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CONSEJO DE CUENTAS
DE CASTILLA Y LEON

D* MONTSERRAT PEREZ RON, Secretaria General del Consejo de Cuentas de
Castilla y Leon,

CERTIFICO: Que el Pleno del Consejo de Cuentas de Castilla y Leén, en su sesion
del dia 27 de diciembre de 2007, aprobé6 el INFORME DE
FISCALIZACION DE LOS CONTRATOS SUPERIORES A
150.000 € ADJUDICADOS POR LA GERENCIA REGIONAL DE
SALUD, EJERCICIO 2004, correspondiente al Plan Anual de
Fiscalizacion para el ejercicio 2004. Asimismo, de conformidad con
lo previsto en el articulo 28 del Reglamento de Organizacién y
Funcionamiento del Consejo de Cuentas, acord6 su remisién, junto
con las alegaciones y su tratamiento, a la Gerencia Regional de Salud,
a las Cortes de Castilla y Leon y al Tribunal de Cuentas.

Y para que asi conste, expido la presente en Palencia, a once de febrero de
dos mil ocho.
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SIGLAS Y ABREVIATURAS

Texto Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones
Publicas, aprobado por Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de

junio.

Reglamento General de la Ley de Contratos de las Administraciones
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I. INTRODUCCION

I.1. PRESENTACION

De conformidad con lo preceptuado en el articulo 51 del Estatuto de Autonomia de
Castilla'y Ledn, y en el articulo 1 de la Ley 2/2002, de 9 de abril, reguladora del Consejo de
Cuentas de Castilla y LeoOn, corresponde a éste la fiscalizacion externa de la gestion
econdmica, financiera y contable del sector puablico de la Comunidad Autonoma y demas

entes publicos de Castillay Ledn.

El articulo 4.c) de la Ley 2/2002 antes mencionada y el articulo 13.d) del Reglamento
de Organizacién y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn, recogen dentro
de la funcion fiscalizadora, “el examen de los expedientes referentes a los contratos
celebrados por los entes sujetos a fiscalizacion, alcanzando dicho examen todo el

procedimiento de contratacion”.

Esta prevision normativa tiene su desarrollo en el Plan Anual de Fiscalizacion del
Consejo de Cuentas para el ejercicio 2004, aprobado por la Comisién de Hacienda de las
Cortes de Castilla y Ledn en su reunion del 20 de octubre de 2004 (BOCyL n° 210 de
29/10/2004), que incluye entre las actuaciones previstas la “fiscalizacion de los contratos

superiores a 150.000 € adjudicados por la Gerencia Regional de Salud, ejercicio 2004”.

I.2. MARCO JURIDICO

Las normas reguladoras de las actuaciones fiscalizadas se contienen en las

disposiciones siguientes:

A) Legislacion autondmica:

o Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad.
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Ley 3/2001, de 3 de julio, del Gobierno y de la Administracion de Castillay Ledn.

o Ley 13/2003, de 23 de diciembre, de Medidas Econdmicas, Fiscales y

Administrativas.

o Ley 14/2003, de 23 de diciembre, de Presupuestos Generales de la Comunidad para
2004.

o Ley 1/1993, de 6 de abril, de ordenacion del Sistema Sanitario.

o Decreto 77/2003, de 17 de julio, por el que se establece la estructura organica de la

Consejeria de Sanidad.

o Decreto 287/2001, de 13 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento General

de la Gerencia Regional de Salud de Castillay Leon.

o Decreto 3/2004, de 8 de enero, de desconcentracion de competencias del Presidente

de la Gerencia Regional de Salud en el Director Gerente de la Gerencia Regional de

Salud.

o Resolucién de 12 de enero de 2004, del Director Gerente de la Gerencia Regional de

Salud, sobre delegacion de competencias en diferentes 6rganos de la misma.

o Decreto 24/2003, de 6 de marzo, por el que se desarrolla la estructura organica de los

servicios periféricos de la Gerencia Regional de Salud.

o Orden de 27 de diciembre de 2001, de la Consejeria de Sanidad y Bienestar Social,

por la que se desarrolla la Estructura Organica de los Servicios Centrales de la

Gerencia Regional de Salud.
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o Decreto 48/2003, de 24 de abril, por el que se regulan los 6rganos de direccion y

participacion del Sistema de Salud de Castillay Ledn.

o Decreto 1/2002 de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de control interno
ejercido, por la Intervencién General de la Admon. de la Comunidad de Castilla y

Leon respecto a la Gerencia Regional de Salud.

o Decreto 74/1990, de 17 de mayo, por el que se crea la Junta Consultiva de

Contratacion Administrativa de Castillay Leon.

o Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por la que se regula el Registro Publico de

Contratos de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Leon.

o Decreto 248/1998, de 30 noviembre, por el que se regula el funcionamiento del
Registro General de Convenios de la Administracion de la Comunidad de Castilla y

Ledn.

B) Legislacion estatal:

o Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio, por el que se aprueba el Texto

Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Pablicas.

o Real Decreto 1098/2001, de 12 de octubre, por el que se aprueba el Reglamento

General de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas.

o Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.
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1.3. OBJETIVOS

La actuacién llevada a cabo es una auditoria de regularidad con el objetivo de
comprobar la observancia de las prescripciones que rigen la contratacion administrativa, en
particular, las contenidas en el Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio (TRLCAP),
por el que se aprueba el Texto Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones
Publicas y el Real Decreto 1098/2001, de 12 de octubre (RGLCAP), por el que se aprueba el

Reglamento General de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas.
En particular, se ha pretendido:

> Comprobar el cumplimiento por la Gerencia Regional de Salud del articulo 57 del
TRLCAP o, en su caso, determinacion del alcance de las obligaciones de transmision

de la informacion al Registro Publico de Contratos de Castilla'y Ledn.

> Analizar la atribucién de competencias en materia de contratacion a los diferentes

organos de la Gerencia Regional de Salud.

> Analizar los convenios celebrados durante el 2004 y de la correcta aplicacion del

articulo 3 del TRLCAP.

> Verificar la observancia, en los contratos adjudicados en el 2004 por la Gerencia

Regional de Salud, de las prescripciones establecidas en la legislacion.

> Verificar el cumplimiento de los mecanismos de control interno establecidos por la

normativa vigente en materia de ejecucion del gasto pablico.

La fiscalizacion se ha llevado a cabo con sujecion a lo dispuesto en los Principios y
Normas de Auditoria del Sector Publico adoptados por la Comision de Coordinacion de los

Organos Publicos de Control Externo del Estado Espafiol.
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1.4. ALCANCE
1.4.1. Contratos

El alcance objetivo de la fiscalizacion esta determinado por los contratos superiores a
150.000 €, adjudicados en el ejercicio 2004 por la Gerencia Regional de Salud. Los aspectos
de los contratos sometidos a fiscalizacion han sido los relativos a todo el procedimiento de
contratacion de conformidad con el articulo 10 de la Ley del Consejo de Cuentas de Castilla y

Ledn, es decir, la preparacion, adjudicacién, ejecucion, modificacion y extincion.

El alcance temporal de la fiscalizacion se extiende a la contratacion adjudicada en el
gjercicio 2004, si bien, en los contratos cuyo plazo de ejecucién se prolonga a ejercicios
posteriores, la fiscalizacién de su ejecucién se ha extendido, en la medida de lo posible, hasta
lo ejecutado en el momento de concluir los trabajos de fiscalizacion de los respectivos

expedientes.

Las fuentes de informacion utilizadas han sido las diversas certificaciones que sobre la
contratacion adjudicada en 2004, fueron expedidas por cada 6rgano de la Gerencia Regional
de Salud con competencias para contratar a solicitud del Consejo de Cuentas de Castilla y

Ledn.

Segun estas certificaciones, la poblacion, es decir, los contratos superiores a 150.000€
sometidos a fiscalizacion de acuerdo con el alcance sefialado, son los que se exponen en el
cuadro siguiente, segun la naturaleza del contrato y agrupando los 6rganos de contratacion de
la misma naturaleza, es decir, Gerencias de Atencion Especializada y Gerencias de Atencion
Primaria. En el anexo | se muestra el mismo cuadro sin agregacion de los 6rganos de

contratacion.
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Cuadro 1. Poblacion segun tipo de contrato

Consultoria, i .
Obras Suministros Asistencia y Gestlop Servicios Contratos Total
Centro P Publicos Privados
o Servicios
Directivo
Ne Importes _d'e Ne Importes 'd'e NP Importes .d,e NP Importes 'd,e Ne Importes 'd'e Ne Importes _d'e
Adjudicacion Adjudicacion Adjudicacién Adjudicacion Adjudicacion Adjudicacion
Gerencias
Atencion - - 1 275.000,00 4 | 1.686.693,64 | 2 | 1.030.154,42 - - 7 2.991.848,06
Primaria
Gerencias
Atencion 3 | 1.097.153,00 | 117 | 47.237.693,89 | 25| 12.272.532,36 | 5 | 17.895.553,98 | - - 150 | 78.502.933,23
Especializada
Gerencias de
Salud de
Areay - - 11 | 4.957.743,49 | 1 275.184,00 36 | 16.081.645,38 - - 48 | 21.314.572,87
Emergencias
Sanitarias
g:;\{lrglzss 17 | 63.844.868,15 | 14 | 12.366.217,90 | 29 | 28.754.102,89 | 15 | 148.843.703,11 | 1 | 3.300.000,00 | 76 | 257.108.892,05
Total 20 | 64.942.021,15 | 143 | 64.836.655,28 | 59 | 42.988.512,89 | 58 | 183.851.056,89 | 1 | 3.300.000,00 | 281 | 359.918.246,21
De forma grafica:
Grafico 1. Poblacidn segun tipo de contrato
B Contratos
Privados
3.300.000,00
092% g  Obras
64.942.0215
B,04%

O Gestion Servicios

Asistenciay
Publicos Servicios
183.851056,39 42.988.512,89
5108% 11,94%

B Suministros
64.836.655,28
B0

O Consultoria,
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La distribucion por 6rganos de contratacion se presenta en dos graficos. El primero
representa el volumen de contratacion superior a 150.000€ llevado a cabo por los Servicios
Centrales tomando conjuntamente el resto de drganos de contratacion. El segundo representa
la contratacién superior a 150.000€ de los 6rganos periféricos agrupando las Gerencias de

Atencion Primaria, Especializada y de Salud de Area.

Cuadro 2. Poblacién segun 6rgano de contratacion.

Gerencias de Atencion primaria,
Gerencias de Salud de Area,

Gerencias de Atencion Especializada, Servicios Centrales Total
Gerencia Emergencia Sanitaria
257.108.892,05 102.809.354,16 359.918.246,21

Grafico 2. Poblacién segun 6rgano de contratacion.

[m] Servicios

Centrales
B Gerencias de 102.809.354,16
Atencioén primaria, 28,56%

Gerencias de
Salud de Area,
Gerencias de
Atencion
Especializada,
Gerencia
Emergencia
Sanitaria
257.108.892,05

71,44%
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Cuadro 3. Poblacién segun 6rganos periféricos.

Geren(_:l’as Gerencias Atencién Gerencias de Salud de Area y

Atencion Primaria Emergencias Sanitarias Total
Especializada 9
78.502.933,23 2.991.848,06 21.314.572,87 102.809.354,16

Grafico 3. Poblacidn segun 6rganos periféricos.

O Gerencias de
Salud de Areay
Emergencias
Sanitarias
21.314.572,87
20,73%

O Gerencias
5] Gerencias Ater?c!c')n
Atencién Primaria Especializada
2.991.848,06 78-502-933,23
2,91% 76,36%

La poblacion relativa a los contratos superiores a 150.000€ de los érganos periféricos
se desagrega en los siguientes cuadros y graficos que toman en cuenta cada Gerencia de forma
individual comenzando por las Gerencias de Salud de Area, Atencion Primaria y por ultimo
Atencion Especializada. La Gerencia de Emergencia Sanitaria se presenta en la informacion
relativa a las Gerencias de Salud de Area.

12
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Cuadro 4. Poblacion segiin Gerencias de Salud de Area y Emergencias Sanitarias.

Gerencia Gerencia de Gerencia de Gerencia de Gerencia de
Emergencias Salud Area de Salud Area de Salud Area de Salud de Area de
Sanitarias Avila Burgos Lebdn Palencia
2.701.370,72 201.450,00 1.720.979,90 7.153.425,39 736.483,96 Total
Gerencia de Gerencia de Gerencia de Gerencia de Gerencia de
Salud Area de | Salud Area de Salud Area de Salud Area de Salud Area de
Salamanca Segovia Soria Valladolid Zamora
557.215,00 1.069.500,80 0,00 6.640.082,10 534.065,00 21.314.572,87

Gréfico 4. Poblacion seglin Gerencias de Salud de Area y Emergencias Sanitarias.

- Gerencia de Salud o Gerencia I
Area_de Segovia Eg]a%ri%aer?glsa:
2.701.370,72

12,67%

Gerencia de Salyd
Area de Avila
201.450,00
0,95%

Gerencia de Salud

Area de Bugd

1.720.979,9
8,07%

[

Gerencia de Sal

Gerencia de $alud

Salamanca Area de Palencia Area de Legn
557.215,00 736.483,96 7.153.425,39
2,61% 3,46% 33,56%
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Cuadro 5. Poblacién segun Gerencias de Atencién Primaria.

Gerencia Gerencia Gerencia Gerencia Gerencia
Atencion Atencion Atencion Atencion Atencion
- . - - - . - ; - . Total
Primaria Primaria Primaria Primaria Primaria
Burgos Palencia Salamanca Segovia Soria

861.033,24 154.584,00 1.030.154,42 790.978,40 155.098,00 2.991.848,06

Grafico 5. Poblacidn segun Gerencias de Atencién Primaria.

B Gerencia

Atencion
Primaria o Gerencia ] Gerencia
Salamanca Atencion Atencion
1.030.154,42 Primaria Palencia Primaria Segovia
34,43% 154.584,00 790.978,40
5.17% 26,44%

O Gerencia

[m] Gerencia
Atencion Atencién
Primaria Burgos Primaria Soria
861.033,24 155.098,00

28,78% 5,18%
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Cuadro 6. Poblacion segun Centros Atencion Especializada.

Complejo Hospital H. Santos Complejo Gerencia del Complejo
Asistencial de | General Yague | Reyes Aranda | Asistencial de Hospital el | Asistencial de
Avila (Burgos) (Burgos) Leon Bierzo (Leén) Palencia
1.613.087,82 | 6.807.348,65 | 1.253.657,93 | 9.495.531,98 | 2.604.311,04 | 3.854.487,40 Total
ota
. . Hospital .
Hospital Geren'(zla Geren_c’la Hospital Clinico | Universitario Geren_c’la
. o Atencion Atencion . o . Atencion
Universitario Especializada | Especializada Universitario del Rio Especializada
de Salamanca P - pecial Valladolid Hortera P
Segovia Soria ) Zamora
(Valladolid)

25.867.363,19 | 1.642.469,00 |14.386.235,77 | 7.270.379,98 | 1.706.017,25 | 2.002.043,22 | 78.502.933,23

Grafico 6. Poblacion segun Centros Atencidn Especializada.

O Gerencia Atencion O Gerencia Atencion g Conplejo Asistencial de B Hospital Clinico
Especializada Zamora Especializada Segovia Palencia Universitario Valladolid
2.002.043,22 1.642.469,00 3.854.487,40 7.270.379,98
2,55% 2,09% 4,91% 9,26%

@ Hospital Universitario
del Rio Hortega
1.706.017,25
2,17%

0O Complejo Asistencial de
Avila

1.613.087,82
2,05%

0O Hospital General Yague
6.807.348,65
8,67%

m Gerencia Atencion
Especializada Soria
14.386.235,77
18,33%

B H.Santos Reyes
Aranda
1.253.657,93

O Hospital Universitario de m Complejo Asistencial de 1,60%

salamanca Leon
25.867.363,19 9.495.531,98 O Gerencia (_jel Hospital el
32,95% 12,10% Bierzo

2.604.311,04
3,32%
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Sobre la relacion facilitada al Consejo de Cuentas se han aplicado criterios
cuantitativos y cualitativos a fin de seleccionar contratos de todos los tipos. Para la seleccion
se ha tenido en cuenta el mayor volumen de contratacion de Servicios Centrales y la
importancia de cada tipo de contrato en el drgano de gestion, es decir, en los érganos de
contratacion distintos de los Servicios Centrales se ha dado mayor importancia al analisis de
la ejecucion de contratos marco celebrados en Servicios Centrales sobre gestion de servicios

publicos.

Esta seleccion cumple el criterio fijado en la reunion de la Comisién Técnica de
Coordinacion del Informe Anual, celebrada en octubre de 1999, con participacion de los
diversos OCEX vy del Tribunal de Cuentas, ya que se examinan 21 contratos con un importe
de adjudicacién total de 138.009.236 € que representa un 38,34% del importe total de la
poblacion, es decir, de los contratos superiores a 150.000 € adjudicados por el drgano de

contratacion en el ejercicio 2004, cuyo importe de adjudicacion asciende a 359.918.246,21 €.

En el anexo Il se relacionan todos los contratos fiscalizados.

Los contratos examinados son los siguientes distribuidos por Centro Directivo y

naturaleza del contrato.

Cuadro 7. Muestra segun tipo de contrato

Gestion Servicios

Obras

Publicos

Suministros

CyA

Servicios

Total

Importes de
Adjudicacién

Importes de
Adjudicacién

Importes de
Adjudicacioén

Importes de
Adjudicacioén

Importes de
Adjudicacién

Importes de
Adjudicacion

5.239.216

5 | 110.799.842

4.580.607

405.453

16.984.118

21

138.009.236

16
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De forma grafica:

Grafico 7. Muestra segun tipo de contrato

B Servicios
O CyA 16.984.118
48 2:023 12,31% O Obras
’ 5.239.216
3,80%
O Suministros
4.580.607 y
3,32% ] Ges.tlc.Jn
Servicios
publicos
110.799.842
80,28%

La distribucion de los contratos seleccionados en la muestra, segiin procedimiento y

forma de adjudicacion es la que presenta el siguiente cuadro:

Cuadro 8. Muestra segun procedimiento y forma de adjudicacion

Procedimiento
Subasta Concurso Negociado Total
Centro
Directivo
N° Importes de N© Importes de Ne Importes de Ne Importes de
Adjudicacion Adjudicacion Adjudicacion Adjudicacion
Gerencia
Regional de - - 15 135.665.493 6 2.343.743 21 138.009.236
Salud

17
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Grafico 8. Muestra segun procedimiento y forma de adjudicacion

O Procedimiento O Subasta
Negociado 0

2.343.743 0,00%
1,70%

m Consurso
135.665.493
98,30%

En cuanto a los aspectos de los contratos sometidos a fiscalizacion, éstos han sido los
diversos momentos de su preparacion, adjudicacion, ejecucion, modificacion y extincion, para
todos los contratos seleccionados en la muestra, excepto para el contrato de gestion de
servicios publicos relativo a Gestion del servicio publico de las prestaciones de terapia
respiratoria domiciliaria y otras técnicas de ventilacion asistida en el &mbito de la C.A. de
CyL (a excepcion de la provincia de Burgos), respecto del cual se ha fiscalizado
exclusivamente la ejecucion en las Gerencias de Salud de Area y Gerencias de Atencion
Especializada seleccionadas en la muestra, es decir Gerencia de Salud de Area de Palencia y
Gerencias de Atencidn Especializada de Palencia, Segovia y Zamora. Para esta comprobacion
se analiza la relacion total de los gastos generados en 2004, en el articulo 26 “Acciones en
materia sanitaria” de los centros de gestion fiscalizados a fin de comprobar no solo la
ejecucion correcta del contrato en cuestion sino la inexistencia de contrataciones con el

mismo objeto que este contrato. *

! parrafo modificado en virtud de alegaciones

18



CONSEJO DE CUENTAS DE CASTILLA Y LEON

Fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de Salud. Ejercicio 2004.

1.4.2. Convenios.

Se someten a fiscalizacién los convenios suscritos por la Gerencia Regional de Salud.
El analisis de los mismos se ha limitado a los convenios suscritos en el ejercicio 2004, asi
como a aquellas modificaciones de convenios anteriores que se hubieran firmado en dicho
gjercicio. Recibida la comunicacién de todos los convenios con las caracteristicas descritas, se
someten a examen aquellos cuya cuantia supera los 150.000 €, ya que, en caso de
incumplimiento del articulo 3.1 del TRLCAP, s6lo si superaban esta cuantia hubieran podido

incluirse en la poblacion de los contratos objeto de esta fiscalizacion.

I.5. TRAMITE DE ALEGACIONES

El informe provisional se dio traslado el 27 de abril de 2007 al Gerente de la Gerencia
Regional de Salud y a la Consejera de Hacienda, a fin de que formulasen las alegaciones que
considerasen pertinentes. EI 11 de mayo de 2007, se solicité prorroga del plazo sefialado, que
fue concedida en virtud del articulo 26 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del
Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn, fijandose un plazo final que vencia el 1 de junio de

2007. Las alegaciones fueron recibidas en plazo.

El tratamiento de las alegaciones queda reflejado en las modificaciones de la
redaccion del informe provisional que se pone de manifiesto mediante notas al pie de pagina.
En los casos en que no se ha considerado suficiente la alegacion por no aportar argumentacion
o documentacidn necesaria, no se ha producido ninguna alteracion en la redaccién del informe

provisional.
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Il. RESULTADOS DEL TRABAJO

11.1. ORGANIZACION

De acuerdo con lo dispuesto en la Ley 1/1993, de 6 de abril, de Ordenacion del
Sistema Sanitario de Castilla y Leon, la Gerencia Regional de Salud es un Ente Pdblico
Institucional de la Comunidad de Castilla y Leon, con carécter de organismo auténomo,
adscrito a la Consejeria de Sanidad y Bienestar Social, dotado de personalidad juridica y

presupuesto propios y plena capacidad de obrar para el cumplimiento de sus fines.

La Gerencia Regional de Salud asume las siguientes competencias, de conformidad
con el articulo 4 del Decreto 287/01, de 13 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento

General de la Gerencia Regional de Salud:

a)  Direccion, administracion y gestion de los centros, servicios y establecimientos
integrados en la misma, de conformidad con el articulo 2.1. del citado

Reglamento.

b)  Direccion, coordinacién, supervision y control de los centros, servicios y
establecimientos sanitarios a que se refieren los apartados 2 y 3 del articulo 2 del
Reglamento, asi como la participacion en las entidades instrumentales a que se

refiere el articulo 2.3 del mismo texto.

c) Prestacion de asistencia sanitaria en sus centros, servicios y establecimientos

sanitarios.

d)  Gestidn de los recursos humanos, materiales y financieros que le estan asignados

para el desarrollo de las funciones que le estén encomendadas.
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e) Coordinacion de todas las actividades relacionadas con donaciones, extracciones
y trasplantes de érganos y tejidos que se realicen en los centros, servicios y
establecimientos sanitarios radicados en el territorio de la Comunidad de Castilla

y Leon.

f)  Agquellas que se le atribuyan legal o reglamentariamente.

Para el ejercicio de tales competencias, el Decreto 287/2001, de 13 de diciembre, por
el que se aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud de Castilla 'y Leon,

determina los siguientes 6rganos directivos centrales:

° Direccion General de Administracion e Infraestructuras.
) Direccion General de Asistencia Sanitaria.
. Direccion General de Desarrollo Sanitario.
) Direccion General de Recursos Humanos.

En el ambito periférico, la Gerencia Regional de Salud se organiza en Gerencias de
Salud que se estructuran en Gerencias de Atencion Primaria y Gerencias de Atencion

Especializada y una Gerencia de Emergencias Sanitarias.

La redaccion actual del articulo 44 de la Ley 1/1993, de 6 de abril, de Ordenacion del
Sistema Sanitario de Castilla y Leon, configura al Presidente de la Gerencia Regional de
Salud como 6rgano de contratacion de la Gerencia y competente para la aprobacion de los

gastos en ejecucion de su presupuesto.

Esta competencia genérica se encuentra desconcentrada en el Director Gerente de la

Gerencia Regional de Salud por el Decreto 3/2004, de 8 de enero excepto en lo relativo al
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inicio, adjudicacion y resolucion de determinado tipos de expedientes clasificados segin su

naturaleza e importe.

Por su parte, el Director Gerente, a través de la Resolucion de 12 de enero de 2004,
delega las competencias atribuidas a través de la anterior desconcentracion, en los Gerentes de
Salud de Area, en los Gerentes de Atencion Primaria, en los Gerentes de Atencion
Especializada y en el Gerente de Emergencias Sanitarias, respecto de los contratos que

correspondan a su centro de gestion.

Dicha Resolucion reserva, asimismo, la competencia de contratacion a los Gerentes de
Salud de Area, cuando por razones técnicas, econémicas o de administracion de recursos
aconsejen que la contratacién tenga un &mbito superior al del centro de gestion, dentro del
area, o cuando, por las razones expuestas, la contratacion haya de referirse dentro de una
misma provincia al ambito de las distintas Areas de Salud, con independencia de su

imputacion presupuestaria.

Con todo lo anterior, tienen competencia para contratar en el ambito de la Gerencia
Regional de Salud y, por tanto, configuran el objeto de esta fiscalizacién, en la medida que se

haya efectuado adjudicaciones de contratos superiores a 150.000 €:

o Servicios Centrales de la Gerencia Regional de Salud.
o Nueve Gerencias de Salud de Area.

o Once Gerencias de Atencion Primaria.

o Catorce Gerencias de Atencion Especializada.

o Gerencia de Emergencias Sanitarias.

22



CONSEJO DE CUENTAS DE CASTILLA Y LEON

Fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de Salud. Ejercicio 2004.

Ningun drgano directivo de la Gerencia Regional de Salud ostenta la competencia de
centralizar la informacion sobre la contratacion realizada por los distintos 6rganos de
contratacion que acttan en virtud de delegacion del Director Gerente, de tal manera que las
obligaciones de comunicacion en materia de contratacién recogidas en la legislacion someten

de forma independiente a cada uno de los 6rganos de contratacion.
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11.2. CONTROL INTERNO

La fiscalizacion de la contratacion de los Servicios Centrales de la Gerencia Regional
de Salud, ha puesto de manifiesto una préactica, en el ambito del control interno, que no se

corresponde con la prevision legal.

Asi, el articulo 133 de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Ledn, establece el caracter previo de la funcion interventora,
comprendiendo ésta, segun el apartado 2 letra a), entre otros, los actos por los que se

adquieran compromisos de gasto.

Las fechas de la fiscalizacion de las adjudicaciones de los contratos examinados son
posteriores a la resolucion de adjudicacion, lo que pone de manifiesto la practica contraria a lo

dispuesto en la norma legal.

Esta situacion se puso de manifiesto en el Informe de Fiscalizacion sobre la

Contratacion de la Comunidad de Castilla'y Leon del ejercicio 2003.

Por otro lado, el ejercicio del control interno adopta distintas formas, reguladas en el
Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de control interno ejercido
por la Intervencion General de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Ledn,

respecto de la Gerencia Regional de Salud.

Asi, el réegimen de intervencion previa es aplicable con caracter general a la Gerencia

Regional de Salud. No obstante, para las Gerencias de Atencion Primaria, Gerencias de

2 parrafo eliminado en virtud de alegaciones
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Atencion Especializada y aquellos otros 6rganos y centros que determine la Consejeria de

Economia y Hacienda, se establece un régimen de control financiero.

La existencia de dos regimenes distintos de ejercicio del control interno para un
mismo ente, unido a las delegaciones de competencias a que se ha hecho referencia en el
apartado anterior, da el resultado practico de que un expediente seré fiscalizado mediante
intervencion previa si se tramita por el drgano que ostenta la competencia, y que, con el solo
hecho de delegar dicha competencia a una Gerencia de Atencion Primaria o Especializada,

quedara sometido a control financiero posterior.

Puede quedar asi desvirtuada la competencia atribuida a la Junta de Castillay Ledn en
el articulo 133.3.a) de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de
Castilla y Ledn, para determinar el &mbito de aplicacion del control financiero, puesto que el
6rgano de contratacion puede, mediante la delegacion de su competencia, determinar qué

forma de ejercicio de la funcion interventora se aplicara al expediente concreto.

Por altimo, el analisis de los expedientes de contratacion ha puesto de manifiesto una
incidencia més en relacion con el control interno. Asi, siguiendo el articulo 9 Il del Decreto
28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos adicionales a comprobar en la
fiscalizacion previa de requisitos esenciales, en los expedientes para la adquisicion de equipos
y sistemas informaticos, la Intervencién deberd comprobar como uno de los requisitos
esenciales a efectos de la fiscalizacion previa, la aprobacién del Director General de
Telecomunicaciones en los términos previstos en el art. 7.7 del Decreto 1/1998 de 8 de enero.
Sin embargo, en el d&mbito de la Gerencia Regional de Salud la competencia de esta
aprobacion esta atribuida por la letra m del articulo 17.2 del Decreto 287/2001 de 13 de

diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud, al Director
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General de Desarrollo Sanitario. Supone este hecho una contradiccion normativa que es

necesario solventar.

11.3. CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 57 DEL TRLCAP

La obligacion de remision de documentacion relativa a los contratos adjudicados al
Consejo de Cuentas de Castilla y Leon regulada en el articulo 57 del TRLCAP, debe
analizarse de acuerdo con el articulo 18.3 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento

del Consejo de Cuentas de Castillay Leon.

Segun dicho articulo, los 6rganos de contratacion incluidos en el ambito de aplicacién
del régimen juridico del Registro Publico de Contratos de la Administracién de la Comunidad
de Castilla y Ledn, cumpliran sus obligaciones derivadas del articulo 57 del TRLCAP con la

remision al citado Registro.

Ahora bien, la aplicacion del articulo 18.3 del Reglamento de Organizacion y
Funcionamiento depende de la propia regulacion que se realice del Registro Pablico de
Contratos de la Administracion de la Comunidad en cuanto a la forma de remision a este

Registro.

En este sentido, la Resolucion de 18 de mayo de 2004 de la Secretaria General de
Economia y Hacienda, por la que se determina la aplicacion informética de gestion del
Registro Publico de Contratos de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Leon,
excepciona a la Gerencia Regional de Salud de la aplicacion de esta Resolucion, sefialando
que la efectividad y puesta en funcionamiento del sistema se producira en el momento en que
se haya adaptado el sistema de informacion a las necesidades del indicado organismo

autonomo, lo que hasta la fecha no ha tenido lugar.
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Por tanto, en la medida en que la Gerencia Regional de Salud estd exceptuada del
ambito de gestion del Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn, no le puede ser de
aplicacion el articulo 18.3 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de
Cuentas de Castilla'y Ledn. Esto implica que el articulo 57 del TRLCAP somete a la Gerencia
Regional de Salud a la obligacion de remitir al Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn, los

contratos de la cuantia sefialada en el propio articulo.

Analizados los contratos remitidos al Consejo de Cuentas por parte de la Gerencia
Regional de Salud y contrastandolos con las certificaciones de la contratacion realizada, se
obtiene como conclusion el manifiesto incumplimiento de la obligacion de remision de

contratos, incumpliéndose, asi, el articulo 57 del TRLCAP.

Sin embargo, se debe poner de manifiesto que como consecuencia de este trabajo de
fiscalizacion se han iniciado los tramites para la efectiva inclusion de la Gerencia Regional de
Salud en el Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn, lo que produciré la aplicacion
de la exencidon de remisién de documentacion incluida en el articulo 18.3 del Reglamento de

Organizacién y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castillay Ledn.

