la millora dels resultats extraordinaris, es produeix un estancament I'any 1995
i un empitjorament I'any 1996, aquest degut a l'increment del cost de nous
tractaments i a I'externalitzacié de serveis que no han estat compensats pels
resultats extraordinaris positius; I'any 1997 es torna a reduir el déficit en 3.528
milions de pessetes, conseqléncia de la practica congelacié de les despeses
de personal a causa de les politiques de reordenacié del sector, que, acompa-
nyades de I'increment dels ingressos del 4,60%, compensen els augments dels
consums que es produeixen en aquest periode, fonamentalment en la partida de
farmacia.
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10.3 Composicio i evolucio
dels ingressos i les
despeses d’explotacio

10.4 Marge aconseguit
per UBA

10.5 Autofinancament

10.6 Situacio
economicofinancera

En linia amb la situacié descrita, considerant tot el periode 1993-1997, les ren-
dibilitats, tant d’ingressos com financera i econdmica, milloren en 2,12, 21,9 i
3,38 punts percentuals, respectivament.

El total d'ingressos i de despeses d’explotacié de I'any 1997 sb6n 327.008 i
337.924 milions de pessetes, respectivament.

Els ingressos per prestacié de serveis assistencials son el 93% dels ingressos
d’explotacié. D’aquesta partida, el 94% correspon a prestacié de serveis per
compte de I'SCS, i, el 6% restant, per compte d’altres clients. Les subvencions
a I'explotacio representen el 5% dels ingressos d’explotacid, amb una disminucié
del seu pes relatiu en 6,2 punts percentuals durant el periode 1993-1997.

Del total de despeses d’explotacié de I'any 1997, quasi un 70% correspon a per-
sonal propi i subcontractat —62% propi i 7,7% extern—, un 20,1%, als consums,
i un 5,4%, als serveis exteriors. Quant a I'evolucié dels pesos relatius de les par-
tides de despesa durant el periode 1993-1997, destaca I'increment constant del
pes relatiu dels consums —en 3,2 punts durant aquests anys— i, d’altra banda,
la reduccié del pes del personal propi —en 4,3 punts— juntament amb un lleuger
increment del personal extern —en 0,6 punts.

Lany 1997 els ingressos d’explotacié creixen en un 4,6%, mentre que les des-
peses ho fan en un 3,6%. D’entre les partides d’ingressos destaca el creixement
dels ingressos per prestacié de serveis assistencials a I'SCS —7,3%—, mentre
que la prestacié de serveis a altres clients i les subvencions a I'explotacié de-
creixen, aquestes Ultimes a un ritme molt superior, amb un —22%. Pel que fa a les
despeses, el ritme superior de creixement se situa en els consums —13,8%—,
fonamentalment per la partida de farmacia, mentre que els treballs externs i els
serveis exteriors ho fan a un ritme inferior —3,4%— i les despeses de personal
propi practicament es mantenen constants. Considerant tot el periode 1993-
1997, s’observa que el creixement dels ingressos del 19,2% ha estat superior al
de les despeses del 17,1%.

Lingrés mitja d’explotacié per UBA, incloses les subvencions d’explotacio, és de
30.029 pessetes I'any 1997. D’altra banda, les despeses d’explotacié per UBA
son de 31.031 pessetes, la qual cosa implica un marge negatiu de 1.002 pes-
setes, que representa el 3,34% dels ingressos d’explotacié.

Cal tenir en compte que I'evolucié del marge d’explotacié per UBA durant tot el
periode 1993-1997 presenta una millora significativa amb una reduccié del mar-
ge negatiu del 34,66%. El comportament d’aquest, considerant els periodes in-
termedis, ha estat oscil-lant; aixi, el primer i I'Ultim anys s’observa una tendencia
favorable, una reduccié del marge negatiu en un 35% i un 24%, respectivament,
mentre que els anys intermedis es produeix un empitjorament d’aquest.

Els recursos generats presenten una millora considerable durant el periode 1993-
1997. El volum d’aquests passa de —7.395 milions de pessetes, I'any 1993,
a 3.117 milions de pessetes, I'any 1997, amb valors positius els anys 1994 i
1995, i un valor lleugerament negatiu I'any 1996.

Durant el periode 1993-1997 I'evoluci6é de la situacidé economicofinancera ha
estat positiva: ha disminuit I'endeutament i ha millorat el resultat de I'exercici,
malgrat que continua havent-hi un elevat endeutament i una manca de capacitat
de generar resultats positius.

Aixi, la ratio d’endeutament de la XHUP, sense els centres de I'ICS, millora en 6
punts durant aquest periode: I'any 1997 se situa en un 79,1%, mentre que el
déficit es redueix en un 46%, i passa de ser de —18.295 milions de pessetes,
I'any 1993, a —9.908 milions de pessetes, I'any 1997.
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6 10.7 Situacio patrimonial i
endeutament dels centres
de la XHUP sense I'ICS

10.8 Inversions dels centres
de la XHUP

10.9 qulygié del valor de la

produccio i del valor afegit

LA CENTRAL DE BALANGOS DEL SCS. EVOLUCIO DEL PERIODE 1993-1997

Levolucié de la situacié patrimonial a llarg termini és favorable, com s’observa
en la millora significativa, amb relacié a I'any 1993, de les ratios d’autonomia
financera, de coeficient de garantia i de solvéncia en 9,4, 7,3 i 9 punts, respec-
tivament.