I1.4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION

11.4.1. Comprobacion del procedimiento general de contratacion

11.4.1.1. Resumen de incidencias detectadas

Se exponen a continuacién, clasificadas por la fase de la contratacién en que se han
detectado, las incidencias encontradas en la fiscalizacion de los expedientes objeto de la

muestra y que se detallan en el apartado siguiente.
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Cuadro 6. Resumen de incidencias

NORMATIVA
ACTUACIONES PREPARATORIAS N° contrato
INCUMPLIDA
» No se justifica el concurso como forma de adjudicacion Art. 75.2 1y3
en los contratos de obra. TRLCAP
. Art. 13 TRLCAP
e Se utiliza la formula del articulo 172.1 a) del TRLCAP
exclusiva del contrato de suministro en un contrato de y Art. 2.2. 5
gestion de servicios publicos. RGLCAP
Art. 68.3 5 v 20
e Los PPT contienen clausulas propias de los PCAP. RGLCAP y
e No se justifica convenientemente la necesidad de acudir Arts. 159.2€) y 6y 14
al procedimiento negociado como forma de adjudicacion. 210 b) TRLCAP
e No consta la resolucién de aprobacion del expediente. Art. 69 TRLACP 6
e EIl precio se fija de forma variable de forma que los| Art.11.2¢e) 20
excesos sob_re el importe previsto quedan sin cobertura TRLCAP
presupuestaria.
e No se incorpora el informe de insuficiencia de medios Art. 202 15y 17
humanos y materiales en contratos de servicios. TRLCAP
e No se justifica la necesidad de contratar el objeto del | Art. 13 TRLCAP 13
expediente.
e g Art. 196.3
¢ Incorrecta calificacion del contrato que provoca la no 14
exigencia de la clasificacion obligatoria. TRLCAP
Arts. 14y 67.1 1
e El objeto del contrato no se ha definido correctamente. TRLCAP
PLIEGOS DE CLAUSULAS ADMINISTRATIVAS | NORMATIVA
N° contrato
PARTICULARES INCUMPLIDA
: . 1,3,58,9,
e En los concursos, se exige la presentacion de tres Art. 80
sobres sin haber establecido distintas fases de valoracion de RGLCAP 10,12, 13, 18,
los criterios de adjudicacion. 19y 20
e Incorrecta o deficiente definicion en la admision de Arts. 80y 85) 9y 10

variantes con el resultado de admitir ofertas simultaneas.

TRLCAP
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e No se fijan criterios de solvencia exigibles a

: o . 1,3,4,9, 10,
empresarios no espafioles de Estados Miembros de la|Art. 25 TRLCAP
Comunidad Europea, exigiéndose clasificacién para las 18y 19
empresas espafiolas.
. o Art. 86.2
e Los criterios de adjudicacion no se presentan por orden 8
decreciente de importancia. TRLCAP
. . . 1,35,8,9,
e Los criterios de valoracion no son objetivos, puesto que Art. 86.1
no se establecen métodos objetivos de reparto de la 10,12, 13, 18,
A TRLCAP
puntuacion asignada. 19y 20
e Se introducen subcriterios en la valoracion de las Art. 86.1 8,12y 13
ofertas que no constaban en los PCAP TRLCAP
e Se utiliza como criterio de adjudicacion el incremento
del porcentaje sefialado en la clausula 38 del PCAG
destinado a control de calidad de los materiales, sin que |Art- 50 TRLCAP 3
exista informe previo de la Junta Consultiva que permita
modificar dicho PCAG.
e Se utilizan medios de acreditacion de solvencia técnica Art. 86.1
(recursos humanos y materiales o certificados de calidad de 8,13,18y 19
o L TRLCAP
la empresa), como criterios de adjudicacion.
e El informe de valoracion no valora la oferta presentada Art. 88.1 5y 20
en los casos en que ésta es Unica. TRLCAP
3 NORMATIVA
PROCEDIMIENTO DE ADJUDICACION N° contrato
INCUMPLIDA
1,3,5,8,9,
- o . . Art. 88.2
e La resolucion de adjudicacion del expediente no esta 10, 12, 13, 18,
convenientemente motivada. TRLCAP
19y 20
e No se ha adjudicado el contrato a la proposicion mas Art. 88.2 9y 10
ventajosa. TRLCAP
e No consta la notificacion de la adjudicacion al Art. 93.1 7y 16
adjudicatario. TRLCAP
e La notificacion de la resolucion de adjudicacion se At. 58.2 1,8,14y19
cursa fuera del plazo establecido LRJAPYPAC
e La publicacién de la adjudicacion del expediente se ha Art. 932 2,5,7,9,10,
hecho fuera de plazo o no se ha realizado. TRLCAP 16,18y 19
e No consta la acreditacion del adjudicatario de Art. 20 f)
encontrarse al corriente de las obligaciones tributarias y/o TRLACP 2y6

de Seguridad Social.
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e Se admite a la licitacion a empresas que habian Art. 80.2 3,9,10,13y
presentado la solicitud fuera de plazo, sin que conste que la RGLCAP 19
hubiesen remitido por correo.

e Retraso en la expediciéon del documento contable de| Disposicion
retencion de crédito adicional exigible en los contratos de| adicional 142 3
obras de caracter plurianual. TRLCAP

e El documento contractual carece de clausulas Art. 71.3 7
necesarias. RLCAP

e No consta la documentacion del adjudicatario relativa a Art. 79.2.2) 5y 18
la acreditacion de requisitos para licitar. TRLCAP

Art. 1.1 b)

e La resolucion de inicio y la de adjudicacion del| pecreto 3/2004, 7

expediente se realizan por 6rgano no competente.
de 8 de enero
e La mesa de contratacion califica como subsanables Art. 81.2 9y 10
defectos que no lo son. RGLCAP
i NORMATIVA
EJECUCION N° contrato
INCUMPLIDA
Art. 55
TRLCAP, art. 25
Decreto
20/ ’ 1,3,58,9,
e Los gastos de publicidad los abona directamente el 120/1983, de 15 10, 12, 18, 19
adjudicatario al BOCyL y/o a una empresa de publicidad. de diciembre, 20
art. 19 Decreto Y
111/2004 y de
21 de octubre.
. . Art. 110.2

e Se incumple el plazo de un mes para la recepcion de las 1
obras. TRLCAP

e EIl importe de los gastos de publicidad repercutidos al Art. 67.2.9) 9y 10
adjudicatario supera el limite fijado por el PCAP. RGLCAP

e Se modifica injustificadamente el plazo de ejecucion| Art. 11 TRLCAP 20
sefialado en el PCAP, una vez adjudicado el contrato.

e Se inicia la ejecucion con anterioridad a la notificacion | Art. 55 TRLCAP 15y 17

de la adjudicacion.
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Art. 6.1 RD

e Las facturas no estan emitidas a nombre de la| 1496/2003, de 16

Administracion contratante. )
28 de noviembre

11.4.1.2. Incidencias comunes

A efectos de sistematizar las incidencias detectadas y con la finalidad de no resultar

reiterativos, se exponen a continuacion, las deficiencias comunes detectadas.
1. Presentacion de las proposiciones

En la totalidad de los contratos adjudicados por concurso, el érgano de contratacion
solicita la presentacion de la documentacion en tres sobres. Se incumple con ello el articulo
80 del RGLCAP, puesto que dicho articulo exige la presentacion de la documentacién en dos
sobres y Unicamente se prevé la presentacién en un nimero mayor, en los casos en que se
establezcan fases de valoracién diferenciadas, circunstancia que no concurre en ninguno de

los expedientes analizados.

2. Justificacion del concurso como procedimiento de adjudicacién en los

contratos de obras

En los contratos de obra en los que se ha utilizado el concurso como forma de
adjudicacion no consta una justificacion adecuada de la eleccion de este procedimiento,
incumpliendo el articulo 75.2 del TRLCAP, que configura dicha justificacion como

obligatoria.

3. Solvencia de empresas extranjeras comunitarias

En los contratos en los que se exige clasificacion a los licitadores, no se fijan en el

PCAP los criterios, de entre los medios establecidos en los articulo 16 a 19 del TRLCAP, que
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se tendran en cuenta, en su caso, para acreditar la solvencia los empresarios no espafoles de

Estados miembros de la Comunidad Europea. Se incumple asi el articulo 15.3 del TRLCAP.

4. Criterios de adjudicacion de los concursos y valoracion

2 bis

En la totalidad de los contratos adjudicados por concurso, los pliegos de clausulas
administrativas particulares no establecen métodos de reparto de la ponderacion atribuida a
los criterios que han de servir de base para la adjudicacién, lo que podria afectar a los

principios de publicidad y concurrencia que deben presidir la contratacion administrativa.

5. Motivacion de la resolucién de adjudicacion

La resolucién de adjudicacion, en los contratos adjudicados por concurso, ha
incumplido el articulo 88.2 del TRLCAP que exige la motivacion de la resolucion de
adjudicacion con referencia a los criterios de adjudicacién del concurso que figuren en el

PCAP.

6. Abono de los gastos de publicidad a cargo de los adjudicatarios

El reembolso de los gastos de publicidad de la licitacion por el adjudicatario,
permitido por el TRLCAP y previsto en los PCAP, se realiza, en la totalidad de los casos en
gue éstos han existido, siguiendo un procedimiento que no puede considerarse correcto. Asi,
el adjudicatario abona al BOCyL y/o a una agencia de publicidad, los gastos derivados de los

anuncios.

2% parrafo modificado en virtud de alegaciones
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En el caso de la publicacion en BOCyL, el articulo 25 del Decreto 120/1983, de 15 de
diciembre, Regulador del funcionamiento del Boletin Oficial de Castilla y Ledn, y, de la
misma manera, el articulo 19 del Decreto 111/2004, de 21 de octubre, que sustituye al
anterior, disponen que la Administracion contratante debera “satisfacer directamente el
importe de los anuncios publicados”, por ello, no puede considerarse valido el abono por parte
de los adjudicatarios, méaxime cuando el nuevo Decreto 111/2004, antes citado, dispone en el
apartado tercero del articulo 19 que “el pago de los anuncios deberé efectuarse con caracter
previo a su publicacion”, circunstancia que s6lo puede conseguirse si es la Administracion la
que los abona pues, l6gicamente, en el momento de contratar con el BOCyL el anuncio de
licitacion, es imposible conocer la persona que debe hacer frente a los gastos de publicidad

finalmente.

Por lo que se refiere a los abonos a la agencia de publicidad, el pago directo a la
misma por parte del adjudicatario, evidencia que la agencia de publicidad actué por mandato
de la Administracion sin someterse a la legislacion contractual. A estos efectos, el TRLCAP,
en su articulo 55, establece que la Administracion no podra contratar verbalmente, salvo que
el contrato tenga caracter de emergencia. Asi pues, todo contrato debe tramitarse segun
dispone la legislacion y cumpliendo los requisitos marcados en el articulo 11 del TRLCAP,

entre los que se encuentra la existencia de crédito.

Por tanto, todo contrato que realice la Administracién conlleva un crédito
presupuestario al que se imputan los pagos presupuestarios derivados del cumplimiento del
mismo. Esto quiere decir, que el reembolso de los gastos que se originen como consecuencia

de un gasto presupuestario en que haya incurrido la Administracion solo es posible a través de
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un ingreso directo en una cuenta de la misma o bien a través de descuentos en los pagos que

deba realizar la Administracion a favor del sujeto obligado a rembolsar.

11.4.1.3. Incidencias correspondientes a cada uno de los contratos:

Se han fiscalizado 21 contratos, de los cuales, 4 contratos son de obras, 5 de gestion de
servicios publicos, 5 de suministros, 5 de servicios y 2 de consultoria y asistencia con un

importe total de adjudicacion de 138.009.239,15 €.

11.4.1.3.1. Contratos de obras

De los datos recibidos del Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn, se han
seleccionado 4 contratos por un importe de adjudicacion total de 5.239.216 € de los cuales 2
se adjudicaron mediante concurso, otro por procedimiento negociado por ser una obra

complementaria a otro proyecto de construccion y el otro contrato es un modificado.

Contrato 1: OBRAS DE REFORMA PARCIAL DE LA PLANTA 1* EN EL
HOSPITAL UNIVERSITARIO SALAMANCA PARA UNIDAD DE REANIMACION

El PCAP establece como criterio de adjudicacion un “estudio del proyecto,
planificacion de las obras y programa de trabajo”, sin que conste el método de reparto de la
puntuacion asignada. Por ello, este criterio de adjudicacion, que representa el 25% del total,

no puede considerarse suficientemente objetivo.

Por su parte, el informe de valoracion de las ofertas tampoco expresa el sistema
utilizado en el reparto de la puntuacion, sino que se limita a relacionar los documentos

presentados junto con la puntuacion asignada.
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La notificacion al adjudicatario y al resto de licitadores de la adjudicacion del

contrato, se cursa fuera del plazo de 10 dias que prevé el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

Se ha incumplido el plazo de un mes para la recepcion de las obras que regula el
articulo 110.2 del TRLCAP. Asi, la recepcion se realiza con un retraso superior a tres meses

sobre la terminacion del plazo legalmente establecido.

Contrato 2: MODIFICADO N° 1 DE LAS OBRAS DE CONSTRUCCION DE UN
CENTRO DE SALUD Y ESPECIALIDADES EN BENAVENTE (ZAMORA)

La resolucion de adjudicacion del expediente no se ha publicado conculcando, por

tanto, la obligacion establecida en el articulo 93.2 del TRLCAP.

No consta la acreditacion del adjudicatario de la circunstancia de hallarse al corriente
de las obligaciones tributarias y de Seguridad Social en el momento de la adjudicacion del
modificado. No se considera valido, a estos efectos, el certificado presentado en la
adjudicacion del expediente inicial, puesto que por el tiempo transcurrido esta caducado en la

fecha de adjudicacion del expediente modificado.
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Contrato 3: OBRAS DE CONSTRUCCION DEL CENTRO DE SALUD “LA
PUEBLA” DE PALENCIA

Se establece, como criterio de adjudicacion, el incremento del porcentaje destinado al
control de calidad, superando asi el limite maximo del 1% fijado por la clausula 38 del
PCAG, a cuyas prescripciones se somete el PCAP expresamente. No consta en el expediente
el Informe de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa que resulta preceptivo en
los casos en que el PCAP incluya estipulaciones contrarias a lo previsto en el PCAG,

incumpliéndose el articulo 50 del TRLCAP.

La celebracion de la mesa de contratacién, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

Ademas, el certificado menciona a seis empresas que han presentado la
documentacion fuera del plazo establecido, sin que, en el caso de una de ellas conste
referencia alguna al fax, telegrama o télex que, de conformidad con el articulo 80.4 del
RGLCAP, acreditarian la remision por correo y la posibilidad de admitir la documentacién en
el plazo de los diez dias siguientes a la finalizacion del plazo. A pesar de ello, fue admitida a
la licitacion. La aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento
del articulo 80.2 del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser

entregados los sobres correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

®Pérrafo eliminado en virtud de alegaciones
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Los documentos aportados en tramite de alegaciones en relacion con las otras cinco
empresas no recogen la fecha del fax, por lo que no se puede verificar el adecuado

cumplimiento del articulo 80.2 del RGLCAP. *"*

La retencion de crédito adicional prevista en la disposicion adicional 142 del TRLCAP
en el caso de contratos de obra plurianuales, se efectdia con un retraso superior a ocho meses

con respecto a la fecha de adjudicacion del contrato.

Contrato 4: OBRAS DEL COMPLEMENTARIO N° 1 AL DE CONSTRUCCION DE
UN RECINTO PARA ACELERADOR LINEAL EN EL SERVICIO DE
RADIOLOGIA (ZAMORA)

No se han detectado incidencias relevantes en la tramitacion del mismo, aparte de la
relativa a la solvencia de empresas extranjeras comunitarias, comentada con caracter general

en el apartado 11.4.1.2. *

11.4.1.3.2. Contratos de gestion de servicios publicos

De los datos recibidos del Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn, se han
seleccionado 4 contratos por un importe de adjudicacion total de 15.649.166 € de los cuales 2
se adjudicaron mediante concurso, otro por procedimiento negociado y, el dltimo, es una

prérroga de un contrato anterior.

Contrato 5: RM TAC Y RADIOGRAFIAS EN UNIDADES MOVILES

$bsparrafo modificado en virtud de alegaciones
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La adjudicacion del contrato se realiza por el importe de licitacion de forma que es la
Administracion la que, hasta el limite de dicho importe va solicitando, segun las necesidades,
las pruebas procedentes. Pues bien, la utilizacion de este sistema, supone que el objeto
contractual no queda determinado, incumpliendo asi el articulo 13 del TRLCAP al haber
utilizado una forma de licitacion que dicho texto legal Unicamente prevé para los contratos de

suministro tramitados al amparo de su articulo 172.1 a).

Ademas, el uso de este procedimiento para un contrato de gestion de servicios
publicos supone el incumplimiento del articulo 2.2 del RGLCAP que prescribe: "No podran
celebrarse contratos en los cuales la prestacion del contratista quede condicionada a
resoluciones o indicaciones administrativas posteriores a su celebracién, salvo lo establecido
en los articulos 125y 172.1.a) de la Ley para los contratos mixtos de redaccion de proyecto y

ejecucion de obra y para el contrato de suministro, respectivamente".

Los criterios de adjudicacion establecidos en el PCAP, salvo el del precio, no se
acompafian de métodos de reparto de la puntuacién asignada, por lo que el 80% de los
criterios de adjudicacion infringiendo el principio de publicidad recogido en el articulo 11 del

TRLCAP.

Ademas, la forma de reparto de la puntuacién con respecto al precio ofertado, no se
considera aceptable puesto que, otorgada la maxima puntuacion a la oferta mas ventajosa, la
aplicacion de la formula de valoracion prevista para el resto de ofertas, lleva a que cualquier
otra, por proxima que fuera a la mejor, obtuviera menos de la mitad de la puntuacion asignada

a este criterio, que pierde, por tanto, la debida proporcionalidad.

El informe técnico de valoracion se ha limitado a dar la conformidad a la oferta
presentada sin otorgar puntuacion alguna. Se vulnera, asi, el articulo 88.1 del TRLCAP que

prevé que la mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la propuesta que debera incluir
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“en todo caso la ponderacion de los criterios indicados en los PCAP” e impide una adecuada

motivacion de la resolucién que adopte el érgano de contratacion.

La celebracion de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

Se ha excedido el plazo de 48 dias para la publicacion de la resolucion de

adjudicacion, incumpliendo asi el articulo 93.2 del TRLCAP.

Contrato 6: PRESTACION DEL SERVICIO DE REHABILITACION PSICOSOCIAL
EN EL AREA DE SALUD DE LEON.

El PPT contiene clausulas que son propias de los PCAP, como son las referentes a la
forma de pago o la existencia de pagos anticipados. Se incumple, asi, el articulo 68.3 del
RLCAP, segun el cual los PPT no deben contener declaraciones o clausulas que deban figurar

en el PCAP.

> Parrafo eliminado en virtud de alegaciones
® parrafo eliminado en virtud de alegaciones
" Pérrafo eliminado en virtud de alegaciones
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No consta la acreditacion del adjudicatario de encontrarse al corriente de sus
obligaciones tributarias. La documentacion presentada consiste en un certificado de la
Agencia Tributaria que hace referencia a la inclusion de la empresa en un régimen fiscal
especial, pero que en ningin momento establece la exencion, respecto de la totalidad de las

obligaciones tributarias. Se incumple, por tanto, el articulo 79.2 del TRLCAP.

Contrato 7: PRORROGA DEL TRANSPORTE SANITARIO EN EL AMBITO DE
GESTION DE LA GERENCIA DE SALUD DE AREA DE PALENCIA.

No consta en el expediente la notificacion de la adjudicacion de la prérroga al

adjudicatario, incumpliendo asi el articulo 93.1 del TRLCAP.

El contrato no contempla algunas de las clausulas obligatorias establecidas en el
articulo 71.3 del RGLCAP tales como la fecha e importe de la aprobacion y del compromiso
del gasto, la fecha de la fiscalizacion previa, el importe cierto que ha de abonar la

Administracion y la garantia definitiva constituida por el contratista.

Contrato 8: GESTION DEL SERVICIO DE TRANSPORTE SANITARIO EN EL
AMBITO DE LA GERENCIA DE AREA DE SORIA

El PCAP preve 6 criterios de adjudicacion sin hacer constar el orden decreciente de

importancia, lo que incumple el articulo 86 del TRLCAP.

El informe técnico de valoracién llega a establecer, conforme se detalla a
continuacién, subcriterios no previstos inicialmente en el PCAP, siendo esta una practica

contraria al principio de publicidad establecido en el articulo 11 del TRLCAP.

& parrafo eliminado en virtud de alegaciones

® Parrafo eliminado en virtud de alegaciones
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La puntuacion asignada al criterio que valora el “plan operativo, despliegue de medios
y plan de coordinacion”, se distribuye entre dos subcriterios, el “plan de coordinacion” y el
“plan operativo y despliegue de medios” repartiendo la puntuacion total entre ambos sin
especificar el criterio seguido para ello. Y, ademas, en el reparto de esa puntuacion, el informe
se limita a describir las distintas ofertas otorgandoles una puntuacién sin aclarar el método

utilizado para distribuir dicha puntuacion.

Si bien, el criterio que valora “la calidad de los medios materiales para la prestacion
del objeto del contrato y antigliiedad del parque de vehiculos ofertado” tiene en el PCAP un
método objetivo de reparto de su puntuacién basado, Unicamente, en la antigiiedad de los
vehiculos objeto del contrato, el informe de valoracion, introduce dos subcriterios, la
antigliedad y “las mejoras mecénicas o de confort” a las cuales les reserva una parte de los

puntos del criterio y para las que no establece un método de reparto.

Por ultimo, respecto de las “otras mejoras técnicas, de calidad o de servicio
relacionadas con el transporte”, el informe desagrega el criterio en dos subcriterios. El

primero de ellos consiste en las “mejoras en la prestacion del servicio”.

Uno de ellos se define como “la calidad” y dentro del mismo se otorga puntuacion a
certificados de la calidad de la empresa que, en su caso, debieron ser acreditativos de la

solvencia de la empresa pero nunca criterio de adjudicacion.

La celebracion de la mesa de contratacion en la que se analiza la documentacion
administrativa tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que la mesa de

contratacion no pudo contrastar si se estaban analizando todas las proposiciones presentadas.

10

19 parrafos eliminados y modificados en virtud de las alegaciones
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11.4.1.3.3. Contratos de suministros

Se han fiscalizado 5 contratos por un importe de adjudicacion total de 4.580.607 €, de
los cuales 4 se adjudicaron mediante concurso y el otro se corresponde con una adquisicion

centralizada.

Contratos 9 y 10: SUMINISTRO DE DIVERSOS EQUIPOS DE DIAGNOSTICO POR
IMAGEN CON DESTINO A DIVERSOS CENTROS DE SACYL.

Estos dos contratos se corresponden con la adjudicacion de dos lotes distintos de un
mismo expediente, de ahi que se haya optado por darles un tratamiento conjunto ya que las
incidencias derivadas de sus actuaciones preparatorias y del procedimiento de adjudicacion,

han de ser necesariamente las mismas.

El PCAP establece 5 criterios de adjudicacion, de los cuales s6lo para el precio se ha
dispuesto un método de reparto de la puntuacién otorgada en los PCAP. De esta forma, el
85% de los criterios de adjudicacién incumple el principio de publicidad recogido en el

articulo 11 del TRLCAP.

El informe de valoracién, tampoco define en modo alguno las circunstancias que
determinaron las diferentes puntuaciones, sin que se hayan establecido métodos objetivos de

reparto.

El PCAP prevé la admision de una oferta base y dos variantes. La primera de las
variantes se refiere a la posibilidad de presentar ofertas conjuntas a dos 0 mas lotes respetando
las mismas caracteristicas técnicas. De esta forma, lo que se admite es la presentacion de
ofertas simultaneas del mismo licitador, circunstancia expresamente prohibida por el articulo
80 del TRLCAP. EI articulo 85 b) del TRLCAP configura las variantes como “soluciones

técnicas”, sin embargo, en este caso no es necesario modificar los aspectos técnicos del objeto
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del contrato para presentar la variante sino unicamente licitar a mas de un lote de forma

simultanea.

Asimismo, la consecuencia inmediata de la inclusion de esta variante ha sido un
complejo sistema de valoracion de proposiciones individuales y conjuntas que, en el caso del
contrato 10, ha dado como consecuencia que el lote objeto del mismo no se adjudique a la
oferta que mas puntuacion ha obtenido en la valoracion sino a otra que, obteniendo menos
puntuacién para este lote, conjuntamente con otro daba mejores resultados. Se ha incumplido
asi el articulo 88.2 del TRLCAP al no haber adjudicado el contrato a la proposicion mas

ventajosa.

La definicion de la segunda variante se hace en el PCAP de forma indefinida ya que se
refiere genéricamente a “composicion y/o alternativas tecnolégicamente evolucionadas
respecto a las caracteristicas definidas en el PPT”, sin embargo, ni el PCAP ni el PPT definen
los aspectos sobre los que debe recaer la variante, contraviniendo asi el articulo 87 del

TRLCAP.

11

La mesa de contratacion califica como subsanables defectos en la documentacion
relativa a la solvencia econdmica, técnica y financiera. Tales errores, consistentes en
certificados y declaraciones del propio licitador emitidos por importes inferiores a los
exigidos, son insubsanables pues los mismos no afectan a la acreditacion de los requisitos,
sino al cumplimiento de los mismos Yy, por tanto, se ha incumplido el articulo 81.2 del

TRLCAP.

1 parrafo eliminado en virtud de alegaciones
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Se ha excedido el plazo de 48 dias para la publicacion de la adjudicacion

incumpliendo el articulo 93.2 del TRLCAP.

Asimismo, se han repercutido a los licitadores unos gastos de publicidad superiores al
limite que les corresponde segun el PCAP. Uno de los lotes se declara desierto, de esta forma,
la Administracién debe soportar la parte que corresponde al lote declarado desierto de
conformidad con el PCAP. Sin embargo, la Administracion ha soportado un importe inferior
al anterior, repercutiendo los gastos a los adjudicatarios de los otros lotes. En consecuencia,

ha sido vulnerado el articulo 67.2 g) del RGLCAP. *2

Contrato 12: SUMINISTRO DE ACELERADOR LINEAL CON DESTINO AL
HOSPITAL GENERAL YAGUE DE BURGOS Y EJECUCION OBRAS.

El PCAP establece 7 criterios de valoracidn respecto de los cuales, salvo para el
criterio econdmico, no se han establecido métodos de reparto de la valoracion asignada en los
PCAP, por lo que se incumple el principio de publicidad recogido en el articulo 11 del

TRLCAP.

El informe técnico de valoracion valora el criterio relativo a las *“caracteristicas
técnicas” desagregandolo en 16 subcriterios que en modo alguno aparecian en el PCAP. Se
reitera la incorreccion de esta practica consistente en fijar subcriterios en la fase de

valoracion.

Contrato 20: ARRENDAMIENTO CON OPCION DE COMPRA DE 38 VEHICULOS
TURISMO DESTINADOS A CENTROS SANITARIOS DE SACYL.

El PCAP determina la composicion del precio del contrato por la cuota de

arrendamiento y la de mantenimiento, ambas por un importe fijo mensual. Sin embargo, el

12 parrafo modificado en virtud de alegaciones
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PPT introduce una modificacion a tal importe al determinar que la cuota de arrendamiento
fijada en el PCAP se refiere a un kilometraje anual medio por vehiculo, de forma que los
excesos 0 defectos sobre el importe global darén lugar a saldos en contra o a favor de la
Administracion conforme a unos precios por kilometro fijados por el PPT y utilizados como

criterio de adjudicacion del concurso.

De esta forma, se han producido dos incumplimientos normativos. En primer lugar, el
precio de adjudicacion de los contratos debe considerarse invariable. Solo en el caso de las
revisiones de precios (excluidas expresamente por el articulo 103.2 TRLCAP en el caso de los
contratos de arrendamiento financiero o arrendamiento con opcién de compra) y de
modificaciones del contrato, se podria modificar el precio de adjudicacién y ello, siguiendo
previamente el tramite legalmente establecido y acreditando la existencia de crédito. Dejar el
precio de adjudicacion abierto, en el sentido de permitir que este sea superior al precio que
consta en la resolucion de adjudicacion, constituye una practica irregular y supone
comprometer un posible gasto que, de llegar a darse como consecuencia de realizar
finalmente un nimero de kilometros superior al previsto, careceria de la necesaria cobertura
presupuestaria para atender a las obligaciones derivadas del mismo. En este sentido, se ha

incumplido el articulo 11.2 e) del TRLCAP.

En segundo lugar, el hecho de que el PPT introduzca clausulas que modifiquen el
precio previsto en el PCAP, incumple lo dispuesto en el articulo 68.3 del RGLCAP segln el

cual los PPT no contendran declaraciones o clausulas que deban figurar en el PCAP.

El PCAP define 5 criterios de adjudicacion sin establecer el método de reparto que se
utilizard en el procedimiento de adjudicacion, ni siquiera en lo referente a la oferta
econdmica, por lo que se incumple el principio de publicidad establecido en el articulo 11 del

TRLCAP, siendo imposible conocer por parte de los licitadores en el momento de presentar
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sus ofertas, la forma en que éstas seran valoradas a efectos de prepararlas de la forma mas

conveniente.

Por su parte, el informe técnico de valoracion no efectia valoracion alguna en
relacion con la Unica oferta presentada, lo que vulnera el articulo 88.1 del TRLCAP que prevé
que la mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la propuesta que debera incluir “en

todo caso la ponderacion de los criterios indicados en los PCAP”.

El plazo de ejecucion del contrato se establece en el PCAP de forma tal que se
determina no solo la duracién de la ejecucion sino también, de forma implicita, el mes de
inicio de la ejecucion. Por dilaciones en la tramitacion del expediente de contratacion, la
ejecucion del contrato no comienza el mes sefialado en el PCAP sino con posterioridad. Se
incumplen con anterioridad al inicio de la ejecucién las condiciones de licitacion, situacion
que provoca indefension, no solo a los licitadores que acudieron al procedimiento sino
también, y esto es lo mas importante, a quienes no acudieron a la licitacion, desistiendo de la
misma, por la imposibilidad de cumplir con el calendario previsto en el PCAP. Es decir, esta

actuacion limita el principio de concurrencia que predica el articulo 11 del TRLCAP.

11.4.1.3.4. Contratos de servicios

Se han fiscalizado 5 contratos por un importe de adjudicacion total de 16.984.118 € de
los cuales 2 se adjudicaron mediante concurso, otro es una prorroga y, los 2 restantes se

realizan al amparo del sistema de contratacion centralizada.

Contrato 15: SERVICIOS PARA DESARROLLAR LA IMPLANTACION
PROGRESIVA DEL PLAN DE SEGURIDAD INTEGRAL DE GERENCIA
REGIONAL DE SALUD.
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No se ha incorporado al expediente el informe de insuficiencia de medios personales y
materiales para cubrir las necesidades objeto de contratacién, incumpliendo asi el articulo 202

del TRLCAP.

El expediente se tramita al amparo de la adhesion al procedimiento de adquisicion
centralizada de la Administracién General del Estado. Sin embargo, la facturacion pone de
manifiesto que se comenzd a prestar el servicio dos meses antes de realizar la peticion formal
de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio. Por tanto, la empresa inicié
la ejecucion en base a una contratacion verbal contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55

del TRLCAP, que reserva tal posibilidad inicamente para los contratos de emergencia.

Contrato 16: PRORROGA TAIR. (Servicio de mantenimiento de las terminales
auténomas para la identificacion del paciente)

No consta en el expediente la notificacion de la adjudicacion de la prérroga al

adjudicatario, incumpliendo asi el articulo 93.1 del TRLCAP.

La adjudicacion de la prorroga no ha sido objeto de publicacion incumpliendo el

articulo 93.2 del TRLCAP.

Se ha prestado de forma incorrecta conformidad a unas facturas que no fueron
emitidas a nombre de la Administracion contratante, es decir, la Gerencia Regional de Salud,
sino a nombre de la Consejeria de Sanidad. Se incumple el articulo 6.1 del Real Decreto
1496/2003, de 28 de noviembre, por el que se aprueba el Reglamento que regula las
obligaciones de facturacion, que establece como uno de los datos que debe contener toda
factura, “nombre y apellidos, razén o denominacion social completa, tanto del obligado a

expedir factura como del destinatario de las operaciones”.

Contrato 17: SISTEMA DE INFORMACION SANITARIA ORIENTADO AL
CIUDADANO ATENDIDO EN LOS CENTROS DE SALUD DE CASTILLA Y LEON.
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No se ha incorporado al expediente el informe de insuficiencia de medios personales y
materiales para cubrir las necesidades objeto de contratacién, incumpliendo asi el articulo 202

del TRLCAP.

El expediente se tramita al amparo de la adhesion al procedimiento de adquisicion
centralizada de la Administracién General del Estado. Sin embargo, la facturacion pone de
manifiesto que se comenzo a prestar el servicio tres meses antes de realizar la peticion formal
de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio. Por tanto, la empresa inicié
la ejecucion en base a una contratacion verbal contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55

del TRLCAP, que reserva tal posibilidad inicamente para los contratos de emergencia.

Contrato 18: SERVICIO DE RECOGIDA Y ELIMINACION DE RESIDUOS
SANITARIOS CORRESPONDIENTES CENTROS SACYL.

El PCAP prevé dos criterios de adjudicacion sin sefialar los métodos objetivos de
reparto de las puntuaciones que serviran para baremar y valorar las ofertas, salvo para el
precio, por lo que se puede afirmar que el 59% de los criterios de adjudicacion no cumplen el

principio de publicidad contenido en el articulo 11 del TRLCAP.

Existen subcriterios que valoran la solvencia de la empresa. Asi, se hace referencia a
la valoracion de la “capacidad” de los licitadores en lo referente al “tratamiento” y el
“transporte”. Los recursos de la empresa acreditativos de su capacidad y solvencia no pueden
admitirse como criterio de adjudicacion. Sélo en el caso de haber hecho uso de la prevision
contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1 del TRLCAP, en el sentido de exigir la
adscripcion de determinados recursos a la ejecucion del contrato, se podria haber establecido
como criterio de valoracion el aumento de los recursos humanos y materiales sobre el minimo

establecido para acreditar la solvencia.
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Asimismo, se otorga valoracion a la calidad de la empresa acreditada mediante “planes
integrales”, “controles internos y externos” y “acreditaciones ISO” que, una vez mas habrian
acreditado, en su caso la solvencia de la empresa y que, solicitada la clasificacion de los

licitadores, no pueden ser utilizados como criterios de adjudicacion del contrato.

Por su parte, el informe técnico de valoracion, se limita a otorgar puntuaciones a la

Unica oferta presentada sin especificar los criterios establecidos para su baremacion.

La celebracion de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

13

14

La publicacién de la adjudicacion excede el plazo de 48 dias sefialado en el articulo

93.2 del TRLCAP.

Contrato 19: SERVICIO DE LIMPIEZA EN LAS DEPENDENCIAS DEL
“HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SALAMANCA”

Se establecen tres criterios para la valoracion de las ofertas, para los cuales, excepto el

del precio, no se establecen métodos de reparto de la ponderacion atribuida a los mismos.

Ademas, el criterio referido a la “memoria técnica descriptiva del objeto del contrato”,

valora los recursos humanos y materiales, valoracion que solo seria admisible en el caso de

13 parrafo eliminado en virtud de alegaciones

¥ parrafo eliminado en virtud de alegaciones
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haber hecho uso de la prevision contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1 del TRLCAP y
siempre que el criterio Unicamente valorase los incrementos con respecto a los minimos

establecidos de haber hecho uso del articulo mencionado.

El informe técnico de valoraciéon describe las ofertas de los licitadores y otorga
puntuacién a las mismas sin haber establecido, previamente a la referida valoracion, un

metodo objetivo de baremacion de las proposiciones.

Asimismo, dentro de las “prestaciones complementarias” se tienen en cuenta
certificados de calidad que son acreditativos de solvencia de la empresa y no pueden ser

utilizados como criterios de adjudicacion.

La celebracion de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

15

La notificacion al adjudicatario y al resto de licitadores de la adjudicacion del contrato

se cursa fuera del plazo de 10 dias, incumpliendo el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

La publicacién de la adjudicacion excede el plazo de 48 dias sefialado en el articulo

93.2 del TRLCAP.

11.4.1.3.5. Contratos de consultoria y asistencia

Se han fiscalizado 2 contratos por un importe total de adjudicacion de 405.453 €,

adjudicados uno de ellos mediante concurso abierto y el otro por procedimiento negociado.

1> parrafo eliminado en virtud de alegaciones
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Contrato 13: CONSULTORIA Y ASISTENCIA PARA ELABORACION PLAN
VIABILIDAD ECONOMICO-FINANCIERO DEL HOSPITAL DE BURGOS

15 bis

15bis parrafos suprimidos en virtud de alegaciones
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El informe de valoracion introduce, en relacion con los criterios que valoran el
“modelo propuesto”, los “contenidos” y los “recursos destinados”, una serie de subcriterios,
no previstos en modo alguno en el PCAP, contraviniendo el principio de publicidad recogido

en el articulo 11 del TRLCAP.

El informe de valoracion no deja constancia del método de reparto de la puntuacion
utilizado en la valoracién de las diferentes ofertas en relacion a los dos primeros criterios

mencionados.

El tercer criterio mencionado se valora en el informe técnico con separacion de los
recursos humanos y materiales, subcriterios que no existian en el PCAP y cuyo reparto de los
puntos asignados en el PCAP se realiza de forma subjetiva puesto que se otorga mayor
puntuacion a los recursos humanos “al considerarse mas importante los recursos humanos

puestos a disposicion del contrato”.

Por lo que se refiere a la forma de reparto de esta puntuacion atribuida al subcriterio,
se otorga la maxima a la oferta que destina un mayor nimero de recursos y al resto se le
minora de forma proporcional. Sin embargo, habiendo establecido en el PCAP, como criterio
acreditativo de la solvencia técnica de las licitadoras, el destino de, al menos, 4 titulados a la
ejecucion del contrato, en ningln caso se debid otorgar puntuacion a ese minimo sino, en su

caso, al incremento con respecto al mismo.

Los puntos restantes se asignan a los medios técnicos, pero ante la imposibilidad de
valorar los mismos por no haber establecido el PCAP unos minimos como acreditativos de la
solvencia técnica, ni tampoco el PPT unas caracteristicas de referencia, el informe de
valoracién concluye “se considera que todas las empresas disponen de los medios técnicos
suficientes y se les asignan tres puntos”. No esta justificada la utilizacién de criterios de

seleccion como criterios de adjudicacion.
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Se admite a la licitacion a una empresa que ha presentado la documentacion con
posterioridad a la finalizacion del plazo pero sin que conste en el certificado de registro
referencia alguna al fax, telegrama o télex, que acreditarian la remision por correo y, por
tanto, la posibilidad de que ésta se admitiera una vez terminado el plazo de presentacion y en
dentro de los diez dias siguientes al mismo en virtud del articulo 80.4 del TRLCAP. La
aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento del articulo 80.2
del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser entregados los sobres

correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

Contrato 14: REALIZACION DEL PROYECTO Y EMISION DENTRO DEL
PROGRAMA “A TU SALUD” A TRAVES DE CANAL 4 CASTILLA Y LEON.

El objeto del contrato consiste en la elaboracion del proyecto con los contenidos de
acuerdo con las directrices de la Gerencia, y la emision del mismo en el programa ‘A tu

salud’.

Pues bien, ambos objetivos tienen cabida dentro del concepto de los contratos de
servicios a los que se refiere el articulo 196.3 del TRLCAP. Por tanto, la calificacion del
contrato como de consultoria y asistencia resulta incorrecta y, en consecuencia, no se ha
exigido la clasificacion del contratista que, de haber calificado correctamente al contrato
como de servicios, hubiera resultado aplicable por superar el precio del contrato el limite

establecido en el articulo 25.1 del TRLCAP para la obligatoriedad de la misma.

La utilizacién del procedimiento negociado en la adjudicacion del contrato se realiza
al amparo del articulo 210 b) del TRLCAP que permite la utilizacion de este procedimiento
cuando “razones técnicas o artisticas o relacionadas con la proteccién de derechos exclusivos

tan sélo pueda encomendarse el objeto del contrato a un Unico empresario”.
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Estas circunstancias no concurren en el contrato fiscalizado, pudiendo ser el objeto del
contrato realizado por cualquier empresa dedicada a la prestacion de estos servicios
audiovisuales. De esta forma, recurriendo a este procedimiento de adjudicacion, se han visto
lesionados, sin cobertura legal alguna, los principios de publicidad, concurrencia, igualdad y

no discriminacion que predica el articulo 11.1 del TRLCAP.

La definicidon del objeto del contrato precisa determinar el nimero de programas a
emitir. El PCAP y el PPT establecen la emision de dos programas por semana durante un
periodo que comienza a los 15 dias de la formalizacion del contrato y termina el 31 de

diciembre de 2004.

Esta manera de definir el objeto implica que, si por las vicisitudes del procedimiento
de adjudicacion, el momento de la formalizacion se retrasa, se emitira un nimero menor de
programas. La conclusion inmediata es el incumplimiento del articulo 13 del TRLCAP en

toda su extension, y ello por dos razones:

Primero porque el objeto no esta determinado, de forma que, ante un precio cierto, la
Administracion se compromete a abonar un mismo precio con independencia de la
contraprestacion (numero de programas) que reciba a cambio, lo cual supone el
incumplimiento de lo dispuesto en el articulo 14 del TRLCAP que exige que el abono del
precio esté “en funcidn de la prestacion realmente efectuada”, asi como del principio de
economia a que, segun el articulo 5 del la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de

la Comunidad de Castilla y Leon, debe ajustarse el gasto publico.
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Segundo, porque la finalidad del contrato para los fines del servicio publico queda
desvirtuada. Esto es asi porque, si la emision de los programas persigue realmente una
finalidad publica, no puede ser equivalente la emision de un nimero de programas mayor 0
menor. En consecuencia, seria cuestionable también la justificacién de la necesidad que se
hace en el expediente al amparo del articulo 67.1 del TRLCAP, pues la definicidn del objeto
lleva a admitir implicitamente que a la Administracion le es indiferente el nimero de
programas que se emita y eso se considera incompatible con tratar de justificar que el objeto

del contrato es necesario.

La notificacion de la adjudicacién del contrato al adjudicatario se cursa fuera del plazo

de 10 dias, incumpliéndose el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

11.4.2. Conciertos para la prestacion de asistencia sanitaria.

Se analiza la ejecucion del contrato de gestion de servicio publico de las prestaciones
de terapia respiratoria domiciliaria y otras técnicas de ventilacién asistida en el ambito de la
C.A. de CyL (a excepcion de la provincia de Burgos) y, como se sefiala en el apartado 1.4.1
relativo al alcance de la fiscalizacion, se analiza la ejecucién de los conciertos durante el
gjercicio 2004, en las Gerencias de Salud de Area de Palencia y Gerencias de Atencion

Especializada de Palencia, Segovia y Zamora, destacAndose estos resultados:

11.4.2.1. Gerencia de Atencién Especializada de Palencia

En tres servicios a realizar por centros médicos privados, con referencia 80700, 80698

y 85601, se ha detectado un procedimiento distinto al general, por el cual la Gerencia de
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Salud de Area de Palencia comunica al centro la necesidad de que realice el servicio
determinado, sin que se justifique el seguimiento de un procedimiento de contratacion
ajustado a la legislacion, indicando el nombre del paciente y, a continuacion, indica al centro
médico que la factura la envien a la Gerencia Especializada de Palencia para su abono. Asi
pues, sin justificacion procedimental alguna, el Centro de Atencidn Especializada de Palencia

asume pagos por servicios que no ha contratado.

Existen facturas ( referencia 80720, 80379, 80071, 86463, 84257, 85609, 80702,
80388, 80070, 86461, 84255, 85607, 82163, 85638, 86479) emitidas a favor de tres empresas
por tratamientos de hemodialisis en régimen ambulatorio, por un importe total de 360.724,30
€ sin que exista ningun contrato formalizado con las mismas. Estas prestaciones deben ser
objeto de un contrato y la préctica seguida supone un fraccionamiento del objeto del contrato
que atenta contra los principios de publicidad, igualdad, concurrencia y no discriminacion

que, a tenor del articulo 11 del TRLCAP, deben presidir la contratacion administrativa.

11.4.2.2 Gerencia de Atencion Especializada de Zamora

Se fiscalizaron 30 facturas (113000677, 113000683, 113000681, 113000684,
113000685, 113000687, 113000688, 113002283, 113000689, 113000686) correspondientes a
servicios realizados por 9 centros hospitalarios, que no se encontraban amparados en ningun
contrato formalizado. En todas ellas se incluye un escrito de la Gerencia de Salud de Area de
Zamora dirigido al centro prestador del servicio en el que se le indica que la facturacién debe
realizarse al Complejo Asistencial Hospital Virgen de la Concha, siendo que la conformidad a
la factura se realiza por la Gerencia de Salud de Area. Por tanto, se sigue un procedimiento a

través del cual la Gerencia de Atencion Especializada de Zamora abona servicios que no ha
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contratado y que corresponde abonar a la Gerencia de Salud de Area de Zamora. El importe

total es de 17.933,84 €.

11.5. CONVENIOS.

El anélisis sobre los convenios suscritos por la Gerencia Regional de Salud pretende
verificar la adecuada aplicaciéon del articulo 3.1 en sus letras ¢) y d) del TRLCAP, en la
redaccion que vigente en el ejercicio 2004, es decir, sin que sea de aplicacion la modificacion
operada en el apartado c) por el articulo 34.3 del Real Decreto-Ley 5/2005, de 11 de marzo,
de reformas urgentes para el impulso a la productividad y para la mejora de la contratacion

publica.

Para ello se solicitd a la mencionada Gerencia una certificacion de los convenios
celebrados en el 2004, y se compard con la certificacion facilitada por la Direccion General
del Secretariado de la Junta y Relaciones Institucionales. Como resultado de dicha

comparacién se obtuvieron una serie de discordancias que figuran en los anexos 111y V.

Asimismo, se procedié a verificar el contenido del convenio y la procedencia de su
inclusion en la redaccion del articulo 3 del TRLCAP. A estos efectos, conviene tener en
cuenta que en el caso de que la naturaleza del sujeto conveniante no sea privada, y teniendo
en cuenta la redaccién aplicable en el ejercicio 2004 del TRLCAP, la aplicacién del articulo
3.1. ¢) es practicamente inmediata. Sin embargo, si el sujeto conveniante tiene naturaleza

privada la aplicacion del articulo 3.1.d) del TRLCAP exige analizar el objeto del convenio.

16 parrafo modificado en virtud de alegaciones
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El andlisis efectuado dio como resultado las siguientes incidencias:

11.5.1. Convenio de colaboracion entre la Gerencia Regional de Salud de Castillay Ledn

y la “Asociacion de Ayuda al Drogodependiente” (ACLAD)

El objeto del convenio es el desarrollo de proyectos de investigacion en relacion con la
atencion de los enfermos con adiccién de drogas, comprendiendo la realizacion de actividades
investigadoras en sentido estricto, actividades docentes y asistenciales. Todas estas
actividades constituyen materia de un contrato administrativo mixto cuyo caracter definitivo,
de consultoria y asistencia, servicios o de gestion de servicios publicos, se debié marcar, de
conformidad con el articulo 6 del TRLCAP, por el tipo de prestaciones que supusieran una

parte superior del precio.

Por tanto, al estar el objeto incluido en el TRLCAP y tener caracter privado el sujeto
conveniante, no seria de aplicacion la exclusion de la normativa del TRLCAP establecida en

el articulo 3.1.d).

Por ello, se concluye que se utiliza la figura del convenio eludiendo la aplicacion del
TRLCAP lesionando asi los principios de publicidad, concurrencia y transparencia que deben

presidir la contratacion publica

11.5.2. Convenio de colaboracion entre la Gerencia Regional de Salud de Castillay Ledn

y la “Asociacion Espafiola Contra el Cancer” (AECC).
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La finalidad del convenio es la colaboracion con la AECC para la prestacion de
cuidados paliativos a los enfermos terminales de céancer, en su domicilio o en el centro
sanitario en que se encuentre internado, y el desarrollo de proyectos de investigacién en este

campo.

Para cumplir con las obligaciones del Convenio, la AECC, se compromete a mantener
durante la vigencia del mismo, una serie de medios humanos y materiales que impiden la

consideracion de este Convenio como excluido del TRLCAP.

El objeto del convenio, por tanto, se enmarca dentro de los contratos que recoge el
TRLCAP. Lo que significa que este convenio, puesto que se celebra con una persona juridica
privada y tiene por objeto un contrato regulado en el TRLCAP, no est4d amparado por el
articulo 3.1.d), debiendo haber sido objeto de un contrato sometido a los principios de

publicidad, concurrencia y transparencia establecidos en el TRLCAP.

11.5.3. Convenio de colaboracion entre la Gerencia Regional de Salud de Castillay Ledn
y la “Asociacion Espafiola para el Registro y Estudio de Malformaciones Congénitas”
(ASEREMAC).

El objeto del Convenio es el apoyo a la Gerencia Regional de Salud en la deteccion y
prevencion de las malformaciones congénitas en la comunidad. Estas actividades pueden
enmarcarse entre los contratos de consultoria y asistencia o de servicios, por lo que al ser
ASEREMAC una entidad de naturaleza privada, no es de aplicacion la exclusién prevista en
el apartado d) del articulo 3.1 del TRLCAP, con las consecuencias ya comentadas en los dos

casos anteriores respecto de los principios de publicidad, concurrencia y transparencia.
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I11. CONCLUSIONES

111.1. ORGANIZACION

La Gerencia Regional de Salud no cuenta con ningin mecanismo por el que pueda
tener informacion sobre el ejercicio de las competencias que en materia de contratacion

delega en los distintos 6rganos periféricos.(Apartado 11.1)

111.2. CONTROL INTERNO

1. La fiscalizacion de los actos que adquieren compromisos de gasto no se realiza con
caracter previo, incumpliéndose, asi, el articulo 133 de Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la

Hacienda de la Comunidad de Castilla y Leon. (Apartado 11.2.)

2. El Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de control
interno ejercido por la Intervencion General de la Administracion de la Comunidad de Castilla
y Leon, respecto de la Gerencia Regional de Salud, establece las formas de ejercicio de la
funcién interventora sin tomar en cuenta las facultades de delegacion del o6rgano de
contratacion, lo que provoca que un expediente que, en principio esta sometido a fiscalizacion
previa, queda sometido a control financiero en el momento en que se produzca la delegacion
de competencias del titular de la Gerencia sometida a fiscalizacion previa a favor del titular de

la Gerencia sometida a control financiero. (Apartado 11.2.)

3. Existen contradicciones entre el articulo 9 111 del Decreto 28/2004, de 4 de marzo,
por el que se determinan los extremos adicionales a comprobar en la fiscalizacion previa de
requisitos esenciales y el articulo 17.2 del Decreto 287/2001 de 13 de diciembre, que aprueba
el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud. El primer articulo exige que el
Interventor Delegado compruebe la existencia de un informe cuya competencia de evacuacién

atribuye a un érgano que no es el que dispone el segundo de los articulos. (Apartado 11.2.)
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111.3. CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 57 DEL TRLCAP

1. Como consecuencia de quedar exceptuada la Gerencia Regional de Salud del
ambito de aplicacion del Registro Pablico de Contratos de Castilla y Ledn, el articulo 18 del
Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla'y Leon no
es de aplicacion. Por tanto, el articulo 57 del TRLCAP somete a la Gerencia Regional de
Salud a la obligacion de remision de documentacién sobre la contratacién adjudicada al

Consejo de Cuentas. Esta obligacion no esta teniendo adecuado cumplimiento.

Sin embargo, se debe poner de manifiesto que, como consecuencia de este trabajo de
fiscalizacion, se han iniciado los trdmites para la efectiva inclusion de la Gerencia Regional de
Salud en el Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn, lo que producira la aplicacion
de la exencion de remision de documentacion incluida en el articulo 18.3 del Reglamento de

Organizacién y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla'y Leon.

En este sentido, es destacable la colaboracion ofrecida por el Registro Pablico de
Contratos de Castilla y Ledn y por los Servicios Centrales de la Gerencia Regional de

Salud.(Apartado 11.2)
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111.4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION
111.4.1. Comprobacion del procedimiento general de contratacion

A fin de sistematizar las incidencias detectadas, se exponen a continuaciéon las

conclusiones, distinguiendo las distintas fases del procedimiento de contratacion.

111.4.1.1. Actuaciones preparatorias

1.- En los contratos de obra en los que se utiliza el concurso como forma de
adjudicacion, no se justifica adecuadamente esta eleccion. Dicha justificacién es obligatoria al

amparo del articulo 75.2 del TRLCAP. (Apartado 11.4.1.2.)

2._ 17

No resulta admisible el hecho de que los informes de valoracion se utilicen

subcriterios no establecidos en el pliego de cladsulas administrativas particulares.

3.- Se considera incorrecta la inclusion como criterio de adjudicacién de aspectos que,
en su caso, debieron requerirse como acreditativos de la solvencia técnica de los licitadores,
tales como medios humanos y materiales o la posesion de certificados de calidad. (Apartado

1.4.12.y11.4.1.3)

18

4.- Los contratos 6 y 14 no motivan suficientemente la necesidad de acudir al
procedimiento negociado, lesionando asi, sin justificacién alguna, los principios de
publicidad, concurrencia, igualdad y no discriminacién que predica el articulo 11.1 del

TRLCAP. (Apartado 11.4.1.3.)

" parrafo modificado en virtud de alegaciones
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5.- En los contratos adjudicados por concurso es incorrecto el nimero de sobres
requerido para la presentacion de la documentacion de los licitadores, ya que se dispone la
presentacion en tres sobres, sin que se hayan establecido fases de valoracion diferenciadas,
contraviniendo lo dispuesto en el articulo 80 del RGLCAP, que dispone la presentacion de la

documentacién Unicamente en dos sobres. (Apartado 11.4.1.2.)

6.- El contrato 14 presenta una definicién de su naturaleza errénea, puesto que siendo
contrato de servicios se define como de consultoria. El resultado es la no exigencia de
clasificacion para la acreditacion de la solvencia técnica y econémica de los licitadores, que
en caso de calificarse correctamente, hubiera sido obligatoria segun el articulo 25 del Texto

Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas. Apartado (11.4.1.3.5.)

111.4.1.2. Procedimientos y formas de adjudicacion

1.- En los contratos adjudicados por concurso, la resolucion de adjudicacion no esta
convenientemente motivada incumpliendo asi el articulo 88.2 del TRLCAP que exige que la
Administracion motive su resolucién *“con referencia a los criterios de adjudicacion del

concurso que figuren en el pliego”. (Apartado 11.4.1.2.)

2.- Se ha admitido a la licitacién a empresas que habian presentado su documentacion
fuera de plazo y sin que quede constancia de la recepcion de télex, fax o telegrama que
anuncie la presentacion de la documentacion por correo. Se incumple, asi, el articulo 80 del

RGLCAP. (Apartado 11.4.1.3.)

3.- La notificacion de la adjudicacion de los contratos se cursa fuera del plazo de 10

dias que prevé el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC. (Apartado 11.4.1.2.)
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4.- Se ha excedido el plazo previsto para la publicacion de las adjudicaciones regulado

en el articulo 93.2 del TRLCAP. (Apartado 11.4.1.2.)

111.4.1.3. Ejecucion y extincion del contrato

1.- El reembolso de los gastos de publicidad de la licitacion, se realiza mediante el
abono directo del adjudicatario al BOCyL y/o a una agencia de publicidad de los gastos

derivados de los anuncios, practica que no puede considerarse correcta.

La practica seguida respecto de los gastos a abonar al BOCyL supone la vulneracion
del articulo 25 del Decreto 120/1983, de 15 de diciembre y del Decreto 111/2004, de 21 de
octubre, reguladores ambos del BOCyL durante el ejercicio sometido a fiscalizacion, y que
exigen que sea la Administracion contratante la que satisfaga directamente el importe de los

anuncios publicados.

El pago directo a la agencia de publicidad por parte del adjudicatario, evidencia la
existencia de contrataciones verbales entre la Gerencia regional de Salud y la agencia de
publicidad, expresamente prohibidas, salvo en los casos de emergencia, por el articulo 55 del

TRLCAP. (Apartado 11.4.1.2.)

2.- Se inicia la ejecucion de los contratos 15 y 17, con anterioridad a la solicitud a la
Direccion General de Patrimonio del Estado de contratacion centralizada de los servicios, por
lo que se concluye que el empresario actu6 en base a un contrato verbal, figura expresamente
prohibida por el articulo 55 del TRLCAP, salvo en los casos de emergencia. (Apartado

11.4.1.3.
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111.4.2. Conciertos para la prestacion de asistencia sanitaria

1.- Se evidencia una préactica de asuncion de obligaciones por las Gerencias de
Atencion Especializada que fueron contraidas de forma verbal por distinto 6rgano de

contratacion.(Apartado 11.4.2.)

111.5. CONVENIOS

El analisis de los convenios suscritos por la Gerencia Regional de Salud permite
observar la errénea aplicacion del articulo 3.1.d) del TRLCAP, el cual permite excluir del
ambito del TRLCAP aquellos convenios celebrados con personas fisicas o juridicas sujetas al
derecho privado, siempre que su objeto no sea el mismo que el de los contratos regulados en

el TRLCAP.

Existen convenios que, al indebido amparo de este articulo, han infringido los
principios basicos de publicidad, transparencia y concurrencia que rigen la normativa de la

contratacion publica. (Apartado 11.5)
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IV. RECOMENDACIONES

Sin perjuicio de la necesidad de que la Gerencia Regional de Salud efectle todas las
actuaciones encaminadas a eliminar los incumplimientos sefialados en el informe se considera

conveniente que tenga en cuenta estas recomendaciones:

1.- Se recomienda a la Gerencia Regional de Salud el establecimiento de un sistema
adecuado de abono o compensacién, por parte de los adjudicatarios, de los gastos de
publicidad de los contratos. Debe eliminarse la practica seguida por el 6rgano de contratacion,
de que sea el contratista quien paga directamente el importe a satisfacer a la agencia de

publicidad que gestiond la insercion de anuncios. (Apartado 11.4.1.2.)

19

2.- La asuncién por las Gerencias de Atencion Especializada del pago de facturas
correspondientes a servicios contratados por las Gerencias de Salud de Area debe eliminarse
como préactica administrativa al atentar contra la legislacion de la contratacion publicay la

presupuestaria. (Apartado 11.4.2.)

3.- La Gerencia Regional de Salud debe ofrecer informacion sobre su contratacion al
Registro Publico de Contratos de Castilla y Leon a través del mecanismo que articule la
Consejeria de Hacienda, y que debe culminar con la modificacion normativa que elimine la
excepcion de inclusion en el Registro Publico de Contratos de Castilla'y Ledn de los contratos
adjudicados por la Gerencia Regional de Salud actualmente en vigor. Debe analizarse la
posibilidad de centralizar la informacion a remitir al Registro Publico de Contratos de Castilla

y Ledn en un 6rgano directivo de la Gerencia Regional de Salud.

pérrafo suprimido en virtud de alegaciones
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En este sentido, el Consejo de Cuentas constata el inicio de las actuaciones para dar

cumplimiento a esta recomendacién. (Apartado 11.3.)(Apartado 11.1.)

4.- Se recomienda a la Consejeria de Hacienda efectle la propuesta de modificacion
del sistema establecido de ejercicio del control interno sobre los distintos érganos de
contratacion de la Gerencia Regional de Salud, a fin de evitar que la aplicacion de una u otra
forma de ejercicio, es decir, funcion interventora o control financiero, quede Gnicamente en
funcion de la posible delegacion de la competencia por parte del drgano de contratacion
sometido a funcion interventora a favor de otro drgano sometido a control

financiero.(Apartado 11.2.)

5.- Se recomienda a la Consejeria de Hacienda la adecuacién del articulo 9 111 del
Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos adicionales a
comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales al articulo 17.2 del Decreto
287/2001 de 13 de diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de

Salud.(Apartado 11.2.)

6.- Se recomienda reconducir los convenios no amparados por la legislacion de
contratacion publica mediante el inicio de expedientes de contratacion, en los cuales se
podrian incluir clausulas que otorguen preferencia en la adjudicacion de estos contratos a las
entidades sin animo de lucro, siempre en el marco de los principios de no discriminacion
proclamados por la legislacién europea y recogidos en la Disposicion Adicional 82 de texto

Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Pablicas.(Apartado 11.5.)
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V. OPINION

La Gerencia Regional de Salud cumple la legalidad que le es aplicable a la actividad
contractual superior a 150.000€ que desarrolla, excepto por los incumplimientos descritos en

los apartados correspondientes de este informe.