La liquiditat també presenta una evolucié favorable; aixi, I'any 1994, aquesta
passa a ser superior al 100%, i se situa al final del periode en 117,8%, la qual
cosa implica un augment durant tot el periode de 41 punts percentuals. La ma-
teixa evolucié s’observa en el fons de maniobra, que passa a ser positiu I'any
1994 i, malgrat que continua essent positiu I'any 1995, I'import d’aquest dismi-
nueix, pero es recupera significativament I'any 1996, i continua augmentant I'any
1997 fins que se situa en 13.850 milions de pessetes.

Durant el periode analitzat, els centres de la mostra milloren la ratio d’endeutament
en 6 punts. Després de mantenir-se practicament constant I'any 1994, aquesta
disminueix gradualment els dos anys segients —4,2 i 3,2 punts cada any—, per
augmentar en només 0,7 punts I'any 1997, i situar-se al 79,1%, que, en termes
absoluts, significa 164.735 milions de pessetes.

Quant a la qualitat del deute, s’observa una millora significativa en el periode
1993-1997, amb una disminucié del pes de I'endeutament a curt termini de 16
punts percentuals. El deute a curt termini es redueix durant aquest periode en
8.766 milions de pessetes, i passa a representar del 63,58% del total del deute,
I'any 1993, al 47,36%, I'any 1997.

Pel que fa a la composicié de I'endeutament, I'any 1997, el 20% prové d’entitats
bancaries; el 21%, de proveidors i creditors comercials, i el 45%, de I’Administracié
publica, que correspon principalment a la Seguretat Social.

Durant el periode 1993-1997, el valor de la inversidé neta acumulada per UBA,
sense incloure-hi els terrenys, augmenta fins a I'any 1996, i passa d’11.673
pessetes per UBA I'any 1993 a 12.566 pessetes per UBA I'any 1996, mentre
que I'any 1997 es produeix una disminucié fins a situar-se en 11.505 pessetes
per UBA.

Tanmateix, tot i que la xifra absoluta creix, és a dir, el valor de I'adquisicié de
nou immobilitzat supera I'import de les dotacions a les amortitzacions i baixes
d’inventari, es manifesta una desacceleracié dels recursos anuals destinats a
inversio, que passen de 18.419 milions de pessetes I'any 1993 a 12.167 mi-
lions de pessetes el 1997. Aquest any, el 92,6% de les inversions correspon a
immobilitzat material —41.268 milions de pessetes—, la major part en edificis,
instal-lacions, i equipament i aparells medics i assistencials. Les inversions en
aplicacions informatiques i béns en arrendament financer representen el 5,95%
de les adquisicions d’immobilitzat, és a dir, 723 milions de pessetes.

Lany 1997, el valor de la producci6 i el valor afegit generats pels centres de la
XHUP és de 327.008 i 213.285 milions de pessetes, respectivament.

Durant tot el periode 1993-1997 s’incrementa, tant el valor de la produccié
generada, com el del valor afegit; aquest a un ritme inferior al del valor de la
produccid, fet que implica que el percentatge de recursos generats amb la pro-
duccié que es poden destinar a cobrir el cost dels factors interns —especialment
personal propi i estructura— i el de finangament —despeses financeres—, es veu
reduit percentualment. En concret, el valor afegit generat passa de representar
quasi un 69% del valor de la produccio, I'any 1993, a situar-se en un 65,2%
'any 1997.

Lany 1997, els centres de la mostra generen prop de 43.500 llocs de treball
equivalents, amb una distribucié de renda, mesurada en termes de sous i salaris,
de 167.082 milions de pessetes; tot aixd sense considerar els llocs de treball que
es generen per I'externalitzacié de serveis, que es podrien estimar en 8.000.
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El projecte de la Central de Balangos es caracteritza per la participacio activa i
voluntaria dels centres que aporten les dades sobre la situacié economicofinan-
cera, amb la seguretat que la informaci6 sera tractada confidencialment, i com a
contrapartida obtenen una informacié agregada, homogénia i significativa que els
ajuda en la presa de decisions.

La participacié dels centres no es limita a I'aportacié de la informacio, sin6é que
aquests hi tenen un paper actiu mitjangant la seva representaci6 en la Comissio
Técnica, creada a mitjans de I'any 1990. Les funcions de la Comissi6 son les se-
glients: aprovacié de les Bases d’informacié econdmica de cada exercici, control
de I'activitat de la Central de Balancos i determinaci6 dels criteris de publicacié
de la informaci6 i d’accés a la base de dades.

Els membres actuals de la Comissié Técnica sén els seglients:

* En representacié del Consell Assessor del director de I’'SCS i presidenta de la
Comissié Tecnica:
Sra. Esperanga Marti i Salis. Fundacié Puigvert.
* En representaci6 d'institucions i centres:
Sr. Miquel Argente i Giralt. Servei Catala de la Salut.
Sra. Monica Corominas i Guerin. Institut Catala de la Salut.
Sr. Francesc Guerra i Maestre. Hospital Clinic i Provincial de Barcelona.
Sr. Joan Josa i Llaberia. Institut Pere Mata.
Sr. Antoni Lépez i Fernandez. Consorci Hospitalari de Catalunya.
Sr. Viceng Mayor i Méra. Hospital Mutua de Terrassa.
Sra. Susanna Martin i Ballesta. Uni6 Catalana d’Hospitals.

* Coordinadora de la Comissi6 Tecnica i responsable de la Central de Balangos
del Servei Catala de la Salut:
Sra. Anna Roman i Martinez. Servei Catala de la Salut.

* Lequip de la Central de Balangos, integrat a I'’Area de Recursos Econdmics del
Servei Catala de la Salut, el formen:
Sra. Anna Roman i Martinez
Sr. Manel Casserras i Aynés
Sra. Laura Teixid6 i Vidal
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