Palencia, 27 de diciembre de 2007

EL PRESIDENTE

Fdo.: Pedro Martin Fernandez
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V1. ANEXOS

ANEXO | POBLACION SEGUN TIPO DE CONTRATO

Centro
Directivo

Obras

Suministros

Consultoria,
Asistenciay
Servicios

Gestién Servicios

Publicos

Contratos
Privados

Total

o

Importes de
Adjudicacion

Nl)

Importes de
Adjudicacién

NO

Importes de
Adjudicacion

NO

Importes de
Adjudicacion

NO

Importes de
Adjudicacion

NO

Importes de
Adjudicacion

Complejo
Asistencial de
Palencia

[N

699.980,00

178.339,61

2.976.167,79

3.854.487,40

Hospital
Clinico
Universitario
Valladolid

N

397.173,00

18

5.485.801,86

1.387.405,12

22

7.270.379,98

Complejo
Asistencial de
Avila

602.204,36

1.010.883,46

1.613.087,82

Hospital
General Yague

12

5.281.999,29

1.525.349,36

16

6.807.348,65

H.Santos
Reyes Aranda

656.004,00

597.653,93

1.253.657,93

Gerencia del
Hospital el
Bierzo

1.049.329,70

1.359.568,26

195.413,08

2.604.311,04

Complejo
Asistencial de
Lebdn

2.516.171,65

999.063,37

5.980.296,96

15

9.495.531,98

Hospital
Universitario
de Salamanca

53

25.660.924,36

206.438,83

54

25.867.363,19

Gerencia
Atencion
Especializada
Soria

1.556.443,83

1.109.948,00

2.666.391,83

Hospital
Universitario
del Rio
Hortega

1.291.349,01

414.668,24

1.706.017,25

Gerencia
Atencion
Especializada
Zamora

1.316.657,22

685.386,00

2.002.043,22

Gerencia
Regional de
Salud

11.719.843,94

11.719.843,94
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Gerencia
Atencion
Especializada
Segovia

1.642.469,00

1.642.469,00

Gerencia
Atencion
Primaria
Palencia

154.584,00

154.584,00

Gerencia
Atencion
Primaria
Segovia

275.000,00

515.978,40

790.978,40

Gerencia
Atencion
Primaria Soria

155.098,00

155.098,00

Gerencia

Atencién
Primaria
Burgos

861.033,24

861.033,24

Gerencia

Atencion

Primaria
Salamanca

1.030.154,42

1.030.154,42

Gerencia
Emergencias
Sanitarias

275.184,00

11

2.426.186,72

2.701.370,72

Gerencia
Saluq Area de
Avila

201.450,00

201.450,00

Gerencia
Salud Area de
Burgos

302.845,94

1.418.133,96

1.720.979,90

Gerencia
Salud Area de
Leodn

2.213.389,42

4.940.035,97

7.153.425,39

Gerepcia
Salud Area de
Palencia

578.201,96

158.282,00

736.483,96

Gerencia de
Salud Area de
Salamanca

340.000,00

217.215,00

557.215,00

Gerencia de
Salud Area
de Valladolid

1.055.984,17

1.055.984,17

Gerencia de
Salud Area de
Zamora

265.872,00

265.872,00

Gerencia de
Salud Area de
Segovia

1.069.500,80

1.069.500,80

Gerencia de
Salud Area de
Valladolid

5.584.097,93

5.584.097,93
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Geren,ciade

Salud Area de - - - - - 1| 268.193,00 - 1 | 268.193,00
Zamora

g:;‘{'glfs 63.844.868,15 | 14 | 12.366.217,90 | 29 | 28.754.102,89 | 15 | 148.843.703,11 3.300.000,00 | 76 | 257.108.892,05
Total 64.942.021,15 | 143 | 64.836.655,28 | 59 | 42.988.512,89 | 58 | 183.851.056,89 3.300.000,00 | 281 | 359.918.246,21
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ANEXO Il CONTRATOS FISCALIZADOS

ADJUDICACION

Ne CENTRO
onuen | TIPO OBJETO DEL CONTRATO oo,
FECHA | PROCEDIMIENTO | FORMA IMPORTE
OBRAS DE REFORMA PARCIAL DE LA PLANTA 10 GERENCIA
1 O | EN EL HOSPITAL UNIVERSITARIO SALAMANCA | REGIONALDE | 20/09/2004 A c 545,009
PARA UNIDAD DE REANIMACION. SALUD
MOFIFICADO N° 1 DE LAS OBRAS DE GERENCIA
2 O | CONTRUCCION DE UN CENTRO SALUD Y| REGIONAL DE A c 621.264
ESPECILIDADES EN BENAVENTE. SALUD
GERENCIA
OBRAS DE CONSTRUCCION DEL CENTRO DE
3 0 | RS O S TRUCCION o REGIONAL DE | 15/06/2004 A c 3677.235
SALUD
OBRAS DEL COMPLEMENTARIO N° 1 AL DE CERENGIA
CONSTRUCCION ~DE UN RECINTO  PARA
4 © | ACELERADOR LINEAL EN EL SErvicio | REGIOWILDE | 29112008 N 395618
RADIOLOGIA.
GERENCIA
5 SP | RMTAC Y RADIOGRAFIAS EN UNIDADES MOVILES. | REGIONALDE | 23/11/2004 A c 391835
SALUD
GERENCIA
PRESTACION DEL SERVICIO DE REHABILITACION
6 SP | PSICOSOCIAL EN EL AREA DE SALUD DE LEON, RECION & PE 24/05/2004 N 584.064
PRORROGA DEL TRANSPORTE SANITARIO EN EL GERENCIA
7 SP | AMBITO DE GESTION DE LA GERENCIA DE SALUD |  REGIONAL DE A c 4.423.090
DE AREA PALENCIA. SALUD
GESTION DEL SERVICIO DE TRANSPORTE GERENCIA
8 SP | SANITARIO EN EL AMBITO DE LA GERENCIA DE | REGIONALDE | 20/09/2004 A c 10.250.177
AREA DE SORIA. SALUD
SUMINISTRO DE DIVERSOS EQUIPOS PARA GERENCIA
9 S | DIAGNOSTICO POR IMAGEN CON DESTINO A | REGIONALDE | 15/11/2004 A c 318.500
DIVERSOS CENTROS DE SACYL. SALUD
SUMINISTRO DE DIVERSOS EQUIPOS PARA GERENCIA
10 S | DIAGNOSTICO POR IMAGEN CON DESTINO A | REGIONALDE | 15/11/2004 A c 945.208
DIVERSOS CENTROS DE SACYL. SALUD
EQUIPAMIENTO INFORMATICO-HARDWARE PARA GERENCIA
1 S | NECESIDADES EN AREAS INFR. RED LOCAL Y | REGIONALDE | 30/09/2004 N 393.342
DOTACION PUESTOS TRABAIO. SALUD
SUMINISTRO DE ACELERADOR LINEAL CON GERENCIA
12 S | DESTINO AL HOSPITAL GENERAL YAGUE DE | REGIONALDE | 26/04/2004 A c 2.370.356
BURGOS Y EJECUCION OBRAS. SALUD
CONSULTORIA Y ASISTENCIA PARA ELABORACION GERENCIA
13 CyA | PLAN VIABILIDAD ECONOMICO-FINANCIERO DEL | REGIONALDE | 08/07/2004 A c 255,200
HOSPITAL DE BURGOS, SALUD
REALIZACION DEL PROYECTO Y EMISION DENTRO GERENCIA
14 CyA | DEL PROGRAMA "A TU SALUD" A TRAVES DEL | REGIONALDE | 26/04/2004 N 150,253
CANAL 4 C. Y LEON. SALUD
SERVICIOS ~ PARA  DESARROLLAR LA GERENCIA
15 SERV | IMPLANTACION PROGRESIVA DEL PLAN DE| REGIONALDE | 04/08/2004 N 199.969
SEGURIDAD INTEGRAL DE G.R.S. SALUD
GERENCIA
16 SERV | PRORROGA TAIR. REGIONAL DE A c 404076
SALUD
SISTEMA DE  INFORMACION  SANITARIA GERENCIA
17 SERV | ORIENTADO AL CIUDADANO ATENDIDO EN LOS | REGIONAL DE N 620,497
CENTROS DE SALUD DE CASTILLA Y LEON. SALUD
SERVICIO DE RECOGIDA Y ELEIMINACION DE GERENCIA
18 SERV | RESIDUOS ~SANITARIOS CORRESPONDIENTES | REGIONALDE | 06/08/2004 A c 3.900.677
CENTROS SACYL. SALUD
GERENCIA
SERVICIO DE LIMPIEZA EN LAS DEPENDENCIAS
19 SERV' | DEL "HOSPITAL UNIVERSITARIO DE SALAMANCA". | REGIOW/L DE A ¢ 11.858.899
GERENCIA
ARRENDAMIENTO DE 38 VEHICULOS TURISMO
20 S | DESTINADOS A CENTROS SANITARIOS DE SACYL. RECION s PE 09/12/2004 A ¢ 553.201
GESTION DEL SERVICIO PUBLICO DE LAS
PRESTACIONES DE TERAPIA RESPIRATORIA GERENGIA
DOMICILIARIA Y  OTRAS  TECNICAS  DE
A P | VENTILACION ASISTIDA EN EL AMBITO DE LA CA. | REGIONL DE A ¢ 95.150676,15

DECYL

TOTAL

138.009.236,2
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ANEXO I11 CONVENIOS QUE FIGURAN EN LA CERTIFICACION DE LA DIRECCION GENERAL
DEL SECRETARIADO Y RELACIONES CON LAS CORTES PERO NO FIGURAN EN LA RELACION
FACILITADA POR LA CONSEJERIA DE SANIDAD.

DENOMINACION FECHA FIRMA N° DE REGISTRO ESTADO

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION ENTRE LA GERENCIA REGIONAL DE
SALUD DE CASTILLA Y LEON Y EL ENTE PUBLICO REGIONAL DE LA ENERGIA DE
CASTILLA Y LEON, PARA LA REALIZACION DE ESTUDIOS REFERIDOS A LAS
CENTRALES ENERGETICAS DE LOS HOSPITALES DE SACYL.

25/02/2004 2004/IV/56 EXTINGUIDO

CONVENIO DE COLABORACION ENTRE LA CONSEJERIA DE SANIDAD, LA GERENCIA
REGIONAL DE SALUD DE CASTILLA Y LEON Y LA UNIVERSIDAD DE VALLADOLID, 07/06/2004 2004/1V/118 EXTINGUIDO
EN MATERIA DE FARMACOVIGILANCIA.

CONVENIO DE COLABORACION ENTRE LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD DE LA
COMUNIDAD AUTONOMA DE CASTILLA Y LEON Y LA FUNDACION GENERAL DE LA
UNIVERSIDAD DE VALLADOLID, PARA LA CONSOLIDACION DE UN GRUPO DE
TRABAJO EN INGENIERIA ELECTRICA Y CLIMATIZACION CLINICA Y HOSPITALARIA
QUE DESARROLLE DIVERSOS PROYECTOS Y ACTIVIDADES EN EL AMBITO DE LA
SANIDAD DE CASTILLA'Y LEON.

07/07/2004 2004/1v/108 EXTINGUIDO

ANEXO IV CONVENIOS QUE FIGURAN EN LA RELACION FACILITADA POR LA CONSEJERIA DE
SANIDAD PERO NO FIGURAN EN LA CERTIFICACION DE LA DIRECCION GENERAL DEL
SECRETARIADO Y RELACIONES CON LAS CORTES.

DENOMINACION FECHA FIRMA ESTADO

ANEXO DEL CONVENIO DE COLABORACION ENTRE LA GERENCIA REGIONAL DE
SALUD Y LA FEDERACION CASTELLANO-LEONESA DE FAMILIARES Y ENFERMOS

MENTALES (FEAFES CASTILLA Y LEON) POR EL QUE SE APRUEBA EL PLAN DE 31/03/2004 EXTINGUIDO
ACTUACION PARA EL ARIO 2004,

ADDENDA AL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION ENTRE LA GERENCIA

REGIONAL DE SALUD DE CASTILLA YLEON Y EL ENTE PUBLICO REGIONAL DE LA 05/11/2004

ENERGIA DE CASTILLA Y LEON PARA LA REALIZACION DE ESTUDIOS REFERIDOS A
LAS CENTRALES ENERGRETICAS DE LOS HOSPITALES DE SACYL.
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Junta de
Castilla y Leon

Consejeria de Hacienda

ALEGACIONES DE LA CONSEJERIA DE HACIENDA AL
“INFORME PROVISIONAL RELATIVO A LA FISCALIZACION
DE LOS CONTRATOS SUPERIORES A 150.000 EUROS
ADJUDICADOS POR LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD,
EJERCICIO 2604”.

Elaborado por el Conseio de Cuentas informe provisional de fiscalizacién de
los contratos superiores a [50.000 euros adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud en el ejercicio 2004, esta Consejeria, formula las siguientes alegaciones:

1.2 CONTROL INTERNO

Pagina 23 del Informe Provisional.

“Respecto de la organizacion y el ejercicio de la funcidon interventora, en
primer lugar, se debe comentar el menoscabo que puede producirse en la
independencia funcional que predica el articulo 132.2 de la Ley 7/1986, de 23 de
diciembre de la Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn debido a la
integracion en la estructura organizativa de la Gerencia Regional de Salud, de la
unidad de Intervencion Delegada.

El mencionado articulo dispone que “el control interno serd ejercido por la
Intervencion General de la Administracion de la Comunidad Auténoma con plena
autonomia respecto del drgano o entidad objeto de control. A iales efectos, el
personal gue lo realice gozard de independencia funcional respecio de los titulares
de los drganos o entidades cuya gestion conirole”. Sin embargo, la Intervencion
Delegada esta integrada organicamente en la Direccién Técnica General de la
Direccion General de Administracion e Infraestructuras de la Gerencia Regional de
Salud, de conformidad con la Orden de 27 de diciembre de 2001, por la que se
desarrolla la estructura organica de los Servicios Centrales de la Gerencia Regional
de Salud”,

La independencia de la de la Intervencion General en el ejercicio del control viene
garantizada por la ley, asi en el articulo &, de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la
Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn, se sefiala “...1. La gestiéon econdmico-
financiera del sector publico autondémico esta sometida al control interno gue se
realizara por la Intervencién General de la Administracion de la Comunidad mediante
el gjercicio de la funcion interventora v del control financiero con plena autonomia
respecto de las autoridades, dérganos y entidades cuya gestion controle, con la
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finalidad de procurar el mejor cumplimiento de los principios de legalidad, economia,
eficiencia y eficacia, en los términos previstos en esta Ley.”

El articulo 132 de la mencionada Ley dice:

“...El countrol interno serd ejercido por la Intervencion General de la
Administracion de la Comunidad Auténoma con plena autonomia respecto del érgano
o entidad objeto de control. A tales efectos, el personal que lo realice gozara de
independencia funcional respecto de los titulares de los drganos o entidades cuya
gestion controle....”

El hecho de que la Intervencidn Delegada de la Gerencia Regional de la Salud
esté integrada en la estructura organizativa de la Gerencia Regional de Salud no
puede suponer en ningin caso menoscabo de la independencia funcional de Ia misma
en cuanto que, tal y como sefialaba el articulo 135 de la Ley 7/1986, de 23 de
diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn, las competencias
atribuidas a los interventores delegados lo son mediante delegacion cumpliendo los
requisitos establecidos en el articulo 35 de la ley 1/1983, de 29 de julio, del Gobierno
y la Administracion de la Comunidad de Castilla v Leén, por lo que dificilmente cabe
suponer respecto de ellos una dependencia funcional diferente a {a que tienen respecto
de la Intervencion General de la Comunidad de Castilla y Leon.

112 CONTROL INTERNO

I1I.2 CONTROL INTERNQG (CONCLUSIONES)

Pagina 24 del Informe Provisional.

“ La fiscalizacion de los actos que adquieren compromisos de gasto no se
realiza con caracter previo, incumpliéndose, ast, el articulo 133 de la Ley 7/1986, de
23 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de Castilla y Leon.”

En la generalidad de los expedientes que no son de contratacidn, ademas de la
intervencidn previa del compromiso del gasto realizada sobre el propio documento
contable D, se efectia la fiscalizacidon previa del acto por el que se adquiere el
compromiso del gasto. En cambio, en los expedientes de contratacion, la fiscalizacion
de la propuesta de adjudicacion del contrato se venia realizando junto con la
propuesta de compromiso de gasto sobre el documento contable D,
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Dicho criterio es el que se venia utilizando en la Administracion de la
Comunidad de Castilla y Ledn desde la entrada en vigor de la Ley 7/1986, de 23 de
diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de Castilla v Leon hasta el 29 de mayo de
2006. Este criterio ha sido recogido en los diferentes Decretos en los que se han ido
determinando los extremos adicionales a comprobar en la fiscalizacién previa de
requisitos esenciales (Decreto 83/2002, de 27 de junio y Decreto 28/2004, de 4 de
marzo).

La unica excepcidon a este procedimiento se produjo durante el periodo de
vigencia del Acuerdo de la Junta de Castilla y Ledn, de 20 de enero de 2000, por el
que se daba aplicacién a la prevision del articulo 136.3.1 c) de la Ley de la Hacienda
de 1a Comunidad respecto del ejercicio de la funcion interventora en materia de
enseflanza no universitaria. El traspaso de dicha competencia a la Comunidad
Auténoma realizado mediante R.D. 1340/1999, de 31 de julio, aconsejd dar
continuidad al régimen de fiscalizacién existente hasta ese momento en el ambito de
la Administracion del Estado. Posteriormente, en el afio 2002, se equiparé el régimen
de control de esta competencia, en el aspecto comentado, al del resto de las
competencias gesttonadas por la Comunidad.

Por tanto, asi como en los expedientes de gasto de personal, subvenciones,
patrimoniales, etc. La fiscalizacion previa del compromiso se Heva a cabo antes de la
adopcion de los correspondientes acuerdos, en las adjudicaciones derivadas de la
contratacién administrativa, la fiscalizacién del compromiso se realizaba al intervenir
los documentos contables “D”. Con el objeto de dar cumplimiento a la preceptiva
fiscalizacién previa del compromiso de gasto en el momento procedimental oportuno
se cursaron desde la Intervencion General, con fecha 29 de mavo de 2006, las
instrucciones precisas para llevar a cabo la fiscalizacion de las propuestas de
adjudicacion de los contratos administrativos por las Intervenciones competentes,

Con posterioridad se ha publicado el Decreto 26/2007, de 15 de marzo, por et
que se modifica el Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los
extremos adicionales a comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales y
se establece dicho régimen para los gastos correspondientes a subvenciones con
convocatoria previa, con el objeto de revisar los requisitos que han de comprobarse
por la Intervencion con caracter previo a la adjudicacion, asi comio extender el
régimen de fiscalizacidn de requisitos esenciales en la citada fase a todos los drganos
de la Comunidad sujetos a funcidn interventora, con independencia del régimen que
pudiera resultarles de aplicacion en la fiscalizacién de la aprobacion del gasto o de la
intervencion del reconocimiento de las obligaciones.

Por tanto, desde el 29 de mavo de 2006, fecha en que se cursaron las
instrucciones anteriormente indicadas desde esta Intervencién General, la
fiscalizacidn previa de los actos por los que se adquieren compromises de gasto se
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efectia con ocasion de las propuestas de adjudicacién, en vez de realizarse al
intervenir los documentos contables “ID”, como se venia realizando.

Ii.2 CONTROL INTERNO
111.2 CONTROL INTERNO (CONCLUSIONES)

IV. RECOMENDACIONES (NUMERGO 5)

Pagina 24 del Informe Provisional,

“Por otro lado, el ejercicio de la funcion interventora adopta distintas
formas, reguladas en el Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el
régimen de control interno ejercido por la Intervencion General de al Administracion
de Castilla y Leon, respecto de la Gerencia Regional de Salud.

Ast, el régimen de intervencion previa es aplicable con cardacter general a la
Gerencia Regional de Salud. No obstante, para las Gerencias de Atencion Primaria,
Gerencias de Atencidn Especializada y aquellos otros organos y ceniros que
determine la Consejeria de Economia y Hacienda, se establece un régimen de control
financiero.

La existencia de dos regimenes distintos de ejercicio de la funcion
interventora para un mismo enfe, unido a las delegaciones de competencias a que se
ha hecho referencia en el apartado anterior, da el resultado prdactico de que un
expediente serd fiscalizado mediante intervencion previa si se tramita por el drgano
que ostenta la competencia, y que, con el solo hecho de delegar dicha competencia a
una Gerencia de Atencion Primaria o Especializada, quedard sometido a control
financiero posterior.

Queda asi desvirtuada la competencia atribuida a la Junta de Castilla y Ledn
en el articulo 133.3. a) de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre de la Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Ledn, para determinara el ambito de aplicacion del control
financiero, puesto que el drgano de contratacion puede, mediante la delegacion de su
competencia, determinar qué forma de ejercicio de la funcion interventora se
aplicard al expediente concreio™.
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Pagina 61 del Informe Provisional.

“El Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de
control interno ejercido por la Intervencion General de la Administracion de la
Comunidad de Castilla y Leon, respecto de la Gerencia Regional de Salud, establece
las formas del ejercicio de la funcidn interventora sin tomar en cuenta las faculiades
de delegacion del drgano de contratacion, lo que provoca que un expediente que, en
principio estd sometido a fiscalizacion previa, queda sometido a control financiero
en el momenio en que se produzca la delegacion de competencias del titular de la
Gerencia sometida a fiscalizacién previa a favor del titular de la Gerencia sometida
a control financiero.”

Pagina 68 del Informe Provisional.

“Se recomienda a la Consejeria de Hacienda efectie la propuesta de
modificacion del sistema establecido de ejercicio del control interno sobre los
distintos drganos de comtratacion de la Gerencia Regional de Salud, a fin de evitar
gue la aplicacién de una u otra forma de ejercicio, es decir, funcién interveniora o
control financiero, quede vmicamente en funcion de la posible delegacion de la
competencia por parte del érgano de contratacion sometido a funcion inferventora a
favor de otro organo sometido a control financiero.”

El decreto 1/2002, de 10 de enero, por ¢l que se desarrolla el régimen de
control intermo ejercido por la Intervencién General de la Administracion de la
Comunidad de Castilia y Ledn, respecto de la Gerencia Regional de Salud, regula las
diferentes formas que puede adoptar el control inferno de la gestion economico-
financiera de la Gerencia Regional de Salud, sefialando que se realizard mediante el
ejercicio de la funcién interventora y del control financiero. De acuerdo con ello, y en
aplicacion del entonces vigente articulo 134.1 de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre,
de la Hacienda de la Comunidad, el articulo 3 del citado Decreto establece que la
Gerencia Regional de Salud estard sometida con caracter general al régimen de
intervencién previa, declarando exentos de dicho régimen, en el numero 2 del mismo
articulo, a las Gerencias de Atencidn Primaria , Gerencias de Atencion Especializada
y aquellos otros Organos y centros que determine la Consejeria de Economia y
Hacienda.

De todo ello cabe concluir que es la Junta de Castilla y Ledn la que, haciendo
uso de la habilitacion legal contenida en el articulo 134.1 de 1a Ley 7/1986, de 23 de
diciembre, de la Hacienda de la Comunidad, (vigente en el momento de entrada en
vigor del Decreto 1/2002), ha decidido a través del citado decreto, el régimen de
control interno al que quedan sujetos los diferentes drganos de la Gerencia Regional
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de Salud, independientemente de cual sea la distribucion de competencias entre
dichos érganos. La Gerencia Regional de Salud por su parte, mediante Resolucion de
12 de enero de 2004, del Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud, acordo
la delegacién de atribuciones en las autoridades y oOrganos que en la misma se
sefialaban, al amparo de lo dispuesto por la propia Junta de Castilla y Ledn en el
Decreto 3/2004 de 8 de enero, de desconcentracion de competencias del Presidente de
la Gerencia Regional de Salud. Todo lo anterior, pone de manifiesto que no se ha
producido ninguna vulneracion respecto de lo acordado por la Junta de Castilla y
Ledn en el citado Decreto 1/2001 v menos atn una desvirtuacion de la competencia
atribuida a la Junta de Castilla y Ledn en el articulo 133.3.a) de 1a Ley 7/1986, de 26
de diciembre de la Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn, ya que la Gerencia
Unicamente ha procedido a desarrollar lo dispuesto en dicho Decreto con la dnica
finalidad de hacer mas agil, eficaz y eficiente la prestacion de servicios que
corresponden al organismo.

Por otra parte el articulo 8 de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre de la
Hacienda de la Comunidad de Castilla v Ledn, sefiala que la gestién econdmico-
financiera del sector piblico autonémico esta sometida al control interno que se
realizara por la Intervencién General de la Administracion de 1a Comunidad mediante
el ejercicio de la funcién interventora y del control financiero, por lo que el hecho de
que las Gerencias de Atencion Primaria , Gerencias de Atencion Especializada y
aquellos otros drganos y centros que determine la Consejeria de Economia y
Hacienda queden sujetos al régimen de control financiero establecido en el articulo
142 de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de
Castilla y Leén no supone ninguna merma del control de la actividad econdmico
financiera de aquellos organismos respecto de los que se establece dicho régimen de

control,

De todo lo anterior se concluye que no se ha producido ninguna vulneracion
de la legalidad por parte de la Gerencia Regional de Salud al acodar la delegacion de
atribuciones en las autoridades y érganos que se sefialaban en la Resolucion de 12 de
enero de 2004, va que las consecuencias de la misma desde el punto de vista del
control de la actividad econdmico-financiera estaban amparadas por el articulo
133.3.a) de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda de la Comumidad de
Castilla y Le6n y en la actualidad lo estén por el articulo 255.2.a) de la Ley 2/2006,
de 3 de mayo, de la Hacienda y del Sector Publico de la Comunidad de Castilla y

Leon.
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1.2 CONTROL INTERNO
1.2.3. CONTROL INTERNO (CONCLUSIONES)

1V. RECOMENDACIONES (NUMERQO 6)

Pagina 25 del Informe Provisional.

“Por ultimo, el andlisis de los expedientes de contratacion ha puesto de
manifiesto una incidencia mds en relacion con el control interno. Asi siguiendo el
articulo 9 III del Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los
extremos adicionales a comprobar en la fiscalizacién previa de requisitos esenciales,
en los expedientes para la adquisicién de equipos y sistemas informdticos, la
intervencion debera comprobar como uno de los requisitos esenciales a efectos de al
fiscalizacion previa, la aprobacion del Director General de Telecomunicaciones en
los términos previstos en el articulo 7.7 del Decreto 1/1998, de 8 de enero. Sin
embargo, en el ambito de la Gerencia Regional de Salud la competencia de esta
aprobacién estd atribuida por la letra me del articulo 17.2 del Decreto 287/2001, de
13 de diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de
Salud, al Director General de Desarrollo Sanitario. Supone este hecho una
contradiccion normativa que es necesario solventar”.

Péagina 61 del Informe Provisional.

“Existen contradicciones entre el articulo 9 [T del Decreto 28/2004, de 4 de
marzo, por el que se determinan los extremos adicionales a comprobar en la
fiscalizacién previa de reguisitos esenciales y el articulo 17.2 del Decreto 287/2001,
de 13 de diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de
Salud. El primer articulo exige que el Interventor Delegado compruebe la existencia
de un informe cuya competencia de evacuacion atribuye a un drgano que no es el que
dispone el segundo de los articulos.”

Pagina 68 del Informe Provisional.
“Se recomienda a la Consejeria de Hacienda la adecuacion del articulo 9 IIf

del Decreto 28/2004, de 4 de wmarzo, por el que se determinan los extremos
adicionales a comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales al
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articulo 17.2 del Decreto 287/2001, de 13 de diciembre, que aprueba el Reglamento
General de la Gerencia Regional de Salud.”

El Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por ¢l que se determmnan los extremos
adicionales a comprobar en la fiscalizacién previa de requisitos esenciales y se
establece dicho régimen para los gastos correspondientes a subvenciones con
convocatoria previa, establece los requisitos esenciales de legalidad, adicionales a los
sefialados en la ley 7/1986, de 26 de diciembre de la Hacienda de la Comunidad de
Castilla v Lebn, que con caracter general deben verificarse en aquellos organos que la
Junta de Castilla v Leén ha decidido que queden sujetos al régimen de intervencion
previa de requisitos esenciales. No obstante, aquellos requisitos previstos en el
Decreto 28/2004, de 4 de marzo, que en el dmbito de determinados entes son objeto
de una regulacion especifica, son comprobados en la fase de fiscalizacion previa, por
lo que en éste caso en los expedientes que tienen por objeto la adquisicion de equipos
y sistemas informdticos no se ha omitido la verificacion de su aprobacion por el
Director General de Desarrollo Sanitario, el cual tiene esas competencias atribuidas,
en el ambito de la Gerencia Regional de Salud, por el decreto 287/2001, de 13 de
diciembre, que aprucba el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud.
Consecuencia de ello, en la totalidad de los expedientes de esa naturaleza que han
sido tramitados por la Gerencia Regional de Salud se ha incorperado la aprobacién
del Director General de Desarrollo Sanitario, comprobandose este extremo con
ocasion de su fiscalizacion previa. No obstante v con ¢l objeto de proporcionar una
mayor claridad y evitar posibles errores de interpretacién de la norma, se procederd a
proponer a la Junta de Castilla v Ledn que, si lo considera oportunc, modifique el
Decreto 28/2004, de 4 de marzo, en el sentido propuesto por el Consejo de Cuentas.

1L.3. CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 57 DEL TRLCAP

1.3 CUMPLIMIENTO DEL ARTICULO 57 DEL TRLCAP
(CONCLUSIONES)

IV. RECOMENDACIONES (NUMERO 4)

Paginas 26 v 27 del Informe Provisional.

“La obligacion de remision de documentacion relativa a los contratos
adjudicados al Consejo de Cuentas de Castilla y Leon regulada en el articulo 57 del
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TRLCAP, debe analizarse de acuerdo con el articulo 18.3 del Reglamenio de
Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla y Leon...”

Pagina 62 del Informe Provisional.

“Como consecuencia de quedar exceptuada la Gerencia Regional de Salud
del dmbito de aplicacion del Registro Publico de Contratos de Castilla y Leon, el
articulo 18 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de
Cuentas de Castilla y Ledén no es de aplicacion. Por tanto, el articulo 57 del TRL.CAP
somete a la Gerencia Regional de Salud a la obligacion de remision de
documentacion sobre la contratacion adjudicada al Consejo de Cuentas. Esia
obligacion no esta teniendo adecuado cumplimienio.

Sin embargo, se debe poner de manifiesto que, como consecuencia de este
trabajo de fiscalizacion, se han iniciado los tramites para la efectiva inclusion de la
Gerencia Regional de Salud en el Registro Publico de Coniratos de Castilla y Leon,
lo que producird la aplicacion de la exencion de remision de la documentacion
incluida en el articulo 18.3 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del
Consejo de Cuentas de Castilla y Leon.

En este sentido, es destacable la colaboracion ofrecida por el Registro
Publico de Contratos de Castilla y Ledn y por los Servicios Centrales de la Gerencia
Regional de Salud (Apartado 1.2}

Pagina 68 del Informe Provisional.

“La Gerencia Regional de Salud debe ofrecer informacion sobre su
contratacion al Registro Publico de Contratos de Castilla y Leon a través del
mecanismo que articule la Consejeria de Hacienda, y que debe culminar con la
modificacion normativa que elimine la excepcion de inclusion en el Registro Publico
de Coniratos de Castilla y Leén de los contratos adjudicados por la Gerencia
Regional de Salud actualmente en vigor. Debe analizarse la posibilidad de
centralizar la informacion a remitir al Registro Publico de Contratos de Castilla y
Leon en un érgano directivo de la Gerencia Regional de Salud.”

La Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por la que se regula el Registro
Pablico de Contratos de la Administracién de la Comunidad de Castilla y Ledn,
establece en la Disposicion Adicional que el mismo se llevard a cabo mediante ia
aplicacién informatica que determine la Secrctaria General de la Consejerfa de
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FEconomia y Hacienda, previo informe de la Junta Consultiva de Contratacion
Administrativa.

Por su parte, la Disposicion Final Primera, autoriza al Secretario General de la
Consejeria de Economia y Hacienda para que dicte las Instrucciones y Resoluciones
oportunas, encaminadas al correcto cumplimiento de la Orden.

Asi, 1a Resolucion de 18 de mayo de 2004, de la Secretaria General de la
Consejeria de Hacienda, por la que se determina la aplicacion informatica de gestion
del Registro Piblico de Contratos de la Administracién de la Comunidad de Castilla y
Ie6n, establecié que dicho Registro se llevara mediante la aplicacién informatica
“Contratacién Administrativa” (COAD). No obstante, en la Disposicion Adicional se
excepciona la efectividad y puesta en funcionamiento del sistema en la Gerencia
Regional de Salud, que se producird en el momento en que se haya adaptado el
sistema de informacién a las necesidades del indicado organismo auténomo.

Las peculiaridades de este organismo auténomo, la multitud de Grganos de
contratacion existentes dentro del mismo (Servicios Centrales, Gerencias de Salud de
Area, Gerencias de Atencion Especializada, Gerencias de Atencion Primaria y
Gerencia de Fmergencias Sanitarias) y su dispersion geografica, asi como la
imposibilidad de conectar la aplicacién COAD con los distintos sistemas de
informacion de nuestros centros sanitarios, ha hecho imposible esta adaptacion y por
tanto la utilizacién por parte de la Gerencia Regional de Salud, salvo en lo referido a
los contratos celebrados por sus Servicios Centrales, de la aplicacién informatica
COAD para la remision de los datos de los contratos celebrados.

No obstante, y ante esta imposibilidad, los diferentes drganos de contratacion
de 1a Gerencia Regional de Salud, han estado remitiendo los datos de los expedientes
de contratacién al Registro Publico de Contratos en formato papel, dada la exclusion
de 1a aplicacién informética recogida en la Resolucion de 18 de mayo de 20004.

La Consejeria de Hacienda de la Junta de Castilla y Ledn, ha abordado la
cuestion adoptando una solucién transitoria que se expondrd a continuacién, que
culminard con la revisién de la normativa y del aplicativo informatico de gestion del
Registro Piiblico de Contratos.

Fn cuanto a la solucion transitoria adoptada, el cuatro de diciembre de 2006,
1a Comisién Permanente de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa de
Castilla v Le6n, adoptd el siguiente Acuerdo que surtird sus efectos desde el 1 de
enero de 2007 hasta el momento en que se adapte el sistema de informacion a las
necesidades de la Gerencia Regional de Salud, cuyo texto literal se expone a

continuacion:



Junta de
Castilla y Ledn

Consejeria de Hacienda

“ La Gerencia Regional de Salud, como organismo auténomo de la Administracién
Institucional de la Comunidad de Castilla y ledn, se haya comprendida dentro del
ambito subjetivo de aplicacion de la Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por la que
se regula el Registro Pablico de Contratos de 1a Administracion de la Comunidad de
Castilla v Leon. La Disposicion Adicional de la mencionada Orden establece que el
mismo se llevara a cabo mediante la aplicacién informatica que determine la
Secretaria General de la Consejeria de Economia y Hacienda —actual Consejeria de
Hacienda-, previo informe de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa. Por
su parte, la Resolucion de 18 de mayo de 2004, de Ia Secretaria General de la
Consejeria de Hacienda, por la que se determina la aplicacion informatica de gestion
del Registro Publico de Contratos de la Administracién de la Comunidad de Castilla v
Ledn, establecié que dicho Registro se llevara mediante la aplicacién informatica
“Contratacién Administrativa” (COAD). No obstante, en su Disposicion Adicional se
excepciona la efectividad y puesta en funcionamiento del sistema en la Gerencia
Regional de Salud, que se producird en el momento en que se hava adaptado el
sistema de informacion a las necesidades del indicado organismo auténomo. Ante
esta situacion y dado el tiempo transcurrido, hasta el momento en que la adaptacién
del sistema de informacidn se produzca, la remisidn de los datos de los expedientes
de contratacion de la Gerencia Regional de Salud objeto de registro se realizara de la
siguiente manera:

- los Servicios Centrales de la Gerencia Regional de Salud seguiran realizando
la comunicacion de los contratos al Registro Publico de Contratos mediante la
aplicacion informadtica “Contratacién Administrativa” (COAD). No obstante, para
los contratos que no se puedan comunicar mediante la aplicacion informaética
COAD (como por ejemplo los contratos de determinacidn de tipo, contratos
marcos, concesiones de obras piblicas y otros}, asi como para la comunicacion de
fas modificaciones de los contratos, utilizarén el procedimiento previstc a
continuacion para los Servicios Periféricos de la Gerencia Regional de Salud.

- los Servicios Pertféricos de la Gerencia Regional de Salud (Gerencias de
Salud de Area, Gerencias de Atencidn Especializada, Gerencias de Atencion
Primaria v Gerencia de Emergencias Sanitarias) realizardn la transmision de los
datos de los expedientes de contratacion objeto de registro a la Direccion General
de Administracion e Infraestructuras de la Gerencia Regional de Salud en el plazo
maximo de veinte dfas a partir de la formalizacion del contrato inicial y, en su
caso, de sus modificaciones o prorrogas, de su cumplimiento o de su resolucion,
Posteriormente, la Direccion General de Administracién e Infraestructuras de la
Gerencia Regional de Salud remitird el fichero resultante, con los datos de los
expedientes de contratacidn objeto de registro, mediante correo electronico a la
direccion que se le facilitard por parte de la Secretaria General de la Consejeria de
Hacienda, en el plazo méaximo de un mes a partir de la formalizacion del contrato
inicial y, en su caso, de sus modificaciones o prorrogas, de su cumplimiento o de
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su resolucién. Por otra parte, dentro de los dos primeros meses de cada afio, la
Direccién General de Administracion e Infraestructuras de la Gerencla Regional
de Salud, remitird a la direccion de correc indicada un fichero resumen
recapitulativo de los datos conunicados durante el ejercicio anterior.

Para la remision de los datos objeto de registro se utilizard un fichero en
formato excel con ayuda de plantillas, que contendrd las tablas, ayudas y
verificaciones necesarias para su correcta cumplimentacion, que serd facilitado por la
Secretaria General de la Consejerfa de Hacienda a la Direccién General de
Administracién e Infraestructuras de la Gerencia Regional de Salud, la cual lo
remitirda a los Servicios Periféricos de la Gerencia Regional de Salud para su
utilizacion,

Con la puesta en funcionamiento de este sistema no se admitird la remision en
soporte papel de ningin dato al registro, careciendo por tanto de cualquier
consecuencia juridica.”

Para la puesta en marcha del sistema, se remiti6 una certificacion del Acuerdo,
asi como un fichero en formato Excel con un pequefio manual para la correcta
remision de estos datos a la Gerencia Regional de Salud, habilitindose una direccién
de correo electronico especifica- registropublicodecontratos@jcyl.es- para el envio de
estos ficheros.

Valladolid, a 28 de mayo de 2007

LA CONSEJERA DE HACIENDA
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ALEGACIONES DE LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD AL INFORME PROVISIONAL
RELATIVO A LA “FISCALIZACION DE LOS CONTRATOS SUPERIORES A 150.000
EUROS ADJUDICADOS POR LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD EN EL EJERCICIO
2004”.

I.- INTRODUCCION:

Elaborado por el Consejo de Cuentas informe provisional de fiscalizacion de los contratos
superiores a 150.000 euros adjudicados por la Gerencia Regional de Salud en el gjercicio
2004, esta Gerencia, de acuerdo con lo establecido en los articulos 25 y 26 del Reglamento
de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn, formula las
siguientes alegaciones:

1.4 ALCANCE
i.4.1. Contratos: (Pag. 18 y 19)

En la pagina18 el informe provisional se refiere al contrato de gestion de serviclos publicos
relativo a Gestidn del servicio publico de las prestaciones de terapia respiratoria domiciliaria
y ofras técnicas de ventilacion asistida en el ambito de la Comunidad Auténoma de Castilla
y Leén (a excepcidn de la provincia de Burgos) como objeto de fiscalizacion, y en la pagina
19 del citado informe se identifica este contrato como contrato marco.

A este respecto hay que manifestar que el citado contrato no esta definido como contrato
marco sino como contrato ordinario de gestién de servicios plblicos, tal y como se define
en la siguiente clausula del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares:

“CLAUSULA 22- OBJETO DEL CONTRATO.

El objeto del contrato es la gestion del servicio publico de las prestaciones de lerapia
respiratoria domiciliaria y otras técnicas de ventilacién nasal asistida, descritas a
continuacion, en ef &mbito de fa Comunidad Auténoma de Castilla y Ledn (a excepcion de
fa provincia de Burgos)”

Para diferenciar un contrato marco del confrato analizado, debemos decir que en la definicion
del objeto de los contratos marcos se dice, como por ejemplo en el PLIEGO DE CLAUSULAS
ADMINISTRATIVAS PARTICULARES QUE HABRA DE REGIR EN EL CONCURSO PARA
EL OTORGAMIENTO DEL CONTRATO MARCO CMQ 1/2004 PARA LA REALIZACION DE
PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y DE HEMODINAMICA, lo siguiente:

“1.2.- OBJETO DEL CONTRATO

Pasec Zorrilla, 1 - 47007 Valladelid
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1.2.1. Constituye el objeto del presente concurso fa seleccion de proveedores de servicios
sanitarios, bajo los principios de publicidad, igualdad y libre concurrencia para la realizacion
de los procedimientos indicados en el apartado & del Cuadro de Caracteristicas que
encabeza y forma parte de este Pliego. En dicho apartado se recoge la codificacion
correspondiente de la nomenclatura de la Clasificacion Nacional de Productos por
Actividades (CPA-2002) y, en su caso, del Vocabulario Comun de Contratos Publicos
(CPV), asi como la de cada uno de los lotes, si los hubiere.

1.2.2. El contrato o contratos derivados del concurso, tendrén la consideracion de
Contratos-Marco y su oforgamiento comportara los derechos y obligaciones derivados de
dicha seleccion y del establecimiento de fas condiciones técnicas y econdmicas minimas,
para la realizacién de los procedimientos sanitarios, que habran de materializarse, en
funcion de las necesidades de SACYL y entre los que resulten adjudicatarios del concurso,
mediante Procedimiento Negociado.

La realizacion de los procedimientos indicados en el aparfado 5 del Cuadro de
Caracteristicas se flevara a cabo por los adjudicatarios a requerimiento de fas Gerencias de
Salud de Area/ Gerencias de Atencién Primaria/ Gerencias de Atencion Especializada,
previa determinacién, mediante Procedimiento Negociado, de fos procedimientos concrefos
a realizar, su numero, el plazo de realizacién, asi como fas condiciones especificas de
gjecucion, ajustéandose, en todo caso, a las establecidas con caracter general en ef
correspondiente Cantrato-Marco y en el presente Pliego. *

* Como Anexc 1 se aportan copias de los pliegos citados.

I, RESULTADOS DEL TRABAJO
i.1. ORGANIZACION,

Respecto de lo dispuesto en el primer parrafo de la pagina 23 del informe provisional sobre
que “Ningtn érgano directivo de la Gerencia Regional de Salud ostenta la competencia de
centralizar la informacion sobre la contratacion realizada por los distintos organos de
contratacién que aciian en virtud de delegacion del Director Gerente”, se indica que en el
Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud, Decreto 287/2001, de 13 de
diciembre, se establece en el articulo 15.K) la siguiente funcién de la Direccidn General de
Administracién e Infraestructuras " la tramitacion de los expedientes de contratacion en
materias propias de la Gerencia”.

Por otro lado, el cumplimiento de las obligaciones de remisién de contratos al Tribunal de
Cuentas u 6rgano de fiscalizacién de la correspondiente Comunidad Auténoma, recogidas
en el articulo 57 del TRLCAP, le corresponden al 6rgano de contratacion. Respecto de la
comunicacién de datos en materia de contratacién al Registro Publico de Contratos, la

S— g%;g e
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obligatoriedad de realizar esta actividad recae en el gestor responsable de su tramitacion,
tal y como lo establece el articulo 5.1 de la Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por el
que se regula el Registro Publico de Contratos de la Administracion de la Comunidad de
Castilla y Ledn.

Dado que las facultades de contratacion administrativa estan delegadas en los Gerentes de
Salud de Area, Gerentes de Atencion Primaria, Gerentes de Atencién Especializada y
Gerente de Emergencias Sanitarias, en los términos regulados en la Resolucion de 12 de
enero de 2004, del Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud, sobre delegacion de
competencias en diferentes oOrganos de la misma, estos Gerentes son el dérgano de
contratacién de su Centro y por lo tanto responsables de las obligaciones que se refieren en
el apartado anterior.

No obstante lo expuesto, se informa a ese Consejo de Cuentas que desde enero de 2007 la
comunicacién al Registro Publico de Contratos de los datos de los contratos
correspondientes a todos los 6rganos de contratacion de la Gerencia Regional de Salud se
realizan por la Direccién General de Administracién e Infraestructuras, en virtud de las
competencias que en materia de confratacion le atribuye el Decreto 287/2001, de13 de
enero, y tal y como establece el Acuerdo, del 4 de diciembre de 2006, adoptado por la
Comision Permanente de la Junta Consultiva de Contratacién Administrativa de Castilla y
Ledn.

* Como Anexo 2 se aporta copia del Acuerdo, del 4 de diciembre de 2006, adoptado por la
Comisién Permanente de la Junta Consultiva de Contratacién Administrativa de Castilla y
Ledn.

ii.4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION.

11.4.1.2. Incidencias comunes

1.- Presentacion de proposiciones. Exigencia de tres sobres. Incumplimiento del
articulo 80 del RGLCAP.

La cuestion planteada en esta incidencia es la relativa al nimero de sobres exigidos en la
totalidad de los contratos adjudicados por concurso.

De acuerdo con el articulo 79.2 de la LCAP, las proposiciones deberan ir acompafiadas en
sobre aparte de determinados documentos relacionadas con los requisitos de capacidad y
solvencia asi como del resguardo de la garantia provisional. Por su parte, el apartado 3
deja abierta la posibilidad de exigencia de otra documentacién, en cuyo caso se debe

mencionar en el pliego de clausulas administrativas particulares y en el anuncio de
licitacion.

En desarrollo de este precepto, el articulo 80.1 del RGLCAP dispone:

s
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“{ & documentacion para las licitaciones se presentara en sobres cerrados, identificados en
su exterior (...) En el interior de cada sobre se hara constar en hoja independiente su
contenido, enunciado numéricamente. Uno de los sobres contendra los documentos a que
se refiere el articulo 79.2 de la LCAP y el ofro la proposicion, ajustada al modelo que figure
en el pliego de clausulas administrativas particulares, conteniendo, en los concursos, fodos
los elementos que la integran, incluidos los aspectos técnicos de la misma’”.

Por ofra parte, el articulo 67.2.h) del RGLCAP establece que el pliego de clausulas
administrativas particulares debe sefalar los documentos a presentar por los licitadores, asi
como la forma y contenido de las proposiciones.

Teniendo en cuenta el tenor literal de los articulos 79.2 de fa LCAP y 80.1 del RGLCAP
parece entenderse que se ha de exigir la presentacion de solo dos sobres a los licitadores,
uno de ellos conteniendo la documentacion a que se refiere el citado articuio 79.2 de la Ley,
y el otro la proposicion econémica, que en los concursos debera contener todos los
elementos que la integran, incluidos los aspectos técnicos de la misma, con la Unica
excepcién de los concursos en los que se hayan establecido fases de valoracion en
aplicacién de lo dispuesto en el articulo 86.2 de la LCAP.

Sin embargo, lo anterior no es 6bice para que en el pliego de clausulas administrativas
particulares, y en virtud de lo regulado por el articulo 67.2.h) del RGLCAP, ef drgano de
contratacion pueda establecer que la proposicion se presentard en tantos sobres como se
considere conveniente en cada caso, siempre que se garantice el cardcter secreto de la
proposicién hasta el momento de la licitacidn publica.

En este sentido se expresa la Recomendacion 1/2003, de 9 de abril de la Junta Consuiltiva
de Contratacion Administrativa de la Comunidad de Madrid.

Como conclusién hay que manifestar que la presentacion de tres sobres, uno con la
documentacion resefiada anteriormente, ofro con la documentacion técnica y cualesquiera
otros documentos que el licitador considere necesarios para la mejor acreditacion de los
criterios de valoracién del concurso establecidos en el P.C.A.P., y otro con la proposicion
econdmica, a pesar de no ajustarse en sentido estricto a lo dispuesto en el articulo 80 del
R.G.L.C.A.P. no contradice ninguno de los principios establecidos en el articulo 11 del
T.R.L.C.A.P,, ni el cardcter secreto que debe tener tanto la documentacion técnica como fa
nroposicion econdmica hasta el momento de la apertura en acto publico de las
proposiciones econémicas. Lo (nico que se pretende con la presentacion de tres sobres es
agilizar el acto pUblico de apertura de las proposiciones econémicas, evitando la busqueda
de la hoja que contenga la proposicién econdmica entre, como ocurre en la mayor parte de
los expedientes, la gran cantidad de documentos que conforman los aspectos técnicos de
la proposicidn en la mayoria de los expedientes que se tframitan en esta Gerencia Regional
de Salud.

o
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2.- Justificacion del concurso como procedimiento de adjudicacion.

Se indica que en todos los contratos en los que se ha utilizado el concurso como forma de
adjudicacion, no consta una justificacion adecuada de la eleccidn de esfe procedimiento.

De acuerdo con el articulo 85 de! TRLCAP el concurso es la forma de adjudicacion del
contrato por fa cual la seleccidn del empresario no se efectla exclusivamente en atencidn a
la oferta cuyo precio sea mas bajo, sino a la oferta mas ventajosa en su conjunto en
aplicacion de los criterios de valoracidon de cada expediente. Por lo tanto, y dado que en
todos los expedientes que utifizan la forma de concurso para la adjudicacion, existen,
ademas del precio, otros criterios de valoracién para decidir la adjudicacién, se entiende
que en todos ellos la forma de adjudicacion es el concurso.

No obstante lo anterior, se manifiesta que por este érgano de contratacién, actualmente, se
incluye la siguiente justificacion del concurso como forma de adjudicacion en las
resoluciones de inicio de los expedientes de contratacion:

‘“En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 75.2 del Texto Refundido de la Ley de
Contratos de las Administraciones Puablicas, y de acuerdo con o establecido en el articulo
85 de dicho texto normativo, el procedimiento y forma de adjudicacion sera el concurso
abierto ya que la seleccién del empresario no se efectuara exclusivamente en atencion a la
oferta cuyo precio sea mas bajo, sino que, ademas, se tendran en cuenta [0s criterios
establecidos en el pliego de clausulas administrativas particulares.”

3.~ Solvencia de empresas extranjeras comunitarias.

En relacion a esta incidencia, se emitirdn instrucciones para su correccidn en las futuras
ticitaciones.

4.- Criterios de adjudicacién de concursos.

Se indica en el informe provisional el incumplimiento en todos los expedientes de
contratacion del caracter objetivo que deben tener los criterios de adjudicacion de los
concursos al no haberse establecido el método de reparto de la puntuacién otorgada.

Esta falla de objetividad imputada a los contratos por la ausencia de los métodos de
reparto, no deja de ser una apreciacidon que en ningun caso podrian invocar los posibles
licitadores del concurso.

La complejidad de muchos de los objetos de licitacion supone una dificultad afiadida para
determinar la valoracion de los criterios de adjudicacién de los concursos, de tal forma que
es muy problematico tanto el desglose en subcriterios de valoracion menores, como la
fiacién de parametros numéricos en los mismos. Todo esto no supone que los criterios de
adjudicacion establecidos dejen de ser objetivos tal y como exige el articulo 86 del
TRLCAP.
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Por otra parte debemos sefialar, de acuerdo con lo establecido en el articulo 88.2 del
TRLCAP en relacion con el articulo 74.2 del mismo texto legal, que ambas disposiciones
ponen de manifiesto que la caracteristica esencial del concurso es la discrecionalidad de
que goza la Administracién para la resolucidn del mismo. Este caracter discrecional del
concurso radica en que el juicio valorativo que realiza la Administracion sobre las
proposiciones presentadas por los licitadores no se fundamenta en una apreciacion
plenamente objetiva y, por tanto, indiscutible, puesio que al ser varios los criterios en que
se basa su valoracion, la ponderacidén de cada uno de ellos, fijada en los pliegos, siempre
adolece del relativismo propio del érgano de contratacion al establecerlos, v,
fundamentalmente, porque la aplicacidbn de los mismos a las diferentes proposiciones
admitidas tambien adolece de dicho relativismo, pues lo criterios, tal y comoe se aprecia en
el precepto contenido en el articulo 86.1 del TRLCAP, frecueniemente no admiten una
valoracion absolutamente objetiva, sino subjetiva y, en consecuencia, suscept:ble de
conducir a resultados distintos. :

En cualquier caso, el desglose que en orden a la valoracion de cada uno de los criterios de
adjudicacion, se efectta por los iécnicos correspondientes,. contribuye a dotar de
motivacién suficiente el resultado de la valoracidn. Un desglose exhaustivo previo de cada
uno de los criterios, llevaria a desvirtuar la esencia de la naturaleza del concurso, al
convertir en automética dicha valoracidn que, en cuaiquier caso, deberia realizarse en
funcidon del objeto contractual y considerando fas aportaciones diversas que pudieran
efectuar los licitadores en aras a la mejor ejecucion.

Por lo que respecta a la fijacion de métodos de valoracion para cada uno de los criterios de
adjudicacién, se pone de manifiesto los dicho sobre esta cuestion por la Junta Consultiva
de Contratacion Administrativa, en su informe de 24 de octubre de 1995 (28/1995) en el que
sefiala que “si bien la Ley exige que en los Pliegos figuren los criterios de adjudicacion por
orden descendiente y por la ponderacién que se les alribuya, taf obligacion no se extiende a
los métodos de valoracion”. Lo manifestado por la Junta Consultiva en este informe es
aplicable en la actualidad al no haber cambiado practicamente la redaccion dada al
respecto por el Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio, por el que se aprueba el
Texto Refundido de ia Ley de Contratos de las Administraciones Publicas.

Con la salvedad anterior, y aun no habiéndose establecido los métodos de valoracion de los
criterios a aplicar por la Administracion para el otorgamiento de la puntuacion
correspondiente a los criterios de valoracion establecidos en el P.C.AP., no es menos
cierto que si la distribucién de los puntos de cada uno de ellos se hace de forma
proporcional, no estamos infringiendo los principios de igualdad y no discriminacion
contemplados en el articulo 11 del citado Texto Refundido.

Por otra parte, e incidiendo en lo anteriormente expuesto, la objetividad de los criterios
resulta de su conformidad con el art. 88.1 del TRLCAP, conteniendo dicho articulo una
enumeracion de criterios para la adjudicacién de los concursos, que en ningdn ¢aso puede
entenderse cerrada, cuya inclusion no puede dar motivo a sospecha de falta de objetividad.

La determinacion de los criterios de adjudicacién y el peso (ponderacion) que les mismos
van a tener para seleccionar la oferta mas ventajosa es una facultad que la Ley atribuye a
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la Administracion contratante, sin que sea posible que agentes externos puedan interferir en
la determinagcion, por tanto la referencia al porcentaje de los criterios de adjudicacién que
no se consideran lo suficientemente objetivos ha de entenderse como constatacién de un
dato que pone de manifiesto qué “criterios” son los gue ef 6rgano de contratacién consideré
mas ventajosos para la ejecucion del objeto del contrato.

Teniendo en cuenta lo expuesto, se entiende que el cumplimiento del articulo 86 del
TRLCAP , si bien exige que en los pliegos de clausulas administrativas particulares se
indiquen los criterios de adjudicacion por orden decreciente de importancia y por la
ponderacion que se les atribuya, tal obligacién no se extiende a los métodos de valoracién.

5.~ Motivacion de la resolucion de adjudicacidn.

En relacion a esta incidencia hay que sefialar que las resocluciones de adjudicacion de los
concursos se fundamentan en las propuestas realizadas por la Mesa de Contratacion, las
cuales estdn motivadas en los informes técnicos correspondientes en aplicacion de los
criterios de adjudicacién del concurso que figuran en el pliego. Asi mismo las resoluciones
de adjudicacion son previamente fiscalizadas en la fase de intervencién previa del
compromiso de gasto.

En este sentido, la sentencia del TSJ de Galicia, de 27 de diciembre de 2001, en referencia
a la motivacién de la resolucion de adjudicacién dice que ésta “se hace por referencia al
informe (técnico) anteriormente citado...”; mas adelante indica esta sentencia que “nuestra
jurisprudencia ha admitido con regularidad |a legalidad de las motivaciones que se remiten
a informes o dictdmenes cuando los mismos se incorporan al expediente administrativo”
(STS de 13 de febrero de 1998)

Ademas hay que sefialar que dado el relevante caracter técnico de los contratos que
celebra esta Administracion, la Mesa de Contratacién debe solicitar el correspondiente
informe técnico que, valorando desde ese punto de vista las diferentes ofertas, le permita
formular la propuesta de adjudicacién. Del examen de la jurisprudencia del Tribunal
Supremo se entiende que cuando falta el informe téchico o cuando la adjudicacion no
concuerda con los mismos nos encontramos ante una adjudicacidn no suficientemente
motivada y razonada y, por lo tanto, arbitraria (STS, entre otras, de 11 de mayo de 1999, 21
de junio de 1999, 6 y 7 de octubre de 1999 y 20 de julio de 2000). En sentido conirario hay
que decir que cuando existen los informes técnicos y la adjudicacién ha recaido en la oferta
mas ventajosa conforme a los mismos, puede decirse gue la adjudicacion es inamovible,
puesto que se considerard perfectamente razonada y motivada y ausente de arbitrariedad
(STS, entre ofras, de 8 de noviembre de 1999, 21 de julio de 2000 y 17 de julio de 2001).

Por lo tanto la motivacion de las Resoluciones de adjudicacidn existe en todos los
expedientes de contratacion, y por esto tiene su sentido considerar correctas las
resoluciones de adjudicacion emitidas por este 6rgano de contratacion, maxime si tenemos
en cuenta que para proieger los derechos de los licitadores, el articulo 93.5 del TRLCAP
dispone que “el drgano de contratacidn comunicard a fodo candidato o licitador rechazado
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que lo solicite, en el plazo de quince dias a partir de la recepcion de la solicitud, los motivos
del rechazo de su candidatura o de su proposicién vy las caracteristicas de la proposicién del
adiudicatario determinantes de la adjudicacion a su favor”.

Visto lo anterior entendemos que a motivacién de las resoluciones de adjudicacién son las
propuestas de adjudicacién realizadas por las Mesas de Contratacion, con lo que las
motivaciones estéan recogidas en ias resoluciones y son expresas.

6.- Abono de los gastos de publicidad a cargo de los adjudicatarios.

En lo referente al abono de los gastos de publicidad por el adjudicatario directamente al
BOCYL y/o a una agencia de publicidad en cuanto criterio seguido por este Centro Directivo
viene presidido por criterios de celeridad y eficacia en la actuacion administrativa, si bien
esto no impide que se adopten otros procedimientos para el reembolso de taies gastos, una
vez abonados previamentie por la Adminisiracion.

11.4.1.3. Incidencias correspondientes a cada uno de los contratos.

i.4.1.3.1.- Contratos de obras.

CONTRATO 1: OBRAS DE REFORMA PARCIAL DE LA PLANTA 12 EN EL HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE SALAMANCA PARA LA UNIDAD DE REANIMACION

1.- En cuanto a la falta de objetividad por no constar el método de reparto de fa puntuacion
asignada respecto del criterio de valoracion “estudio del proyecto, planificacion de las obras
y programa de trabajo”, nos remitimos a lo manifestado al respecto en el punto 4 del
apartado li.4.1.2. incidencias comunes.

Sin perjuicio de esto, hay que realizar las siguientes observaciones:

En este criterio se valora el estudio y conocimiento del proyecto, de los procedimientos
previstos y de las posibles dificultades que pueda presentar la puesta en obra. Se valora
también el estudio del programa de trabajo que asegure su ejecucion en los plazos y
anualidades establecidos.

Concrefamente se tiene en cuentia:

- La demostracién del oferente del mayor o menor conocimiento del terreno,
de sus posibles servidumbres no reflejadas en el provecto, de las
actuaciones necesarias previas al inicio de la obra, del conocimiento del
proyecto, sus singularidades y posibles omisiones.
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- El mayor o menor estudio del desarrollo de ia obra y sus dificultades, de los
procedimientos previstos, el compromiso y relacién de maquinaria, equipos y
del personal técnico adscritos a la obra.

- El estudio mas o menos pormenorizado de tiempos de ejecucidn necesarios
de mano de obra, de equipos y de maguinaria.

- El programa de trabajo, ajuste del mismo a la obra a ejecutar, a su etapay a
las anualidades previstas, justificacion de holguras y caminc critico
(diagramas Gantt, red Pert, graficos de inversion, etc).

2.- Sobre la notificacién de la adjudicacién al adjudicatario y resto de licitadores, esta claro
que es de aplicacion el articulo 58.2 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de Régimen
Juridico de las Administraciones Pulblicas y Procedimiento Administrativo Comin, que
regula que la notificacidn debe realizarse en el plazo de diez dias a partir de la fecha en la
que el acto se haya dictado. No obstante lo anterior, la realizacién de la notificacién fuera
de dicho plazo, motivada muchas de las veces por la acumulacion de expedienies gue se
tramitan, en ningdn momento conculca el derecho de Ios interesados, que pueden recurrir
el acto administrativo dentro de los plazos que permite la ley, tanto en la via administrativa
como judicial, a contar desde el momenio que efectivamente se produce la nolificacion y no
desde el momento que se dicta el acto administrativo.

Por otra parte, en los casos de retraso de la Administracion al proceder a la notificacion,
resulta de aplicacion lo previsto en el articulo 63.3 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre,
de Reéegimen Juridico de las Administraciones Publicas y Procedimienio Administrativo
Comun, en el sentido de que “la realizacion de actuaciones administrativas fuera del tiempo
establecido para ellas solo implicara 1a anulabilidad del acto cuando asi lo imponga la
naturaleza del término o plazo®. En este sentido las STS de 25 de abril de 1994, y de 17
de febrero de 1997.

3- Sobre el incumplimiento del plazo de un mes para la realizacion de la recepcion de las
obras se aporta la siguiente informacion:

Las obras concluyen el 7 de julio de 2005 v el 18 de ese mismo mes se solicita a
Intervencién General la designacion de representante para el acto de la recepcion de las
mismas. Esta designacion es realizada por la Infervencion General el dia 3 de agosto de
2005, pero con registro de entrada en esta Gerencia del 12 de agosto, con lo cual el plazo
del mes fijado legalmente ya estaba sobrepasado.

*Como Anexo 3 se aporta copia de la documentacién citada es este apartado.

o
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CONTRATO 2: MODIFICADO N° 1 DE LAS OBRAS DE CONSTRUCCION DE UN
CENTRO DE SALUD Y ESPECIALIZADES EN BENAVENTE (ZAMORA)

1.- En cuanto a la falta de publicacién de la resolucién de adjudicacién del expediente, hay
que manifestar que en los expedientes de modificacidn de contralo no existe una
Resolucion de adjudicacion del expediente.

El articulo 59 del TRLCAP hace referencia a la prerrogativa que ostenta el érgano de
contratacion para “interpretar los coniratos administrativos, resolver las dudas que ofrezca
su cumplimiento, modificarlos por razones de interés piblico, acordar su resolucién y
determinar los efectos de ésta™

Continua diciendo este articulo: “Los acuerdos correspondientes pondran fin a la via
adminisirativa y seran inmediatamente gjecutivos”.

La propia Ley habla de “acuerdos” para referirse a estos supuesios de interpretacion,
resolucién y modificacién de contratos.

Por otra parte, el articulo 102 del RGLCAP, al establecer el procedimiento para realizar las
modificaciones de los contratos, establece que “fa aprobacion por ef érgano de contratacion
requerira la previa audiencia del contratista y la fiscalizacién del gasto correspondiente”

Realmenie en estos expedientes o que existe es una Resolucién acordando la prérroga o
aprobando la misma, nunca una resolucién adjudicando la prérroga.

Cuando el articulo 93 del TRLCAP reguia la notificacion y publicacion de las adjudicaciones
establece que éstas, cualquiera que sea el procedimiento seguido y la forma de
adjudicacion empleada, seran notificadas a los participantes en fa licitacion.

En un expediente de modificacién de contrato no existe concurrencia de licitadores, que es
lo que podria justificar la publicacién del acuerdo de prorroga. Unicamente existe una
relacion en la que de un lado esta el 6rgano de contratacion, y en el otro solamente el
coniratista, porque no se estd estableciendo una nueva relacidon contractual, sino que se
estan modificando tas condiciones establecidas en una relacion ya existenie.

2- En cuanto a las circunstancias de hallarse al corriente de las obligaciones tributarias y de
Seguridad Social, el articulo 79.2.b) parrafo segundo, establece para los propuestos como
adjudicatarios, que antes de la adjudicacion, y dentro del plazo de 5 dias habiles, deberan
presentar la justificacion acreditativa de hallarse al corriente en el cumplimiento de tales
obligaciones. En este caso no nos encontramos ante una adjudicacion de contrato por 1o
que no es exigible, de conformidad con la ley, la necesidad de la acreditacion de estar al
corriente de las obligaciones fributarias y de Seguridad Social.

.
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CONTRATO 3: OBRAS DE CONSTRUCCION DEL CENTRO DE SALUD “LA PUEBLA” DE
PALENCIA

1.- En lo referente a la falta de objetividad del criterio de valoracién “estudio del proyecto,
planificacién de las obras y programa de trabajo”, asi como del criterio “cafidad del objeto
del conirato” nos remitimos a lo manifestado al respecto con anterioridad en el punto 4 del
apartado i1.4.1.2. Incidencias comunes.

De forma particular, v en cuanto al criterio “calidad del objeto del contrato”, hay que
manifestar que el posible concursante supo al hacer oferta que en este criterio se iba a
valorar la mejora del procedimiento constructivo y de materiales, suficientemente
justificada, técnica y econdémicamente, siempre que no dieran lugar a variacién geométrica,
ni mayor coste. :

Respecto del criterio “Estudio del proyecto, planificacién de las obras y programa
consiructivo”, hay que decir que los fres elementos forman un todo, ligados entre si, de tal
forma que, del conocimiento del primero resulta el segundo y su resultado es el tercero, que
asegurara la ejecucién del objeto del contrato en condiciones mas ventajosas. No existe
desconocimiento para los posibles licitadores, cuya actividad sea aquella en que consiste el
objeto del contraio, de que considera el érgano de contratacion mas ventajoso.

2.~ En cuanto a que el informe técnico de valoracion no explica el método gue se ha
utilizado para otorgar el repartc de puntuacién, sino que se limita a enumerar la
documentacidn presentada y otorgar una puntuacion sin justificar en qué se basa para
determinar esta, hay gue decir el informe técnico sélo puede ser solicitado por la Mesa de
Contratacion, por tanto a dicha Mesa es a la que se dirige, pudiendo ésta solicitar cuantas
aclaraciones estime oportunas al efecto de realizar la propuesta de adjudicacion.

En este sentido, lo que en el informe provisional se califica de enumeracion de
documentacidn, en el primer criterio, para la Mesa de contratacién es relacién de mejoras,
aceptadas y no aceptadas, y su valoracién atendiendo, cobviamente, a su justificacion
técnica, valor econdémico y demas elementos que se recogen en el pliego. Lo mismo cabe
decir para el tercer criterio del PCAP, se describe la oferta del licitador con referencia al
contenido dei criterio descrito en el pliego, y la valoracién que merece.

Jurisprudencia reiterada (como resumen STSJ de Castilla y Ledn n°® 54/2007, Sala de o
contenciosos  administrative, sede de Valladolid, sobre adjudicacidén de contrato
administrativo por ia Gerencia Regional de Salud), tiene sefialado: primero, que el criterio
del informe teécnico no puede ser suplido por otros criterios, sélo otro informe técnico podria,
en su caso, rebatir un informe técnico; segundo, sera el organo de contratacidén el gue
determine la oferta mas ventajosa, precisamente porgue el concurso permite un margen de
discrecionalidad al 6rgano contratante que no puede ser suplido.

3.~ Se alude también a que en el P.C.AP. se sefiala que se valorara la propuesta de
incremento del porcentaje destinado a control de calidad de las obras, o que vulnera la
clausula 38 del P.C.A.G de contratos de obras dei Estado, al que el P.C.AP. declara de
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expresa aplicacion, que limita el porcentaje a cargo del contratista en un 1 por 100 del
presupuesto, sin haberse procedido de acuerdo con el articulo 50 del T R.L.CAP.”

La citada clausula 38 del P.C.A.G, de aplicacién, efectivamente, a este contrato, establece
gue “la Direccion puede ordenar que se verifiquen los ensayos y anélisis de materiales y
unidades de obra que en cada caso resulten pertinentes y los gastos que se originen seran
de cuenta del contratista hasta un importe maximo del 1 por 100 del presupuesto de fa
obra”.

Lo que realmente se establece en esta clausula es la facuitad de la que dispone el director
facultativo para ordenar que se realicen ensayos y analisis de materiales cuyos gastos
seran de cuenta del confratista hasta el citado 1 por 100 maximo. Hasta ese 1 por 100 el
abono de tales gastos seria obligatorio para el contratista.

Cuando el P.C.A.P. recoge como criterio de adjudicacién el incremento por encima del 1
por 100, del porcentaje destinado a control de calidad, no esté estableciendo una obligacién
para el licitador sino que le estad dando la posibilidad de mejorar su oferta desde el punto de
vista de la Administracion, ofertando un porcentaje superior.

De acuerdo con lo anterior, es preciso diferenciar la exigencia o la imposicién de un
porcentaje de control de calidad superior al establecido en el PCAG, con caracter general
para todos los licitadores, y que asi se recogiera como contenido propic del PCAP, de la
posibilidad de valorar el incremento que sobre dicho porcentaje pudieran ofrecer los
licitadores, que asi se consideraria en la fase ulterior de valoracion.

Por lo tanto este concreto criterio de valoracion no vuinera lo establecido en la clausula 38
del P.C.A.G. y no supone el incumplimiento del articulo 50 del TRLCAP de no incluirse en
el PCAP estipulaciones contrarias al PCAG.

4.- Respecto de que la celebracion de la mesa de contratacion tuvo lugar antes de la fecha
del certificado del registro, hay que manifestar que si bien es cierto que el certificado de
Registro comprensivo de los licitadores que han presentado sus proposiciones es posterior
a la celebracidén de la Mesa de Coniratacién, hay que tener en cuenta que el Registro
expide un documento individual por cada licitador cuya proposicion entra en el Registro. Por
este motivo, si al llegar &l Gltimo dia de licitacién no hemos recibido ningln fax anunciando
la presentacion de alguna proposicién en Correos, y del Registro nos han subido todas las
proposiciones presentadas dentro del plazo de licitacion establecido, con su
correspondiente documento individual del Registro, ya tenemos en nuestro poder todas las
proposiciones presentadas y podemos proceder a la celebracién de ila Mesa de
Contratacién para el examen y calificaciéon de la documentacion administrativa general de
los licitadores sin esperar a la expedicién del Certificado del Registro comprensivo de fodos
ellos, que podia emitirse, como asi ocurrié en este caso, con posterioridad a la celebracion
de la Mesa.

Cuando el 6rgano de contratacién ha recibido de algdn licitador un fax, téiex o telegrama
anunciando la presentacién de su proposicion en correos y justificando la imposicion en
dicho Organismo, la Mesa de Contratacién nunca procede al examen vy calificaciéon de la
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documentacion administrativa general de los dictadores hasta que no ha recibido tal
proposicidn o hasta que no han transcurrido diez dias desde su presentacion en correos.

Por otra parte, la celebracion de la mesa de contratacidn sin certificacion del registro es, en
todo caso, “una irregularidad no invalidante”, ya que todas las proposiciones presentadas
han sido registradas en el momento de su entrada de forma individual; asi, cuando se
celebrd la mesa de contratacion se tenia la fehaciencia de que todas las proposiciones que
se habian presentado en plazo. '

5.- Se menciona en otro punto de las observaciones realizadas en este contrato que el
certificado del Registro menciona a nueve empresas que han presentado proposicion fuera
del plazo establecido sin que conste referencia alguna al fax, telegrama o télex que, de
conformidad con el articulo 80.4 del R.G.L.C.A.P., acreditarian la remisién por correo y la
posibilidad de admitir documentacion en el plazo de los diez dias siguientes a la finalizacién
del plazo.

Cuando las propuestas se envien por correo el licitador debe: a) justificar la fecha de
imposicion del envio, y b} anunciar el envio al 6rgano de contratacidn mediante telex,
telegrama o fax. La JCCA en su informe 38/1999 mantiene la obligacién de rechazar las
proposiciones remitidas por correo cuando no se justifique la fecha de la imposicion y no se
anuncie la remisién de la proposicién _

El certificado del registro no hace referencia a los fax, telegramas o telex, debido a que
segun el articulo 80.4 del RGLCAP el anuncio de la remisién de la oferta por los medios
mencionados anteriormente, debera hacerse al organo de contratacion, vy no a la oficina del
registro. Por ello y de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 80.5 del RGLCAP tan pronto
como sea recibida, los jefes de las oficinas recepforas expediran certificacion de la
documentacion recibida para remitirla al secretario de la mesa, quien comprobara si esta
dentro del plazo de licitacion.

¥ Como Anexo 4 se aporta, al respecto de ésta y de la anterior observacién, las copias de
las documentos individuales del registro de entrada de cada proposicién asi como los
telegramas o fax que acreditan que las 9 empresas que aparecen en el certificado del
Registro, y cuyas proposiciones llegaron al Registro una vez finalizado el plazo de licitacion,
cumplieron con lo dispuesto en el precitado articulo 80.4.

6.- Por ultimo, y en cuanto a que la retencién adicional prevista en la disposicién adicional
decimocuarta del TRLCAP se efectGa con un retraso superior a ocho meses.con respecto a
la fecha de adjudicacion del contrato, hay que manifestar que éstas se realizan por el
Servicio de Administracién Econdmica al mismo tiempo que se solicita el AD. No obstante,
es cierto que en este caso, y probablemente motivado por un olvido, se ha realizado con un
refraso de seis meses y medio. (el documento contable AD es del 4 de agosto de 2004 y la
retencion adicional se realiza el 24 de febrero de 2005).

. 3
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CONTRATO 4: OBRAS DEL COMPLEMENTARIO N° 1 AL DE CONSTRUCCION DE UN
RECINTO PARA UN ACELERADOR LINEAL EN EL SERVICIO DE RADIOLOGIA
(ZAMORA)

Sobre lo indicado en el informe provisional respecto de este contrato, ponemos de
manifiesto que al tratarse de un contrato complementario solo puede darse en el mismo una
de todas las consideraciones referidas en el apartado 1.4.1.2, porque éstas, principalmente,
son relativas a la contratacion administrativa por procedimiento abierio y bajo la forma de
CONCUrso.

11.4.1.3.2. Contratos de Gestidén de Servicios Publicos

CONTRATO 5: RESONANCIAS MAGNETICAS, TAC Y RADIOGRAFIAS EN UNIDADES
MOVILES.

1.- Respecto de la referencia en el informe provisional a que el objeto contractual de este
contrato no queda determinado al haber utilizado una forma de licitacion que el TRLCAP
solo prevé para los contratos de suministros tramitados al amparo del articulo 172.1.a), se
indica lo siguiente:

El articulo 13 del TRLCAP dice que “ef objefo de los contratos deberd ser determinado...”
Sobre la determinacién del objeto de los contratos el Cédigo Civil en su articulo 1273 dice
que “el objeto de todo contrato debe ser una cosa determinada en cuanfo a su especie. La
indeterminacion de la cantidad no sera obstaculo para fa existencia del contrato siempre
que sea posible determinaria, sin necesidad de un nuevo convenio entre los coniratantes”.

La distincion entre naturaleza del objeto y cantidad contratada que contiene el preceplo es
de suma utilidad en el contrato administrativo, ya que en éstos, sean obras, suministros,
servicios u otros, resulta necesaria la definicion precisa y especifica del objeto del contrato,
pero el aspecto cuantitativo del mismo queda supeditado a las condiciones de ejecucion, a
las necesidades posteriores del servicio y a otras circunstancias que pueden variar la
cuantia y modalidades de la prestacién.

En este contrato la definicion y determinacién del objeto es clara, tal y como se recoge en el
PCAP. Se trata de prestaciones sanitarias muy concretas :

“OBJETQ: A} La realizacion, en fa Unidad Movil propiedad de la Comunidad
Auténoma de Castilla v Ledn, de estudios diagnédsticos de TAC (Radiotomografia
Digital) convencionales y de Resonancia Magnética (RM) de pequefias articufaciones.
Dicha Unidad Movil estara a disposicion de la Direccion General de Desarrolio
Sanitario para la realizacién de las pruebas diagnosticas que se precisen en las
Zonas de Salud que se relacionan en el Anexo | del Pliego de Prescripciones
Técnicas, o en aquellos ofros lugares donde las demoras excesivas con medios
propios hagan necesaria su utilizacién, realizando el numero de pruebas que se
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indique hasta cumplir con el maximo numero establecido.

B) La realizacion, en Unidad Movil, de exploraciones de mamografia con el objeto de
efecutar el programa de deteccién precoz de cancer de mama en las Zonas Basicas
de salud que no estan referenciadas a mamdgrafo fijo.

Lote n°
1.- Mamografias de screening, por paciente explorada.

2.- FExploracién mediante TAC (Radiotomografia
Digital), por cada estudio simple.

3.-. Exploracién mediante Resonancia magnética, por
cada estudio simpfe.”

Respecto del aspecto cuantitativo de las prestaciones objeto del contrato, éstas son
estimativas mediante estudio de previsiones realizadas por el érgano gestor. En virtud de
estas estimaciones y del precio unitario fijado para la licitaciéon se establece el presupuesto
del objeto contractual con lo cual los licitadores conocen la estimacion de actividad recogida
en el expediente de contratacion. Asi, el PCAP recoge los siguientes datos:

“0.3 Presupuesto maximo de licitacion por lotes.

LOTE CANTIDAD DE LOTE
LICITACION

tl Mamografias de  screening, por 23.85¢€ 711.827,10 €
paciente exp!or_ada

2 Explqracfén ] mejd{'ante TAC 91,98 € 391.834.80 €
(Radiotomografia Digital), por cada
estudio simple *

3 Exploracion mediante Resonancia 170,37 € 303.258,60 €
magnética, por cada estudio simple ™’

* Como Anexo 5 se aporta el ANEXO | del s
referido a “ANEXOQ I: DELIMITACION DE ZONAS GEOGRAFICAS OBJETIVO Y
ESTIMACION DEL NUMERO DE PRUEBAS A REALIZAR POR ANO”

Pliego de Prescripciones Técnicas

Ademas debemos sefialar que en la clausula 1.2 del PCAP se establece lo que sigue:

“1.2- OBJETO DEL CONTRATO

15
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1.2.1.E1 presente Pliego tiene por objeto la contratacion de fa gestion del servicio
publico que se describe en el apartado 5 del Cuadro de Caracteristicas que
encabeza y forma parte de este Pliego. . En dicho apartado se recoge la
codificacion correspondiente de la nomenclatura de la Clasificacion Nacional de
Productos por Actividades (CPA-2002) y, en su caso, del Vocabulario Comun de
Contratos Publicos (CPV), asi como la de cada uno de los lotes, si los hubiere.

Dado que el numero de prestaciones del servicioc a realizar son
indeterminadas y no pueden predecirse con anterioridad de forma exacta,
ia extension del objeto del contrato se cefiird a fas necesidades que de
estas prestaciones del servicio tenga la Administracién durante la vigencia
def contrato.”

Como conclusion a esta incidencia no podemos olvidar que lo que contrata la
Administracion en este expediente son prestaciones sanitarias cuyas necesidades
cuantitativas no pueden estar fijadas previamente al inicio del expediente de contratacion
sino es de manera estimativa, ya que las necesidades reales a la hora de la ejecucion del
contrato estan condicionadas por motivos de caracter clinico como puede ser la prevalencia
0 no de determinadas patologias médicas o, concretamente, la mayor 0 menor necesidad
de diagnostico para establecer un juicio clinico sobre la patologia sufrida por el paciente.

Finalmente indicar que la regulacion del contrato de gestién de servicios publicos por la via
del concierto no impide en ninglin caso que podamos utilizar esta forma de realizar ia
contratacion, teniendo en cuenta que es la Unica forma de gestionar la contratacion de la
actividad de prestaciones sanitarias sino se quiere generar un incremento burocratico de los
tiempos de las listas de espera de los pacientes cuya actividad sanitaria compone el objeto
contractual y, por otro lado, la posibilidad de que la necesidad se reduzca sobre la
estimacién realizada en virtud de una menor necesidad clinica o de una variacién o mejora
tecnoidgica en el tratamiento o diagndstico de los pacientes.

2- Se manifiesta en el informe que no se acompafian los métodos de reparto de la
puntuacién asignada a todos los criterios, excepto el del precio, por lo que los éstos no
pueden considerarse suficientemente objetivos.

Al respecto se dan por reproducidas las alegaciones formuladas con anterioridad para esta
observacion en el punto 4 del apartadoe 1i.4.1.2. Incidencias comunes.

3.- Se dice también que “la forma de reparto de la puntuacién otorgada al precio ofertado no
se considera aceptable puesto que, olorgada la maxima puntuacién a la oferta mas
ventgjosa, la aplicacidn de la formula de valoracion prevista para el resto de ofertas lleva &
que cualquier otra, por proxima que fuera a la mejor obtuviera menos de la mitad de la
puntuacion asignada a este criterio, perdiendo fa debida proporcionalidad.”

La fijacidn del criterio de valoracion del precio se establece en el PCAP de este contrato de
la siguiente forma:
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“.- Precio ofertado para el Servicio: hasta 20 puntos

Se vaforard la oferta econdémica mas baja, el resto obtendran menor puntuacion,
disminuyendo de forma proporcional en relacién con la ptima, mediante ia aplicacién de la
siguiente férmula:

Oferta mas baja x 10

Oferta correspondiente”

independientemente de que la puntuacion sobre 10 del resto de ofertas, excepto la mas
baja, ha sido un simple error, la realidad es que no tuvo ninguna implicacién en el
expediente al existir un solo licitador.

No obstante, y respecto de esta observacion hay que tener en cuenta que el que se puntte
mas la oferta de mas bajo precio no esta refiido con la posibilidad de establecer un baremo
que no esté basado en un criterio de proporcionalidad estrictamente lineal, sino variable, de
modo que en un primer tramo, por ejemplo, se premie mas la baja en el precio, y en un
segundo tramo, aunque se conceda mayor puntuacion a un precio mas bajo, la variacién de
puntuacion no sea tan acusada.

Por otra parte, y frente al automatismo de la subasta, el concurso como forma de
adjudicacion esta presidido por la discrecionalidad de la Administracién a la hora de decidir
el adjudicatario, asf se ha recogido en numerosas sentencias enfre las que pueden citarse
STS de 20 de febrero de 1996 (RJ 1996,1381), 19 de abril de 1991(RJ 1991,3511)

El Organo de Contratacion, por tanto, a la hora de establecer en el pliego los criterios de
valoracion, goza de una amplia facultad de decision, respetando siempre por supuesto el
principio de legalidad. Por tanto una vez fijados en el pliego los criterios (por su caracter “lex
contractus”), la Administracién ha de adjudicar el contrato de acuerdo con los mismos, ya
qgue en caso contrario colocaria a los licitadores en una posicién de inseguridad juridica.

Respecto del precio es habitual como ocurre en este caso concreto que se haga la concreta
atribucidn o asignacion de puntos ( en ningln caso reparto de puntuacion). Sobre esta
cuestion la Junta Consultiva de Contratacién Administrativa en su Informe de 24 de octubre
de 1995 (28/1995) sefiala que “ si bien la ley exige que en los pliegos figuren los criterios de
adjudicacion por orden decreciente y por la ponderacion que se les alribuye no se extiende
a fos métodos de valoracién”. Por tanfo la proporcionalidad puede ser un método de
valoracion que se utilice © no en los criterios de valoracion, ya que. el drgano de
contratacién puede optar por otro mas conveniente atendiendo a las caracteristicas del
concurso. Asi, el articulo 86 del TRLCAP exige en todo caso la objetividad en la
valoracion, en ningdn momento la proporcionalidad.

A mayor abundamiento el Informe de Ia Junta Consultiva de Contratacion Administrativa de
20 de marzo de 1997 (8/1997) predica asi mismo el caracter flexible del articulo 87
(actualmente articulo 86 TRLCAP).
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4.- También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracion no efectua
valoracién alguna en relacién con la Unica oferta presentada, vulnerando el articulo 88.1 del
TRLCAP, que prevé que la Mesa elevaré al érgano de contratacion el acta y la propuesta,
que debera incluir en todo caso la ponderacién de los criterios indicados en el PCAP.

La Mesa de Contratacion, en su funcidn de asesoramiento del érgano de contratacién, ha
de comunicarie no sélo la propuesta de resolucién del concurso que estime mas oportuna
{de adjudicarlo a una de las proposiciones o de declararlo desierto), sino que también ha de
proporcionarle la motivacion correspondiente.

La Junta Consultiva de Contratacién Administrativa, en su informe 39/1999, de 10 de junio,
sostiene que cuando una o varias ofertas se ajustan al pliego no existira la posibilidad de
declarar desierfo el concurso, sino que sera procedente su adjudicacion a la oferta que
deba considerarse la mas ventajosa econémicamente.

Es decir, y como ocurre en este contrato, dado que existe una Gnica proposicion, que ésta
se ajusta a lo establecido en el Pliego de Prescripciones Técnicas como asi se dice en el
informe técnico, y que no existe la posibilidad de declararlo desierto, no es preciso realizar
la ponderacién de los criterios de valoracion que Unicamente tendria sentido si existieran
varios licitadores.

5.- Por lo que respecta a que la celebracion de la mesa de contratacién tuvo lugar antes de
la fecha del documento del regisiro, se dan por reproducidas las alegaciones formuladas al
efecto en el conirato n® 3.

* Como Anexo 6 se aporta, al respecto de esta observacion la copia del documento
individual del registro de entrada de la proposicién presentada por el licitador.

6.- Para contestar a la observacion de que no constan en el expediente los documentos del
adjudicatario que acrediten los requisitos de capacidad, solvencia, ausencia de
incompatibilidad para contratar y garantia provisional, que deberian haber acompariado a la
solicitud del interesado, se adjuntan como Anexo 7 copias de los documentos del
adjudicatario que acreditan el cumplimiento de tales requisitos.

CONTRATO 6: PRESTACION DEL SERVICIO DE REHABILITACION PSICOSOCIAL EN
EL AREA DE SALUD DE LEON

1.« Respecto de la observacion de que el contrato se adjudica por procedimiento negociado,
en virtud del articulo 159.2.e) del T.R.L.C.A.P., articulo que hace referencia a un concurso
previo que no ha llegado a adjudicarse, y del que no hay constancia alguna en el
expediente, hay que manifestar que en el expediente esta justificada la eleccion del
procedimiento negociado como procedimiento de adjudicacion porque obra en él la
resolucion del Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud mediante la cual se
declara desierto dicho concurso.
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* Como Anexo 8 se aporta copia de la resolucién del Director Gerente de la Gerencia
Regional de Salud mediante la cual se declara desierto dicho concurso.

2.- Se adjunta asimismo copia de la resolucién aprobando el expediente, que acredita que
no ha incumplido el articulo 69 del TRLCAP.

* Como Anexo 9 se aporta copia de 1a resolucién aprobando el expediente.

3.- En el informe provisional se dice también que no consta la acreditacion del adjudicatario
de encontrarse al corriente de sus obligaciones tributarias porque la documentacion
presentada consiste en un ceriificado de la Agencia Tributaria y en ningin momento se
establece la exencidn respecto de la totalidad de las obligaciones tributarias.

El contratista present6 para acreditar que se encontraba el corriente del cumplimiento de
sus obligaciones fributarias un certificado de la Agencia Tributaria en el que consta que la
Clinica San Juan de Dios le ha acreditado a ésta que esta incluida en el apartado 1° de la
Disposicién Adicional Novena de la Ley 49/2002, de 23 de diciembre, de régimen fiscal de
las entidades sin fines lucrativos y de los incentivos fiscales al mecenazgo, y que ha
decidido aplicar el régimen fiscal especial previsto en los articulos 5 a 15 de dicha Ley.

Es decir, la Clinica San Juan de Dios ha acreditado a la Agencia Tributaria gue se trata de
una confesion o comunidad religiosa que tiene suscritos acuerdos de cooperacién con el
Estado espafiol, y que, por lo tanto, y porque asi lo ha decidido, le es de aplicacién lo
previsto en los articulos 5 a 15 de dicha Ley.

En estos articulos se establece el contenido del Régimen Fiscal Especial dentro del que se
encuentra la exencion de una larga y detallada serie de rentas y de explotaciones
econdmicas, como son las derivadas de donativos y donaciones recibidos para colaborar
en los fines de la entidad, las aportaciones o donaciones en concepto de dotacidn
patrimonial, las ayudas econémicas recibidas en virtud de los convenios de colaboracion
empresarial las cuotas satisfechas por los asociados, colaboradores o benefactores,
siempre que no se correspondan con el derecho a percibir una prestacién derivada de una
explotacion econdmica no exenta, las subvenciones, las procedentes del patrimonio
mobiliario e inmobiliario de la entidad, como son los dividendos y participaciones en
beneficios de sociedades, intereses, canones y alquileres las derivadas de adquisiciones o
de transmisiones, por cualquier titulo, de bienes o derechos, incluidas las obtenidas con
ocasion de ia disolucion vy liquidacién de la entidad. Es decir, estan exentas del impuesto de
sociedades la practica totalidad de las fuentes habituales de financiacién de este tipo de
sociedades

El articulo 8° de esta norma dispone que en la base imponible del Impuesto sobre
Sociedades de las entidades sin fines lucrativos sdlo se incluiran las rentas derivadas de las
explotaciones econdémicas no exentas.

Si el contratista obtuviera rentas o realizara explotaciones econdmicas no incluidas en estos
articulos estas deberian incluirse en el impuesto de sociedades, y en el caso de que no
estuviera al corriente en el pago del citado impuesto la Agencia Tributaria habria tenido
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conocimiento de ellos y no se habria limitado en el certificado a decir que la Clinica San
Juan de Dios esta incluida en el apartado 1 de la Disposicion Adicional Novena de la Ley
49/2002, de 23 de diciembre, y que por lo tanto le era de aplicacion el régimen de exencion
fiscal previsto en los articulos 5 a 15, sino que ademas habria especificado que no se
encontraba al cotriente del cumplimiento de sus obligaciones tributarias.

CONTRATO 7: PRORROGA DEL TRANSPORTE SANITARIO EN EL AMBITO DE
GESTION DE LA GERENCIA REGIONAL BE SALUD DE AREA DE PALENCIA

1.- Se observa en este expediente gue se inicid vy resolvié por el Director Gerente de la
Gerencia Regional de Salud, considerando que es un érgano incompetente para ello y que
deberia haberse iniciado y resuelto por el Presidente de la Gerencia.

El Decreto 3/2004, de 8 de enero, de desconcentracion de competencias del Presidente de
la Gerencia Regional de Salud en el Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud
establece al respecto: “se desconcentran en el Director Gerente de la Gerencia Regional de
Salud todas las facullades que la Ley encomienda al Presidente de la Gerencia Regional de
Salud como drgano de contratacion. Se exceptua de esta desconcentracion el inicio,
adjudicacion y resolucion de los expedientes relativos a los siguientes supuestos:

b) La celebracién de contratos de gestion de servicios publicos, servicios y suministros, con
cargo a los créditos del capitulo If del Presupuesto de gastos cuya cuantia sea igual o
superior a 2.000.000 euros y la celebracion de conciertos singulares de caracter marco’.

A tenor esto, dentro de las facultades que la Ley encomienda al Presidente de la Gerencia
como 6rgano de confratacion, entre [as que se encueniran las de prorrogar, modificar,
interpretar o resolver el contrato, Unicamente se reserva, respecto de los contratos de
gestion de servicio publico, el inicio, adjudicacién y resolucion de la celebracién del
contrato. :

En el caso de la prorroga no estamos ante la celebracién de un contrato sino ante una
modificacién de unc de los elementos del contrato, el plazo, que hay que entender
comprendida dentro del resto de las facultades que si estan totalmente desconcentradas en
el Director Gerente.

2.~ En cuanto a que no consta en el expediente la resolucion de adjudicacion de la prérroga,
hay que manifestar que en un expediente administrativo de prérroga de contrato no existe
una adjudicacion, propia fundamentaimente de una situacion de concurrencia de licitadores,
8ino una resolucién aprobando o acordando la prérroga, resclucion que si existe en este
expediente y cuya copia se adjunta.

* Como Anexo 10 se aporta copia de la resolucion aprobando o acordando la prorroga de
este expediente.

.
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3.- Se dice también en el informe provisional que “ef contrato no contempla algunas de las
clausulas obligatorias establecidas en el articulo 71.3 del R.G.L.C.A.P., fales como fecha e
importe de fa aprobacion y del compromiso del gasto, fa fecha de la fiscalizacion previa, ef
importe cierto que ha de abonar la Administracién y la garantia definitiva constituida por el

confratista”.

En el documento administrativo mediante el que se formaliza la prérroga si constan los
elementos fundamentales de la prérroga, como son la duracién de la misma y su cuantia, vy,
por otra parte, no se dice ni en el TRLCAP ni en el RGLCAP cuél debe ser el contenido del

documento adminisirativo en el que se formalice la prorroga.

Unicamente el articulo 101 del TRLCAP, al hablar de las modificaciones del contrato dice
que se éstas se formalizaran conforme a lo dispuesto en el articulo 54, y en éste articulo
s6lo se establece al respecto que deberan formalizarse dentro del plazo de 30 dias a contar
desde el siguiente a la notificacién de fa adjudicacién.

Por lo dicho anteriormente, en el documento de formalizacién de la prorroga no deben
constar los requisitos establecidos en el articulo 71.3 del RGLCAP, porque en este caso no
estamos ante un nuevo contrato sino Onicamente ante una modificacién del plazo del
mismo, de su periodo de vigencia, porque el precio permanece inalterable, por to que con
recoger en dicho documento de formalizacién la referencia al contrato que se prorroga, la
conformidad del contratista, el plazo y el gasto, es suficiente, y estos datos si aparecen en
el documento administrativo en el que se formaliza esta prorroga.

En lo referente a la falta de constitucién de la garantia definitiva, hay que manifestar que [a
prérroga de un contrato administrativo no extingue el contrato principal, sino que lo modifica
en cuanto a su duracién y, si procede, en cuanto al precio.

Cuando se prorroga el conirato de gestion de servicio publico, la garantia definitiva
constituida antes de la formalizacién del contrato principal se mantiene, ya que la obligacion
contractual no se extingue. Sélo si la prérroga de un contrato alterara el precio del mismo,
cosa que no ocurre en este contrato, habria que reajustar en mas o menos la garantia
definitiva para que conservara la proporcién establecida en el P.C.AP.

CONTRATO 8. GESTIQN DEL SERVICIO DE TRANSPORTE SANITARIO EN EL AMBITO
DE LA GERENCIA DE AREA DE SORIA

1.- Sobre los de criterios de valoracién del concurso, es cierto que no estan relacionados
por orden decreciente de importancia, debido, con total certeza, a un error por nuestra

parte.

No obstante lo anterior, esto no supone el incumplimiento del principio de objetividad ni de
ninguno de los demas principios fundamentales de la contratacion administrativa.
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El incumplimiento del articulo 86 del TRLCAF en que incurre este expediente a juicio del
Consejo de Cuentas, al no establecer métodos de reparto, ya ha sido contestado en el
punto 4 del apartado IL.4.1.2. Incidencias comunes.

2.- Se dice en ofro punio que fa puniuacién asignada al criterio que valora el “plan
operativo, desplieque de medios y plan de coordinacion”, se distribuye entre dos
subcriterios, el “plan de coordinacion” y_el “plan_gperativo y_desplieque de medios”,
repartiendo la puntuacibn total entre ambos sin especificar el criterio seguido para ello.

En este caso el plan operativo y el despliegue de medios y plan de coordinacidén son dos
criterios a los que se les afribuye conjuntamente 10 puntos, por lo tanto no son dos
subcriterios en los que éstos se subdividan.

3.- Se manifiesta en otro apartado que si bien ef criterio que valora la “calidad de los medios
materiales para la prestacion del objeto del conirato y antigliedad del parque de vehicufos
ofertado” tiene en el PCAP un método objelivo de reparto de su puntuacién basado,
unicamente, en la antigiiedad de los vehiculos objefo del contrato, el informe de valoraciéon
introduce dos subcriterios, fa antigliedad y las “mejoras mecénicas o de confort”, a las
cuales les reserva una parte de los puntos del criterio y para las que no se establece un
meétodo objetivo de reparto.

El criterio establecido en el PCAP es la “calidad de los medios materiales para la prestacion
del objeto del contrato y antigiiedad del parque de vehiculos ofertado”, por lo tanto la
antigledad es un criterio de valoraciéon del concurso en el que el reparto de la puntuacion
se establece en el propio PCAP, no un subcriterio. Las “mejoras mecéanicas o de confort’,
es un aspecto que se valora dentro de la calidad que sirve para determinar cual de las
proposiciones es la de mayor calidad. E! propio informe técnico no airibuye de forma
general la puntuacion que estime pertinente por este apartado para cada proposicion, sino
que especifica las mejoras mecénicas o de confort que oferta cada proposicion y les
atribuye una determinada puntuacién. No existe, por lo tanto, ninguna arbitrariedad a la
hora de establecer la puntuacién otorgada por este criterio.

l.o mismo habria que decir respecio del criterio de valoracidn “ofras mejoras técnicas, de
calidad o de servicio relacionadas con el transporte”, respecto del que se dice que el
informe desagrega este criterio en dos subcriterios, el primero de ellos consistente en las
“mejoras en la prestacion del servicio”.

4.- Respecto a la observacion del hecho de que la celebracion de la mesa de contratacion
en la que se analiza la documentacién administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anierioridad, por [o gue nos remitimos a
lo alegado al respecto en el punto 4° del contrato tercero.

* Como Anexo 11 se aporta copia de los documentos individuales del registro de entrada
de las proposiciones presentadas por los licitadores.
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5.- En cuanto a que la notificacidn de la adjudicacion al adjudicatario y al resto de licitadores
se ha realizado fuera del plazo establecido en el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC, se aporta
justificacién documental que acredita que ésta se realizé dentra de dicho plazo.

Hubo una primera resolucién de adjudicacién de fecha 20 de septiembre de 2004 que fue

notificada, tanto al adjudicatario como al resto de licitadores, dentro del plazo de diez dias
habiles, y una posterior Resolucion de convalidaciéon de la adjudicacion, de fecha 1 de

octubre, que también fue notificada dentro de dicho plazo.

* Como Anexo 12 se aportan copias de las Resoluciones citadas.

No obstante, y respecto de la notificacion de las resoluciones, debemos reiterar aqui lo ya
dicho respecto de este asunto en el punto segundo del contrato 1°.

1i.4.1.3.2. Contratos de suministros.

CONTRATOS ¢ v 10: SUMINISTRO DE DIVERSOS EQUIPOS DE DIAGNOSTICO POR
IMAGEN CON DESTING A DIVERSOS CENTROS DE SACYL

1.- En cuanto a que solo uno de los criterios de valoracion establecidos en el PCAP puede
considerarse objetivo porque en el resto no se establece un método de reparto, damos por
reproducidas las alegaciones formuladas en los contratos anteriores y en el punto 4 del

apartado i1.4.1.2. Incidencias comunes.

2. Entre las observaciones realizadas en estos confratos se alude a que la presentacion
por parte de un licitador de ofertas conjuntas a dos o mas lotes, respetando las mismas
caracteristicas técnicas, supone la presentacion de ofertas simultaneas por este licitador,
circunstancia expresamente prohibida por el articulo 80 del T.R.L.C.A.P.

Al respecto hay que manifestar que el P.C.A.P. permite la posibilidad de presentar ofertas
conjuntas a dos o mas lotes respetando las caracteristicas técnicas.

También contempla el P.C.A.P. que la oferta conjunta puede consistir Unicamente en una
rebaja del precio de todos o alguno de los lotes incluidos en ella, o conllevar fambién una
variacién técnica, en cuyo caso, Yy si esta variacién técnica supone una mejora de las
caracteristicas del objeto del contrato respecto al equipo ofertado en su oferta base, el
precio del lote en cuestion incluido en la oferta conjunta podria ser superior al de su oferta

base.

En este punto hay que traer a colacion la Sentencia n® 298/2002, de la Sala de lo
Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior de Justicia de La Rioja, que admite como
mejora técnica la gestion integral conjunta de dos Polideportivos, en un expediente de
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contratacion en el que la gestién integral de cada uno de elios constituia un lote, para los
que se presentd proposicién econdmica para cada uno de ellos, y en el que, ademas, se
presentd una oferta conjunta a ambos lotes en la que el precio de ésta era inferior a la
suma de las presentadas individualmente en el lote correspondiente.

Por analogia con el supuesto de esta Sentencia, en el contrato que nos ocupa la variante
técnica estaria constituida por el suministro conjunto de los equipos incluidos dentro de la
oferta conjunta, aun cuando las caracteristicas técnicas de los aparatos sean las mimas
que las correspondientes a los ofertados como oferta bage, como ocurre en el supuesto de
la sentencia en fa que la gestién conjunta de ambos polideportivos no deja de ser la misma
que la que se habria realizado de haberse adjudicado ambos lotes de forma individualizada
a la misma empresa.

Sobre las variantes conjuntas a dos 0 mas lotes respetando las mismas caracteristicas
técnicas, también citamos el informe 2/2002, de 5 de junio, de la Junta consultiva de
Contratacion Administrativa de la Comunidad de Madrid, en el que se dice que “no parece
que se deba oponer objecién alguna a las propuestas, considerandose admisibles las
variantes econdmicas condicionadas a la adjudicacioén conjunta de varios lotes...”

3.- En cuanto a que se ha admitido a licitacidn a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacidén del plazo sin que conste en el certificado
de registro referencia alguna al fax, telegrama o teélex, damos por reproducido aqui lo
manifestado al respecto en el punto quinto del contrato 3°. se adjuntan los documentos que
acreditan que los cinco licitadores cuyas proposiciones se recibieron en el Registro General
una vez finalizado el plazo de licitacion, justificaron de la forma establecida en el articulo
80.4 del Reglamento General de ia Ley de Contratos de las Administraciones Publicas el
envio de su documentacion por coireo.

* Como Anexo 13 se aporta copia de los documentos individuales del registro de entrada
de cada proposicion, asi como de los telegramas o fax que acreditan que las empresas que
aparecen en el certificado del Registro cumplieron con lo dispuesto en el precitado articulo
80.4 del RGLCAP.

4.- En estos contratos también se realiza la observacion de que la Mesa de Contratacion
califica como subsanables defectos en la documentacién relativa a ia solvencia econdmica,
técnica y financiera, consistentes en certificados y declaraciones del propio licitador
emitidos por importes inferiores a los exigidos, que son insubsanables porgue los mismos
no afectan a la acreditacién de los requisitos sino al cumplimiento de los mismos.

Con estas observaciones se esta refiriendo el Consejo de Cuentas a dos supuestos en los
que el que los certificados de ejecucidn de conformidad, aportados por el licitador para
acreditar la solvencia técnica exigida en el P.C.A.P. junto con una relacién de los
principales suministros por él realizados durante los tres dltimos afios, no alcanzaban la
cuantia minima requerida; y a otro supuesto en el que el licitador no aportaba ni la relacion
de los suministros realizados ni los correspondientes certificados de ejecucién.
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La Junta Consultiva de Contratacion Administrativa del Ministerio de Economia y Hacienda,
en su informe 36/2004, de 7 de junio, establece que han de considerarse defectos
subsanables “fos que se refieren a la acreditacion def requisito de que se frate pero no a su
cumplimiento”

En los supuestos referidos con anterioridad nos encontramos con defectos subsanables,
siempre que se acredite que la omisién o defectos se han producido por simple error,

Cuando se solicita como subsanacién la aportacion de los certificados de ejecucion de
conformidad, cuando no se han presentado, o la aportacidn de mas certificados, cuando los
presentados no alcanzan la cuantia establecida en el P.C.A.P., nos estamos refiriendo a la
acreditacién de un requisiio que ya existia, que ya se cumplia antes de la finalizacién del
plazo de licitacion (los suministros se han realizado y ejecutado de conformidad ya. Faltaria
acreditar su cumplimiento), no a su cumplimiento, siende por lo tanio requisitos
subsanables.

Lo mismo ocurre con la relacion de los principales suministros.

5.- También se realiza la observacion de que se han repercutido a los adjudicatarios unos
gastos de publicidad superiores al limite fijlado en el P.C.A.P.

El limite maximo establecido en el P.C.AP. para los gastos que por la publicidad de la
licitacion tienen que satisfacer los adjudicatarios, es de 2.500 €, y los gastos repercutidos
por este concepto a los adjudicatarios son de 2.442,20 €, inferior, por tanto, a dicho limite.

* Como Anexo 14 se aportan las copias de la documentacion justificativa de lo expuesto en
este apartado.

CONTRATO 12: SUMINISTRO DE UN ACELERADOR LINEAL CON DESTING AL
HOSPITAL GENERAL YAGUE DE BURGOS Y EJECUCION DE LAS OBRAS
NECESARIAS PARA SU INSTALACION.

En cuanto a que, salvo el precio, el resto de los criterios de valoracidén establecidos en el
PCAP no puede considerarse objetivo porque no se establece un método de reparto,
damos por reproducidas las alegaciones formuladas en los contratos anteriores y en el
punto 4 del apartado H.4.1.2. Incidencias comunes.

Lo mismo ocurre respecto a ia observacion de que el informe técnico de valoracion valora el
criterio relativo a las “caracteristicas tecnicas” desagregandolo en 16 subcriterios que no
aparecian en el P.C AP.
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CONTRATO 20: ARRENDAMIENTO CON OPCION DE COMPRA DE 38 VEHICULOS
TURISMO CON DESTING A CENTROS SANITARIOS DE SACYL.

1.- Al igual que en ofros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la falta
de objetividad de los criterios de vaioracion, nos remitimos a lo expuesto con anterioridad y
en el punto 4 del apartado il.4.1.2. incidencias comunes.

2.- También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracion no efectia
valoracion alguna en relacion con la Gnica oferta presentada, vulnerando el articulo 88.1 del
TRLCAP, que prevé que la Mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la propuesta,
que debera incluir en todo caso ia ponderacién de los criterios indicados en el PCAP.

En este punto nos remitimos a lo ya manifestado al respecto en el punto cuarto del contrato
5%

3.- Se alude en este contrato a que el plazo de ejecucién del contraio se establece en el
P.C.A.P. de forma tal que se determina no solo la duracién de la gjecucién, sino también,
de forma implicita, el mes de inicio de ejecucidn; y que como consecuencia de dilaciones en
la tramitacion del expediente la gjecucién no ha comenzade el mes sefialado, sino con
posterioridad, limitando de esta manera el principio de concurrencia establecido en el
articulo 11 del TR.L.CAP.

Cuando se inicia un expediente de contratacidn cuyo plazo de ejecucion comprende
créditos presupuestarios de diversos ejercicios hay que prever y distribuir el gasto en
funcion de la fecha previsible de inicio del expediente. En este conirato el expediente se
inicia el 23 de agosto previéndose en ese momento que el contrato estaria firmado a
principios del mes de noviembre y que la entrega de los vehiculos, que es el momenio que
determina el inicio del computo de los cuarenta y ocho meses del plazo de ejecucion, iba a
realizarse el 1 de diciembre.

Estas fueron las previsiones. La tramifacién real del expediente determino que la
adjudicacion se realizara el 9 de diciembre, y gue el conirato se firmara el 10 de enero de
2005, es decir, aproximadamente un mes mas tarde de lo previsto.

Si se examinan las fechas de los sucesivos tramites de este expediente se comprobara gue
no ha habido dilacion, mas alld de la necesidad de calcular y establecer una fecha
previsible de inicio de la ejecucién y la alta probabilidad de que finalmente la fecha real de
inicio se pueda desviar de lo inicialmente previsto. Esto pasa en la mayor parte de los
expedientes, y para eso prevé el articulo 96 RGLCAP el reajuste de las anualidades, entre
otros casos, “cuando por refrasc en el comienzo de fa ejecucion del confrato sobre fo
previsto al iniciarse el expediente de conlratacion se produjese desajuste entre las
anualidades establecidas en el PCAP integrado en ef contrato y las necesidades reales en
el orden econdémico que ef normal desarrolio de los trabajos exija”.

o
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El parrafo tercero del articulo 14 del TRLCAP establece que “la financiacion de los
contrafos por la Administracién se ajustara al ritmo requerido en la ejecucion de la
prestacién, debiendo, debiendo adoptarse a este fin por el organo de confratacion las
medidas que sean necesarias al tiempo de la programacion de las anualidades y durante el
periodo de efecucion”, estableciendo a continuacion el parrafo cuarto: “ Jo establecido en el
apartado 3° de este articulo no serad de aplicacion en los contratos cuyo pago se establezca
mediante fa modalidad de arrendamiento financiero o de arrendamiento con opcion de
compra, en cuyo caso el limite maximo para su pago sera de cualro afios a partir de la
adjudicacién del conitrato, salvo que se acuerde otro limite mayor cuando asf sea autorizado
por el Consejo de Ministros.”

Partiendo de la base de que el reajuste de la financiacidn al que se refiere este apartado
cuarto es aqguel que supone una dilacién temporal de la ejecucion del contrato y una
variacion justificada del ritmo de ejecucién del mismo, como ocurre a veces en los contratos
de obras, el contrato en cuestidn es cierto que se ha iniciado més tarde de lo previsto, perc
no es menos cierto que la dotacidén presupuestaria se ha adaptado a los datos reales de
ejecucion de contrato, y eso no ha supuesto que el limite temporal de los cuatro afios
establecido en el citado parrafo cuarto del articulo 14 haya sido quebrantado.

Por lo tanto, no se puede hablar de que en este expediente se limite el principio de
concurrencia y se produzca indefensién por haberse iniciado la ejecucidn del contraio mas
tarde de lo inicialmente previsto, porque en ese caso el propio TRLCAP y el RGLCAP
estarian institucionalizando la infraccion de fales Principios, al legalizar una forma de
eludirlos permitiendo el reajuste de las anualidades establecidas cuando se produce un
retraso en el comienzo de la ejecucion del contrato sobre el previsto al iniciarse el
expediente de contratacién.

Por ofra parte, no consta en el expediente recurso ni reclamacion alguna al respecto de
ticitadores reales ni potenciales.

i1.4.1.3.4. confratos de servicios

CONTRATO 15: SERVICIOS PARA DESARROLLAR LA IMPLANTACION PROGRESIVA
DEL PLAN DE SEGURIDAD INTEGRAL DE LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD.

Se dice en este expediente que se comenzo a prestar el servicio dos meses antes de
realizar la peticion formal de adquisicion centralizada a la Direccién General de Patrimonio,
habiendo iniciado, por lo tanto, la empresa la ejecucion en base a una contratacién verbal,
contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55 del TRLCAP.

E! inicio de la tramitacién del expediente de referencia se produjo en mayo de 2004. El
plazo de ejecucion previsto, segin consta en la Memoria Técnica y en el escrito de
aceptacion de la Memoria Técnica remitido por la empresa adjudicataria, establecia un
plazo de ejecucion que se extendia desde el 1 de junio hasta el 31 de diciembre de 2004.
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Sin embargo, hasta el 4 de agosto de 2004 no se produjo la aceptacion formal de la
Peticion de Bienes de Adquisicién Centralizada por la Subdireccion General de Compras
del Ministerio de Economia y Hacienda. Habida cuenta de dicha circunstancia, la
planificacion originaria fue modificada, ejecutandose el contrato a partir la fecha de
aceptacion formal de la peticion y hasta el 31 de diciembre de 2004.

Las dos primeras facturas, que cotresponden a servicios prestados durante el mes de
agosto, fueron emitidas por la empresa adjudicataria en el mes de septiembre de 2004
(fecha de emisién 3 y 6 de septiembre de 2004; fecha de registro de entrada 10 de
septiembre de 2004). A este respecto, hay que resefiar que existe un error materiai en los
Certificados de Recepcion emitidos por el Servicio de Tecnologfas de la Informacion, de
fecha 14 de septiembre de 2004, en los que errdneamente se hace referencia a periodos
de ejecucién correspondientes a la planificacién inicial y no a fa real, por lo que se
considera que no ha existido en hinglin caso contravencion del articulo 55 de TRLCAP
{ejecucion en base a una contratacidn verbal). :

CONTRATO_16: PRORROGA TAIR (SERVICIO DE MANTENIMIENTO _DE LAS
TERMINALES AUTONOMAS PARA LA IDENTIFICACION DEL PACIENTE.

En cuanto a que la adjudicacién de la prormroga no ha sido objeto de publicacion,
incumpliendo el articulo 93.2 del TRLCAP, hay que manifestar que en un expediente
administrativo de prérroga de contrato no existe una adjudicacion, propia fundamentaimente
de una situacion de concurrencia de licitadores, sino una resolucién aprobando o
acordando la prérroga, resolucion que si existe en este expediente y cuya copia se adjunta.
No se incumple por lo tanto el citado articulo 93.2.

No obstante, si es cierto que la resolucién acordando o aprobando la prorroga debe ser
notificada al contratista para dar cumplimiento al articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

* Como Anexo 15 se aporta copia de la resolucion aprobando o acordando la prérroga.

CONTRATO 17: SISTEMA DE INFORMACION SANITARIA ORIENTADO AL CIUDADANO
ATENDIDO EN LOS CENTROS DE SALUD DE CASTILLA Y LEON

Se dice en este expediente que se comenz6 a prestar el servicio dos meses antes de
realizar la peticién formal de adquisicién centralizada a ia Direccidén General de Patrimonio,
habiendo iniciado, por lo tanto, la empresa la ejecucion en base a una contratacion verbal,
contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55 del TRLCAP.

El inicio de la tramitacion del expediente de referencia se produjo en el mes de febrero de
2004. La aceptacién formal de la Peticion de Bienes de Adguisicion Centralizada por la
Subdireccion General de Compras del Ministerio de Economia y Hacienda con fecha 5 de
abril de 2004, ejecutandose el contrato a partir de dicha fecha y hasta el 30 de junio de
2004,
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En cuanto a las consideraciones expuestas en el informe Provisional hay que poner de
manifiesto que, tanto en la factura n® f04 1523 (fecha de emision 28/05/20004; registro de
entrada 09/06/2005) como en el Certificado de Recepcidn emitido por el Servicio de
Tecnologias de la Informacién (fecha de emision 10/06/2004), existe un error material por
cuanto en dichos documentos consta como perfodos de ejecucién de los trabajos fos meses
de enero, febrero y marzo de 2004, cuanto en realidad fueron ejecutados con posterioridad
al 05 de abril de 2004 y recepcionados con fecha 10 de junio de 2004.

La emisidn por la empresa adjudicataria de otra factura (ndm. Fra. f04 1572) para el mismo
periodo de referencia no supone colisién alguna entre ellas por cuanto dichos trabajos, aln
solapandose en el tiempo, fueron gjecutados por equipos profesionales diferentes, como
pone de manifiesto la diferente composiciéon en perfiles profesionales de los equipos
responsables de la ejecucion de las servicios a ellos encomendados. Por todo io anterior,
se considera que no ha existido contravencion del articulo 55 de TRLCAP (ejecucién en
base a una confratacién verbal), sino un error material en los documentos relativos a la
facturacion y recepcion de los servicios objeto del contrato referenciado.

CONTRATO 18: SERVICIO DE RECOGIDA Y ELIMINACION DE RESIDUOS SANITARIOS
CORRESPONDIENTES A CENTROS DE SACYL.

1.« Al igual que en otros coniratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la falta
de objetividad de los criterios de valoracion y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puntuaciones de lcs citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con
anterioridad vy en el punto 4 del apartado li.4.1.2. Incidencias comunes,

No obstante fa remisidn realizada en el parrafo anterior, se realizan las alegaciones que
pasamos a especificar.

a) El objeto del contrato es la gestion y eliminacién de residuos sanitarios correspondientes
a Centros de SACYL. La gestidn a la que se alude como objeto del contrato es un término
mas amplio que la recogida.

Seifala el informe provisional que se prevén dos criterios de adjudicacion sin sefialar
meétodos objetivos de reparto de las puntuaciones que serviran para baremar y vaforar las
ofertas, salvo para el precio, por lo que se puede afirmar que ef 58% de fos criterios de
adjudicacion no cumplen con la debida objetividad que exige el art. 86.

En cuanto a la objetividad de los criterios y la valoracién que se hace por ese Consejo de
Cuentas en funcién del porcentaje que los mismos liegan a tener en el total, no deja de ser
una interpretacion subjetiva y una vara de medir particular que no encuentra acogida ni en
la Doctrina, ni en la Jurisprudencia.

No existen fres criterios, exclusivamente, sino que lo que se indica en el Pliego es que dos
son los aspectos que van a ser objeto de valoracion, indicando el peso total que cada uno
ellos tiene para seleccionar al adjudicatario cuya oferta sea mas ventajosa, a saber, oferta
tecnica y oferta econémica. En la oferta técnica se distingue, por una parte ia prestacion
dei servicio y por otra el plan de gestion, indicando, asi mismo, la ponderacion que cada
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uno de dichos extremos tienen, para a continuacion dentro de cada uno de elios indicar que
aspectos son los que el érgano de contratacion, Unico competente para hacerio, ha
indicado como determinantes de la oferta méas ventajosa. En la oferfa economica se
establece el sistema de valoracién.

b) En cuanto a que los subcriterios, en realidad lo que constatan es informacion a los
licitadores que les permite conocer que es lo que el drgano de contratacion privilegia,
resultan directamente vinculados con el objeto del contrato, de tal manera que permitiran la
ejecucién del mismo en condiciones mas favorables, redundando en la mejor gjecucién. Los.
criterios siempre tienen que estar referidos al PPT, es decir, a la mejora sobre lo que resulia
imprescindible (definido en el PPT). Precisamente, si se hubiera hecho uso de la prevision
del art. 15.1 TRLCAP, compromiso de adscripcion de determinados medios personales vy
materiales suficientes, es cuando no se hubiera podido incluir en el PCAP como criterio de
valoracién la mejora de medios a que se hace referencia, ya que, entonces, se hubiera
utilizado como criterio de solvencia y lo que es solvencia —capacidad de la empresa-, en
ningln caso puede incluirse como criterio de adjudicacién — vinculado a la ejecucion de la
prestacion que constituye el objeto del contrato.

2.-También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracion se limita a
otorgar puntuaciones a la unica oferta presentada sin especificar los criterios establecidos
de baremacion. '

La Mesa de Contratacién, en su funcién de asesoramiento del érgano de contratacion, ha
de comunicarle no solo la propuesta de resolucién del concurso que estime mas oportuna
(de adjudicarlo a una de las proposiciones o de declararlo desierto), sino que también ha de
proporcionarie la motivacion correspondiente.

La Junta Consultiva de Confratacién Administrativa, en su informe 39/1999, de 10 de junio,
sostiene que cuando una o varias ofertas se ajustan al pliego no existira la posibilidad de
declarar desierto el concurso, sino que serd procedente su adjudicacion a la oferta que
deba considerarse la mas ventajosa econémicarnente.

Es decir, y como ocurre en este contrato, dado que existe una tnica proposicion, que ésta
se ajusta a lo establecido en el Pliego de Prescripciones Tecnicas como asi se dice en el
informe técnico, y que no existe la posibilidad de declararlo desierto, no es preciso realizar
la ponderacion de los criterios de valoracion que Unicamente tendria sentido si existieran
varios licitadores.

3.- Respecto a la observacién del hecho de que la celebracion de la mesa de contratacion
en la que se analiza la documentacion administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anterioridad en diversos contratos, por (o
que nos remitimos a lo alegado al respecto en el punto 4° del contrato tercero.
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* Como Anexo 16 se aporta documento individual del Registro de la documentacion
presentada por CONSENUR, S.A.

4.- Se dice también que no consta en el expediente la documentacion acreditativa de la
capacidad de obrar del adjudicatario, ni de su representacion.

* Como Anexo 17 se aportan las correspondientes escrituras publicas, para acreditar,
tanto la capacidad de obrar del adjudicatario como su representacion.

5.- Para contestar a la observacion de que no consta en el expediente la aportacion de la
garantia provisional exigida en el PCAP, incumpliendo el articulo 35.1 de! TRLCAP, se
aporta, como Anexo 18, copia del aval mediante el gue CONSENUR S.A. constituyod la
garantia provisional exigida en el PCAP.

CONTRATO 19: SERVICIO DE LIMPIEZA EN LAS DEPENDENC]AS DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE SALAMANCA.

1.- Al igual que en ofros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la falta
de objetividad de los criterios de valoracion y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puniuaciones de los citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con
anterioridad en el contrato anterior y en el punto 4 del apartado 1.4.1.2. Incidencias
comunes. |

2.~ En cuanto a que el criterio referido a la “memoria técnica descriptiva del objeto def
confrato” valora los recursos humanos y materiales, valoracién que sdlo seria admisible en
el caso de haber hecho uso de la previsidn contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1
del TRLCAP, hay que manifestar, reiterando o expuesto en el contrato anterior, que taies
recursos humanos y materiales, en realidad lo que constatan es informaciéon a los
licitadores que les permite conocer que es lo que el érgano de contratacién privilegia,
resultan directamente vinculados con el objeto del contrato, de tal manera que permitiran la
ejecucidon del mismo en condiciones mas favorables, redundando en la mejor gjecucion. l.os
criterios siempre tienen que estar referidos al PPT, es decir, a la mejora sobre o que resulta
imprescindible (definido en el PPT). Precisamente, si se hubiera hecho uso de la prevision
del art. 15.1 TRLCAP, compromiso de adscripcion de determinados medios personales y
materiales suficientes, es cuando no se hubiera podido incluir en el PCAP como criterio de
valoracién la mejora de medios a que se hace referencia, ya que, entonces, se hubiera
utilizado como criterio de solvencia y lo que es solvencia —capacidad de la empresa-, en
ningn caso puede incluirse como criterio de adjudicacion — vinculado a la ejecucion de ia
prestacion que constituye el objeto del contrato.

3.- Respecto a la observacion del hecho de que la celebracién de la mesa de coniratacién.
en la que se analiza la documentacion administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anterioridad en diversos contratos, por lo
que nos remitimos, nuevamente, a lo alegado al respecio en el punto 4° del contrato
tercero.
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* Como Anexo 19 se aportan documentos individuales del Registro de la documentacién
presentada por los licitadores, que acreditan que cuando se celebrd la mesa de
contratacion esta sabia con total certeza las proposiciones presentadas.

4.- En cuantoc a que se ha admitido a licitacion a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacion del plazo sin que conste en el certificado
de registro referencia alguna al fax, telegrama o télex, ademas de remitimmos a lo
manifestado en el punto 5° del conifrato tercero, se adjuntan comeo Anexo 20 los
documentos que acreditan gue los licitadores cuyas proposiciones se recibieron en el
Registro General una vez finalizado el plazo de licitacidén, justificaron de la forma
establecida en el articulo 80.4 del Reglamento General de la Ley de Contratos de las
Administraciones Publicas el envio de su documentacién por correo.

5.- Respecto a que la notificacion de la adjudicacion al adjudicatario y al resto de licitadores
se realiza fuera del piazo de los 10 dias establecido en el articulo 58.2 de ia LRIAPYPAC.,
hay que manifestar que si bien es cierto que la notificacidn se realiza fuera de plazo, porque
la fecha de la resolucién de adjudicacion es de 6 de mayo de 2004 y la comunicacion es de
fecha 20 de ese mismo mes, y por lo fanto habia transcurrido un dia habil mas del plazo
establecido (el dia 13 de mayo era inhabil), no es menos cierto que esto no afecta a la
validez de la resolucién de adjudicacion del contrato.

11.4.1.3.5. Contratos _de consultoria y asitencia

CONTRATO 13 CONSULTOﬁRI'A Y ASISTENCIA PARA LA ELABORACION DE UNA
PLAN DE VIABILIDAD ECONOMICO-FINANCIERG PARA EL HOSPITAL DE BURGOS.

1.- Respecto de este contrato se dice en primer lugar que incumple el articulo 13 del
TRLCARP porque carece de necesidad publica a salisfacer ya que su objeto versa sobre el
analisis de la viabilidad econdémica de una concesién de obra publica que, tal y como
aparece configurada, es juridicamente de imposible realizacion.

Tal como se expresa en la clausula 2 del pliego de clausulas administrativas particulares, si
existe una necesidad publica a satisfacer, cual es la “busqueda de nuevas fuentes de
financiacidn extrapresupuestarias que palien flas limitaciones presupuestarias y que
permitan acometer la ejecucion de las obras para la construccion del nuevo Hospital de
Burgos, estableciendo el grado de colaboracion de la iniciativa privada en la realizacién
material y en la financiacion de obras publicas sanifarias.”, independientemente de que con
posterioridad, y en virtud del resultado dei confrato, la Administracion decida optar por una
fuente de financiacion u otra o no optar por ninguna.
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En este caso, dentro del servicio publico de esta Administracién esta la prestacién de la
actividad sanitaria, para lo que precisa de la disponibilidad de infraestructuras sanitarias
adecuadas. Asi, siendo necesaria la construccion del nuevo Hospital de Burgos, y ante los
altos costes de esta inversidn, por esta Administracién se plantea en este expediente la
consultoria y asistencia para buscar formulas de la financiacién de la misma. De no llevarse
a cabo esta consulforia, esta Administracion no dispone de medios propios para determinar
la aplicacidon de estos modelos de pariicipacidn publico privada en la ejecucién de
infraestructuras sanitarias.

Asi, tenemos que considerar que si que existe un objeto en sentido esfricio en este
expediente de contratacidn, objeto que es la consultoria y asistencia planteada, el “estudio
del modelo de participacion publico-privada en la construccion y explotacién del nuevo
hospital de BURGOS”, la cual, en todos los casos debe tenerse por posible, cierta ,
verdadera y determinada, criterios del objeto contractual que exige el TRLCAP vy la
jurisprudencia del Tribunal Supremo (STS de 16 de marzo de 1987).

Por lo tanto el objelo sobre el que versa esta consultoria no es “juridicamente de imposible
ejecucion”, tal y como se dice en el informe provisional, y por lo tanto este expediente no
incumple el articulo 13 del TRLCAP.

Ademas debemos dejar constancia de que el objeto del contrato sometido la fiscalizacion
de ese dorgano no es la concesidn de obra pdblica, por lo que las consideraciones
realizadas sobre la concesién se entienden extemporaneas a la hora de la fiscalizacidén de
este expediente de contratacion, dado que en dicho momento esta Administracion no ha
iniciado ninguna contratacién de concesion de obra publica.

Por otro lado, el pensar que el expediente no se adecua a la definicion de contrato de
concesién de obra plblica establecido en el Texto Refundido de la Ley de Contratos de las
Administraciones Publicas, siempre seré interpretable con las muchas doctrinas existentes
al respecto.

2.- Al igual que en ofros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la falta
de objetividad de los criterios de valoracidn y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puntuaciones de los citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con
anterioridad y en el punto 4 del apartado i1.4.1.2. Incidencias comunes.

Ademas, en este punto hay que tener en cuenta que el objeto del contrato es un estudio y
los criterios establecidos no pueden ser iangibies, puesto que, el licitador debe tener
libertad para hacer su propuesta de modelo de financiacién de lo contenidos, asi como las
herramientas de desarrollo, por lo tanto no pueden existir metodos de reparto de la
puntuacion gue encasillarian la propuesta técnica y el estudio podria perder valor.

3.- Se dice en otro apartado que en el informe técnico, y a la hora de valorar los recursos
humanos, no se deberia haber oforgado puntuacion al licitador que hubiera ofertado los
minimos recursos exigidos en el PPT, sino g aquellos que hubieran incrementado dichos
recursos humanos minimos.
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El PPT establece en su clausula quinta que “ef equipo humano encargado de la realizacion
del estudio contara entre sus profesionales, como minimo, con un economista, un ingeniero
superior, un licenciado en medicina y un licenciado en derecho”, es decir, al menos cuatro
personas con distintas titulaciones académicas.

Por otra parte, el punto sexto de la clausula undécima del PCAP establece que “se valorara
la mejora de la calidad def estudio derivada de los recursos humanos destinados al mismo.”

En el informe técnico, de los 10 puntos asignados a los recursos destinados a la ejecucion
del contrato se establece que se oforgaran un maximo de 7 puntos por ios medios
humanoes.

De los cuatro licitadores, todos ellos aportan un numero superior a los cuatro tipos de
titulados establecidos como minimo en el PPT, concretamente 14 oferta VERSUS
CONSULTORES, S.L., 7 oferta INGENIERIA IDOM INTERNACIONAL, 12 oferta
INTERSALUS, S,A, y 14, también, KPMG ASESORES, S.L.

Por lo tanto, todos ellos han recibido puntuacion por este apartado porque todos aportaban
mas recursos humanos que los establecidos como minimo en el PPT.

4. En cuanto a que se ha admitido a licitacién a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacién del plazo sin que conste en el certificado
de registro referencia alguna al fax, telegrama o télex, ademéas de remitimos a lo ya
manifestado, entre otros, en el contrate 3° se adjuntan como Anexo 21 los documentos
que acreditan que el licitador cuya proposicion se recibié en el Registro General una vez
finalizado el plazo de iicitacion, justificd de la forma establecida en el articulo 80.4 del
Reglamento General de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas el envio de
su documentacién por correo.

CONTRATO 14: REALiZAC!ON DEL PROYECTO Y EM!SIO[\E DENTRQO DEL PROGRAMA
“ATU SALUD” A TRAVES DE CANAL 4 DE CASTILLA Y LEON

1.- Para responder a la observacion de que los dos objetivos del contrato (elaboracion del
proyecto y emision del mismo) tienen cabida dentro del concepto de los contratos de
servicios, hay que manifestar que, tal como se deduce de la cladusula segunda del PCAF,
estamos ante un contrato mixto cuya cuantia total asciende a 150.253,00 €, de los cuales
97.664,45 €, corresponden a la elaboracion del proyecto técnico, y 52.588,65 € a la
emision.

El articulo 196.2 define los contratos de consultoria y asistencia, y aparte de las tipicas
prestaciones de proyectos, estudios, informes, planes, direccion, supervision y control, se
refiere, en general, a todos aquellos contratos en los que predominen las prestaciones de
caracter intelectual, mientras que, en el apartado 3, define los contratos de servicios de
forma residual -los no comprendidos en los de consultoria y asistencia y demas contratos
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administrativos tipicos- que tengan por objeto servicios de caracter técnico, econémico,
industrial, comercial o cualquier otro de naturaleza analoga,

Tal como se configura en el TRLCAP el contenido del contrato de consultoria y asistencia y
el contrato de servicios, la parte correspondiente al “proyecto” que debe elaborar el
contratista para su posterior emision dentro del programa “a tu salud”, es contenido propio
de un contrato de consultoria y asistencia, y su emisién estarfa encuadrada dentro del
subgrupo 2 del Grupo T del Anexo |l del RGLCAP.

En este sentido, en el PPT se establece que “los guiones y contenidos seran supervisados
por la Gerencia Regional de Salud, por lo que deberan estar a su disposicion con la debida
antefacion”, y el propio articulo 196, en su punto 2° habla, al definir el objeto del contrato de
consultoria y asistencia, de “llevar a cabo, en colaboracién con la Administracion y bajo su
supervision, las siguientes prestaciones ...”

Por lo tanto, al tratarse de un contrato mixto, y por aplicacién de lo dispuesto en el articulo 6
de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas, habra que atender a la prestacion
economica de mayor importancia para determinar el régimen juridico del contrato, siendo
éste el del confrato de servicios, con exigencia en este caso concreto de clasificacion, si la
prestacion econdmica mas importante es la de servicios vy, por el contrario, se aplicara el
regimen juridico de los contratos de consultoria y asistencia, por tanto, sin exigencia de
clasificacion, si la prestacion o prestaciones mas importantes responde a las caracteristicas
de tales contratos.

2.~ La utilizacion del articulo 210.b) del Texto Refundido de la Ley de Contratos de las
Administraciones Publicas, se considera correcto puesto que el programa “A tu salud” es el
Unico existente con contenidos coincidentes con la informacion que desde la Gerencia
Regional de Salud quiere hacer llegar a los ciudadanos de esta Comunidad.

3.- En lo referente a que la notificacién de la adjudicacidn del confrato al adjudicatario se
cursa fuera del plazo de 10 dias, incumpliéndose el articulo 58.2 de la LRIAPYPAC, hay
que manifestar que la adjudicacion del contrato es de fecha 26 de abril de 2004 y el escrito
de notificacion es de esa misma fecha. Es decir, el escrito mediante el que se nofificaba la
adjudicacion se firmé con la suficiente antelacién como para que la notificacion se pudiera
materializar dentro del plazo de diez dias, con independencia de que por imponderables
derivados de la carga de trabajo del Registro de la Gerencia este escrito de remision se
registrara mas tarde

* Como Anexo 22 se aportan los documentos justificativos de esta incidencia.

o
Paseo Zorrilla, 1 - 47007 Valladolid

Tel. 983 413 600
35



 Sacyl

Consejeria de Sanidad

Gerencia Regional de Salud

I.4.2. CONCIERTOS PARA LA PRESTACION DE ASISTENCIA SANITARIA

1.4.2.1. Gerencia de Atencion Especializada de Palencia

Respecto de la Gerencia de Atencién Especializada de Palencia, donde existen facturas
emitidas a favor de las Empresas Kidney Club de Dialisis Valladolid, Club de Dilisis
Burgalés y Hemodialisis DIALEON, por tratamientos de hemodidlisis en régimen
ambulatorio sin que conste la existencia de contrato administrativo se expone lo siguiente:

Primero.- En la Provincia de Palencia no existia ninguna empresa que pudiera ofrecer el
servicio de hemodislisis ambulatoria a los pacientes dependientes de esta 4rea.

Segundo.- El antiguo INSALUD suscribi6 el primer concierto con el Centro Renal Kidney
S.L. el 16 de Septiembre de 1984 para la asistencia sanitaria de enfermos beneficiarios de
la seguridad Social del area de salud de Valladolid.

Con fecha de 1 de enero de 1999 se suscribid nuevo contrato dimanante del concurso
abierfo 4/98 convocado por la Direccion Territorial del INSALUD en Valladolid con una
vigencia de cuatro afios prorrogable a seis.

El 5 septiembre de 2003 se suscribe nuevo contrato con la empresa Kidney como
consecuencia del concurso abierto C.A. 3/03 convocado por la Areas de Salud de
Valladolid. '

En todos ellos se hace constar de modo expreso que la empresa se obliga aprestar
servicios a paciente procedentes de otras Areas de Salud que les sean remitidos por
especialistas de otros Centros Hospitalarios, conforme al procedimiento de la
circular 14/89 del INSALUD sobre derivacién de pacienfes a centros y servicios
distintos de {os de referencia.

En este sentido la Ley General de Sanidad, y la Ley de Ordenacién del Sistema Sanitario
de Castilla y Ledn establecen que cuando las posibilidades de diagnéstico y tratamiento
superen los medios del Area de Salud los pacientes podran ser derivados a centros de
referencia para seguir el tratamiento.

Tercero.- La facturas abonadas han sido conformadas por el Director de Gestién y por el
Director Gerente, una vez comprobada la existencia de la autforizaciéon de derivacion del
paciente de la Direccién Médica a solicitud del Servicio de Nefrologia y con la conformidad
del paciente, todo ello siguiendo ias instrucciones de la Circular 14/89 del INSALUD sobre
derivacion de pacientes.

La misma situacién es de aplicacién al Centro de dialisis DIALEON y Club de dialisis de
Burgos.
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Por lo tanto, queda justificada la remision de pacientes de Palencia a los Centros
concertados en virtud de los contratos existentes entre dichos centros y los érganos de la
Administracién de la provincia correspondiente, y asi las facturas pagadas por esta
Gerencia de Atencidn Especializada si tienen el respaldo de un confrato administrativo.

* Como Anexo 23 se aporian copia del contrato existente con Kidney S.L.. y de la Circular
14/89 del INSALUD sobre remision de pacientes.

i1.4.2.2. Gerencia de Atencién Especializada de Zamora

En relacion con la fiscalizacion de las facturas de la Gerencia de Atencion Especializada de
Zamora, se ponen de manifiesto las siguientes alegaciones:

1.- Que se trataba de servicios asistenciales no concertados, es decir, no contratados
previamente, debido especialmente a la falta de prorroga del Contrato Marco denominado
“PARRILLA”.

2.- Que se c_iebian atender inexcusablemenie las necesidades asistenciales de los
pacientes del Area de Salud.

3.- Que teniendo en cuenta el caracter urgente de los servicios a prestar y ante las
dificultades que planteaban los proveedores de servicios para seguir prestando los mismos
si no se les abonaba la deuda pendiente y ya que los pacientes hablan sido derivados por
Atencidon Especializada, se entendié como mas adecuado que esta Gerencia de Atencidn
Especializada abonara tal facturacion, dado que ya realizaba el pago de prestaciones en el
articulo 26.

l.a justificacién de la remision de estos pacientes se fundamenta en las necesidades de
prestacion sanitaria urgente y por lo tanto encaja dentro de la regulacidén del articulo 158. 3
del TRLCAP, si bien dentro de la documentacién jusiificativa de estas actividades no se
recogen todos los requisitos citados en este articulo.

il.5.CONVENIOS

Respecto de los convenios suscritos por la Gerencia Regional con las Asociaciones: de
Ayuda al Drogodependiente (ACLAD), Espafiola contra el Cancer (AECC) y Espafiola para
el Registro y Estudio de Malformaciones Congénitas (ASEREMAC), cabe sefialar que los
tfres fueron autorizados con caracter previc a su firma por la Junta de Castilla y Leon, quien
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asimismo autorizd las correspondientes subvenciones directas que financiaron cada uno de
eilos.

Ello en virtud del articulo 122 bis de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Ledn, que atribuye a la Junta de Castilla y Ledn la competencia
para conceder subvenciones en los casos en los que, por la especialidad de la actividad, no
es posible promover concurrencia publica. Y del articulo 22.2.¢) de la Ley 38/2003, de 17 de
noviembre, General de Subvenciones, que prevé la posibilidad de conceder directamente
subvenciones en que se acredifen razones de interés publico, social, econdmico o
humanitario y otras debidamente justificadas que dificulten su convocatoria publica.

Dado que el objeto de los tres convenios tienen por destinatarios a drogodependientes,
enfermos terminales de cancer y afectados por malformaciones congénitas, colectivos que
precisan de un apoyo social importante, con un componente humanitario.

Teniendo en cuenta que las actuaciones objeto de los convenios, a la vez que revisten
interés publico por fa coincidencia de fines, vienen siendo desarrolladas sin animo de lucro
por las Asociaciones arriba mencionadas, lo que les hace idéneas para coadyuvar con la
Administracion en la consecucion del objeto de la accién publica impulsada a través de los
citados convenios;

Y afiadiendo a esto Ultimo las deficiencias existentes en el mercado a la hora de desarrollar
de manera efectiva tales actividades, se considera gue estan presenies esas razones de
interés publico, social y humanitario que dificultan la convocatoria publica.

Respecto de las discordancias que el informe del Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn
sefiala que existen entre las relaciones de Convenios firmados por la Gerencia Regional de
Salud en el afio 2004 emitidas por este organismo auténomo y por el Registro General de
Convenios de los Convenios, cabe sefialar lo siguiente:

En primer lugar, en el informe del Consejo de Cuentas que se ha recibido en la Gerencia
Regional de Salud se afirma que las discordancias figuran en los anexos IV y V, sin
embargo, son reaimente los Anexos il y 1V de dicho informe.

En segundo lugar, del Anexo fi:

El convenio GRS - EREN para la realizacidn de estudios referidos a las centrales
energéticas de los hospitales de SACyL, asi como el convenio GRS — Fundacion General
de la Universidad de Valladolid para la consolidacién de un grupo de trabajo en ingenieria
eléctrica y climatizacion clinica y hospitalaria, se firmaron efectivamente en 2004, si bien en
la GRS figuran errbneamente como convenios 2003, lo que puede tener una explicacion por
el hecho de que se tramitaron sustancialmente en éste dltimo afio.

Respecto del convenio a tres bandas Consejeria de Sanidad — GRS ~ Universidad
de Valladolid en materia de farmacovigilancia, no consta que fuera comunicada a la GRS ni
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su firma ni su posterior inscripcion, por lo que no pudo incluirse en la relacion facilitada por
ésta Gitima, y ya se ha puesto en conocimiento del drgano afectado a fin de evitarlo en el
futuro.

Finalmenie, del Anexo IV:

El Anexo al Convenio GRS - Federacion Castellano-lLeonesa de Familiares y
Enfermos Mentales (FEAFES CASTILLA Y LEON) por el que se aprueba el Plan de
Actuacion para el afio 2004, asi como la Addenda al Convenio GRS — EREN para la.
realizacion de estudios referidos a las centrales energéticas de los hospitales de SACYL, se
firmaron respectivamente los dias 31-3-04 y 5-11-04, luego fueron incluidos en la relacidn
de la GRS. Se desconoce el porqué no han sido incluidos en la relacion de la Direccion
General del Secretariado y Relaciones Institucionales, si bien llama la atencién el que se
trate de Anexo y Addenda a convenios existentes.

Valladolid, 28 de mayo de 2007
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ACLARACIONES

El texto alegado figura en cursiva.

El contenido de las alegaciones figura en tipo de letra normal.

El tratamiento de la alegacidn en tipo de letra negrita.

Las referencias de paginas estan hechas en relacion con el informe definitivo.
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Informe Definitivo de fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud. Ejercicio 2004.

ALEGACIONES DE LA CONSEJERIA DE HACIENDA AL “INFORME PROVISIONAL
RELATIVO A LA FISCALIZACION DE LOS CONTRATOS SUPERIORES A 150.000
EUROS ADJUDICADOS POR LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD, EJERCICIO
2004”.

Parrafo Alegado: pagina 23

Respecto de la organizacion y el ejercicio de la funcion interventora, en primer lugar,
se debe comentar el menoscabo que puede producirse en la independencia funcional que
predica el articulo 132.2 de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Ledn debido a la integracién en la estructura organizativa de la

Gerencia Regional de Salud, de la unidad de Intervencién Delegada.

El mencionado articulo dispone que “el control interno serd ejercido por la
Intervencion General de la Administracion de la Comunidad Auténoma con plena autonomia
respecto del érgano o entidad objeto de control. A tales efectos, el personal que lo realice
gozara de independencia funcional respecto de los titulares de los érganos o entidades cuya
gestion controle. Sin embargo, la Intervencidon Delegada esta integrada organicamente en
la Direccion Técnica General de la Direccion General de Administracion e Infraestructuras
de la Gerencia Regional de Salud, de conformidad con la Orden de 27 de diciembre de 2001,
por la que se desarrolla la estructura organica de los Servicios Centrales de la Gerencia

Regional de Salud.

Alegacion presentada:

La independencia de la Intervencion General en el ejercicio del control viene
garantizada por la ley, asi en el articulo 8, de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la
Hacienda de la Comunidad de Castilla y Leon, se sefiala “... 1. La gestion econdémico-
financiera del sector publico autonémico esta sometida al control interno que se realizara por
la Intervencién General de la Administracion de la Comunidad mediante el ejercicio de la
funcién interventora y del control financiero con plena autonomia respecto de las autoridades,

organos y entidades cuya gestidn controle, con la finalidad de procurar el mejor cumplimiento
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de los principios de legalidad, economia, eficiencia y eficacia, en los términos previstos en

esta Ley.”
El articulo 132 de la mencionada Ley dice:

“...El control interno ser ejercido por la Intervencion General de la Administracion de
la Comunidad Auténoma con plena autonomia respecto del 6rgano o entidad objeto de
control. A tales efectos, el personal que lo realice gozara de independencia funcional respecto

de los titulares de los 6rganos o entidades cuya gestion controle....”

El hecho de que la Intervencion Delegada de la Gerencia Regional de la Salud esté
integrada en la estructura organizativa de la Gerencia Regional de Salud no puede suponer en
ningun caso menoscabo de la independencia funcional de la misma en cuanto que, tal y como
sefialaba el articulo 135 de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Leodn, las competencias atribuidas a los interventores delegados lo
son mediante delegacion cumpliendo los requisitos establecidos en el articulo 35 de la ley
1/1983, de 29 de julio, del Gobierno y la Administracion de la Comunidad de Castillay Leon,
por lo que dificilmente cabe suponer respecto de ellos una dependencia funcional diferente a
la que tienen respecto de la Intervencion General de la Comunidad de Castilla 'y Leon.

Contestacién a la alegacion:

El informe hace referencia a practicas en materia de personal, que pueden
atentar contra la independencia de la Intervencion Delegada que establece la legislacion.
Asi, el hecho de que todo el personal de la Intervencion Delegada esté incluido en
némina de la Consejeria en la que efectian el control, y la aprobacién de permisos y
vacaciones del Interventor Delegado por la autoridad a la que fiscaliza, son las practicas
que en el informe se sefialan como causantes de posible pérdida de la independencia por
parte del personal de Intervencion. El contenido de la alegacion no hace sino referencia
a la normativa, sin aportar evidencia que contradiga la practica descrita, ni argumento

juridico alguno que provoque la modificacion del informe.

Respecto a la dependencia organica, destaca la modificacion legislativa operada por el

Decreto 87/2007, de 27 de agosto, en el que se especifican las competencias de la
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Intervencion General respecto a los medios humanos adscritos a las Intervenciones
Delegadas, que debe materializarse en la realizacion efectiva de la independencia de la

Intervencion Delegada respecto del 6rgano sometido a control.

En vista de esta modificacion legislativa que debe provocar la eliminacién de la

incidencia puesta de manifiesto en el informe se elimina la misma del informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 61

La fiscalizacion de los actos que adquieren compromisos de gasto no se realiza con caracter
previo, incumpliéndose, asi, el articulo 133 de Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la

Hacienda de la Comunidad de Castilla'y Leon.

Alegacion presentada:

En la generalidad de los expedientes que no son de contratacion, ademas de la
intervencion previa del compromiso del gasto realizada sobre el propio documento contable
D, se efectla la fiscalizacion previa del acto por el que se adquiere el compromiso del gasto.
En cambio, en los expedientes de contratacion, la fiscalizacion de la propuesta de
adjudicacion del contrato se venia realizando junto con la propuesta de compromiso de gasto
sobre el documento contable D.

Dicho criterio es el que se venia utilizando en la Administracion de la Comunidad de
Castilla y Ledn desde la entrada en vigor de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la
Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn hasta el 29 de mayo de 2006. Este criterio ha
sido recogido en los diferentes Decretos en los que se han ido determinando los extremos
adicionales a comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales (Decreto 83/2002,
de 27 de junio y Decreto 28/2004, de 4 de marzo).

La Unica excepcidn a este procedimiento se produjo durante el periodo de vigencia del
Acuerdo de la Junta de Castilla 'y Ledn, de 20 de enero de 2000, por el que se daba aplicacion
a la prevision del articulo 136.3.1 c¢) de la Ley de la Hacienda de la Comunidad respecto del
ejercicio de la funcion interventora en materia de ensefianza no universitaria. El traspaso de

dicha competencia a la Comunidad Auténoma realizado mediante R.D. 1340/1999, de 31 de
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julio, aconsejo dar continuidad al régimen de fiscalizacion existente hasta ese momento en el
ambito de la Administracion del Estado. Posteriormente, en el afio 2002, se equiparé el
régimen de control de esta competencia, en el aspecto comentado, al del resto de las
competencias gestionadas por la Comunidad.

Por tanto, asi como en los expedientes de gasto de personal, subvenciones,
patrimoniales, etc. La fiscalizacion previa del compromiso se lleva a cabo antes de la
adopcion de los correspondientes acuerdos, en las adjudicaciones derivadas de la contratacion
administrativa, la fiscalizacion del compromiso se realizaba al intervenir los documentos
contables “D”. Con el objeto de dar cumplimiento a la preceptiva fiscalizacion previa del
compromiso de gasto en el momento procedimental oportuno se cursaron desde la
Intervencion General, con fecha 29 de mayo de 2006, las instrucciones precisas para llevar a
cabo la fiscalizacion de las propuestas de adjudicacion de los contratos administrativos por las

Intervenciones competentes.

Con posterioridad se ha publicado el Decreto 26/2007, de 15 de marzo, por el que se
modifica el Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos
adicionales a comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales y se establece
dicho régimen para los gastos correspondientes a subvenciones con convocatoria previa, con
el objeto de revisar los requisitos que han de comprobarse por la Intervencion con caracter
previo a la adjudicacién, asi como extender el régimen de fiscalizacién de requisitos
esenciales en la citada fase a todos los 6rganos de la Comunidad sujetos a funcion
interventora; con independencia del régimen que pudiera resultarles de aplicaciéon en la
fiscalizacion de la aprobacion del gasto o de la intervencion del reconocimiento de las

obligaciones.

Por tanto, desde el 29 de mayo de 2006, fecha en que se cursaron las instrucciones
anteriormente indicadas desde esta Intervencion General, la fiscalizacion previa de los actos
por los que se adquieren compromisos de gasto se efectla con ocasion de las propuestas de
adjudicacion, en vez de realizarse al intervenir los documentos contables “D”, como se venia

realizando.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

La alegacion presentada reconoce la practica puesta de manifiesto en el informe
y, por tanto, el incumplimiento legislativo, por lo que no se modifica el texto del informe.
Sin embargo, esta incidencia puede quedar solventada en la aplicacion del Decreto
26/2007, de 15 de marzo, por el que se modifica el Decreto 28/2004, de 4 de marzo.

Parrafo Alegado: pagina 24

Por otro lado, el ejercicio de la funcion interventora adopta distintas formas,
reguladas en el Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de
control interno ejercido por la Intervencion General de la Administracion de la Comunidad

de Castillay Ledn, respecto de la Gerencia Regional de Salud.

Asi, el régimen de intervencion previa es aplicable con caracter general a la Gerencia
Regional de Salud. No obstante, para las Gerencias de Atencién Primaria, Gerencias de
Atencion Especializada y aquellos otros 6rganos y centros que determine la Consejeria de

Economia y Hacienda, se establece un régimen de control financiero.

La existencia de dos regimenes distintos de ejercicio de la funcién interventora para
un mismo ente, unido a las delegaciones de competencias a que se ha hecho referencia en el
apartado anterior, da el resultado practico de que un expediente seréa fiscalizado mediante
intervencion previa si se tramita por el 6rgano que ostenta la competencia, y que, con el solo
hecho de delegar dicha competencia a una Gerencia de Atencion Primaria o Especializada,

quedara sometido a control financiero posterior.

Queda asi desvirtuada la competencia atribuida a la Junta de Castilla y Ledn en el
articulo 133.3.a) de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de
Castilla'y Ledn, para determinar el ambito de aplicacion del control financiero, puesto que el
organo de contratacion puede, mediante la delegacion de su competencia, determinar que

forma de ejercicio de la funcion interventora se aplicara al expediente concreto.
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El Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de control
interno ejercido por la Intervencion General de la Administracion de la Comunidad de
Castilla'y Leon, respecto de la Gerencia Regional de Salud, establece las formas de ejercicio
de la funcion interventora sin tomar en cuenta las facultades de delegacion del 6rgano de
contratacion, lo que provoca que un expediente que, en principio esta sometido a
fiscalizacion previa, queda sometido a control financiero en el momento en que se produzca
la delegacion de competencias del titular de la Gerencia sometida a fiscalizacion previa a

favor del titular de la Gerencia sometida a control financiero.

Se recomienda a la Consejeria de Hacienda efectle la propuesta de modificacion del
sistema establecido de ejercicio del control interno sobre los distintos Organos de
contratacion de la Gerencia Regional de Salud, a fin de evitar que la aplicacion de una u otra
forma de ejercicio, es decir, funcion interventora o control financiero, quede unicamente en
funcion de la posible delegacion de la competencia por parte del 6rgano de contratacién

sometido a funcion interventora a favor de otro 6rgano sometido a control financiero.

Alegacion presentada:

El Decreto 1/2002, de 10 de enero, por el que se desarrolla el régimen de control
interno ejercido por la Intervencion General de la Administracion de la Comunidad de Castilla
y Leon, respecto de la Gerencia Regional de Salud, regula las diferentes formas que puede
adoptar el control interno de la gestion econdmico-financiera de la Gerencia Regional de
Salud, sefalando que se realizard mediante el ejercicio de la funcién interventora y del control
financiero. De acuerdo con ello, y en aplicacion del entonces vigente articulo 134.1 de la Ley
7/1986, de 23 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad, el articulo 3 del citado Decreto
establece que la Gerencia Regional de Salud estard sometida con caracter general al régimen
de intervencién previa, declarando exentos de dicho régimen, en el nimero 2 del mismo
articulo, a las Gerencias de Atencion Primaria, Gerencias de Atencion Especializada y

aquellos otros 6rganos y centros que determine la Consejeria de Economia y Hacienda.

De todo ello cabe concluir que es la Junta de Castilla y Leon la que, haciendo uso de la
habilitacion legal contenida en el articulo 134.1 de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de la
Hacienda de la Comunidad, (vigente en el momento de entrada en vigor del Decreto 1/2002),
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ha decidido a través del citado Decreto, el regimen de control interno al que quedan sujetos
los diferentes 6rganos de la Gerencia Regional de Salud, independientemente de cual sea la
distribucion de competencias entre dichos 6rganos. La Gerencia Regional de Salud por su
parte, mediante Resolucion de 12 de enero de 2004, del Director Gerente de la Gerencia
Regional de Salud, acordo la delegacion de atribuciones en las autoridades y 6rganos que en
la misma se sefialaban, al amparo de lo dispuesto por la propia Junta de Castilla 'y Leon en el
Decreto 3/2004 de 8 de enero, de desconcentracién de competencias del Presidente de la
Gerencia Regional de Salud. Todo lo anterior pone de manifiesto que no se ha producido
ninguna vulneracion respecto de lo acordado por la Junta de Castilla y Leon en el citado
Decreto 1/2001 y menos aun una desvirtuacion de la competencia atribuida a la Junta de
Castilla y Ledn en el articulo 133.3.a) de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda
de la Comunidad de Castilla y Ledn, ya que la Gerencia Unicamente ha procedido a
desarrollar lo dispuesto en dicho Decreto con la unica finalidad de hacer mas agil, eficaz y

eficiente la prestacion de servicios que corresponden al organismo.

Por otra parte el articulo 8 de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre de la Hacienda de la
Comunidad de Castilla y Ledn, sefiala que la gestién econdémico-financiera del sector publico
autonomico esta sometida al control interno que se realizara por la Intervencion General de la
Administracion de la Comunidad mediante el ejercicio de la funcion interventora y del control
financiero, por lo que el hecho de que las Gerencias de Atencion Primaria, Gerencias de
Atencion Especializada y aquellos otros 6rganos y centros que determine la Consejeria de
Economia y Hacienda queden sujetos al régimen de control financiero establecido en el
articulo 142 de la Ley 7/1986, de 26 de diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de
Castilla 'y Ledn no supone ninguna merma del control de la actividad econdémico financiera de

aquellos organismos respecto de los que se establece dicho régimen de control.

De todo lo anterior se concluye que no se ha producido ninguna vulneracion de la
legalidad por parte de la Gerencia Regional de Salud al acodar la delegacion de atribuciones
en las autoridades y organos que se sefialaban en la Resolucion de 12 de enero de 2004, ya
gue las consecuencias de la misma desde el punto de vista del control de la actividad
econodmico-financiera estaban amparadas por el articulo 133.3.a) de la Ley 7/1986, de 26 de

diciembre, de la Hacienda de la Comunidad de Castilla'y Leon y en la actualidad lo estan por
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el articulo 255.2.a) de la Ley 2/2006, de 3 de mayo, de la Hacienda y del Sector Publico de la
Comunidad de Castillay Leon.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

No se afirma en el informe que la Resolucién adoptada por la Gerencia vulnere la
legalidad. El informe sefiala que, tal y como esta disefiado el sistema de control, la
practica totalmente legitima de la delegacion de competencias, puede provocar que en la
tramitacion de dos expedientes iguales, pero que uno de ellos se tramite por dérgano
competente y el otro expediente se tramite por érgano competente por delegacion del
anterior, se apliquen sistemas de control distintos, siendo que la delegacion de
competencias atribuye en ultima instancia el acto dictado al 6rgano delegante. Tal y
como menciona la alegacion, efectivamente la Junta ha decidido el régimen de control
interno independientemente de cual sea la distribucion de competencias entre dichos

6rganos.

La efectividad del régimen de control interno aplicable debe tener en cuenta la
distribucién de competencias del 6rgano sometido a control, puesto que no parece
responder a ningun criterio de control el hecho de que un expediente quede sometido a
regimenes distintos de control en funcion de la legitima delegacion de su competencia

por parte del 6rgano de gestion.

Parrafo Alegado: pagina 25

Por ultimo, el analisis de los expedientes de contratacion ha puesto de manifiesto una
incidencia més en relacién con el control interno. Asi, siguiendo el articulo 9 111 del Decreto
28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos adicionales a comprobar en la
fiscalizacion previa de requisitos esenciales, en los expedientes para la adquisicion de
equipos y sistemas informaticos, la Intervencién debera comprobar como uno de los
requisitos esenciales a efectos de la fiscalizacién previa, la aprobacién del Director General

de Telecomunicaciones en los términos previstos en el art. 7.7 del Decreto 1/1998 de 8 de
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enero. Sin embargo, en el &mbito de la Gerencia Regional de Salud la competencia de esta
aprobacion esta atribuida por la letra m del articulo 17.2 del Decreto 287/2001 de 13 de
diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud, al
Director General de Desarrollo Sanitario. Supone este hecho una contradiccion normativa

que es necesario solventar.

Pagina 61:

Existen contradicciones entre el articulo 9 111 del Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por
el que se determinan los extremos adicionales a comprobar en la fiscalizacién previa de
requisitos esenciales y el articulo 17.2 del Decreto 287/2001 de 13 de diciembre, que aprueba
el Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud. El primer articulo exige que el
Interventor Delegado compruebe la existencia de un informe cuya competencia de

evacuacion atribuye a un 6rgano que no es el que dispone el segundo de los articulos.

Pagina 68:

Se recomienda a la Consejeria de Hacienda la adecuacion del articulo 9 Il del
Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos adicionales a
comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales al articulo 17.2 del Decreto
287/2001 de 13 de diciembre, que aprueba el Reglamento General de la Gerencia Regional
de Salud.

Alegacion presentada:

El Decreto 28/2004, de 4 de marzo, por el que se determinan los extremos adicionales
a comprobar en la fiscalizacion previa de requisitos esenciales y se establece dicho régimen
para los gastos correspondientes a subvenciones con convocatoria previa, establece los
requisitos esenciales de legalidad, adicionales a los sefialados en la ley 7/1986, de 26 de
diciembre de la Hacienda de la Comunidad de Castilla y Ledn, que con caracter general deben
verificarse en aquellos drganos que la Junta de Castilla y Ledn ha decidido que queden sujetos
al régimen de intervencion previa de requisitos esenciales. No obstante, aquellos requisitos

previstos en el Decreto 28/2004, de 4 de marzo, que en el ambito de determinados entes son
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objeto de una regulacion especifica, son comprobados en la fase de fiscalizacion previa, por lo
gue en este caso en los expedientes que tienen por objeto la adquisicion de equipos y sistemas
informéticos no se ha omitido la verificacion de su aprobacion por el Director General de
Desarrollo Sanitario, el cual tiene esas competencias atribuidas, en el &mbito de la Gerencia
Regional de Salud, por el decreto 287/2001, de 13 de diciembre, que aprueba el Reglamento
General de la Gerencia Regional de Salud. Consecuencia de ello, en la totalidad de los
expedientes de esa naturaleza que han sido tramitados por la Gerencia Regional de Salud se
ha incorporado la aprobacion del Director General de Desarrollo Sanitario, comprobandose
este extremo con ocasion de su fiscalizacion previa. No obstante y con el objeto de
proporcionar una mayor claridad y evitar posibles errores de interpretacion de la norma, se
procedera a proponer a la Junta de Castilla 'y Ledn que, si lo considera oportuno, modifique el
Decreto 28/2004, de 4 de marzo, en el sentido propuesto por el Consejo de Cuentas.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

La fiscalizacion de la existencia de un informe emitido por un 6rgano concreto,
que no consta en el Decreto 28/2004, de 4 de marzo, carece de cobertura legal. La
comprobacion que, segun la alegacion se realiza por el Interventor, quedaria amparada
si el Decreto que regula los requisitos esenciales a fiscalizar, utilizara, a continuacion de
la mencién al rgano correspondiente, formulas como “o, en su caso, el 6rgano que la

legislacion especifica contemple”.

Es destacable la mencion que realiza la alegacion en el sentido de proponer la

modificacion del Decreto a fin de clarificar la situacion.

Parrafo Alegado: pagina 26

La obligacion de remision de documentacion relativa a los contratos adjudicados al
Consejo de Cuentas de Castilla y Ledn regulada en el articulo 57 del TRLCAP, debe
analizarse de acuerdo con el articulo 18.3 del Reglamento de Organizacion vy

Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla'y Leon.
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[-]

Analizados los contratos remitidos al Consejo de Cuentas por parte de la Gerencia
Regional de Salud y contrastandolos con las certificaciones de la contratacion realizada, se
obtiene como conclusién el manifiesto incumplimiento de la obligacion de remision de

contratos, incumpliéndose, asi, el articulo 57 del TRLCAP.

Sin embargo, se debe poner de manifiesto que como consecuencia de este trabajo de
fiscalizacién se han iniciado los tramites para la efectiva inclusién de la Gerencia Regional
de Salud en el Registro Pablico de Contratos de Castilla y Leon, lo que producird la
aplicacion de la exencion de remision de documentacién incluida en el articulo 18.3 del

Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla'y Ledn.

Pagina 62:

Como consecuencia de quedar exceptuada la Gerencia Regional de Salud del ambito
de aplicacion del Registro Publico de Contratos de Castilla y Leon, el articulo 18 del
Reglamento de Organizacién y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castillay Le6n no
es de aplicacion. Por tanto, el articulo 57 del TRLCAP somete a la Gerencia Regional de
Salud a la obligacion de remision de documentacion sobre la contratacion adjudicada al

Consejo de Cuentas. Esta obligacion no esté teniendo adecuado cumplimiento.

Sin embargo, se debe poner de manifiesto que, como consecuencia de este trabajo de
fiscalizacion, se han iniciado los tramites para la efectiva inclusién de la Gerencia Regional
de Salud en el Registro Publico de Contratos de Castilla y Leon, lo que producird la
aplicacion de la exencion de remision de documentacion incluida en el articulo 18.3 del

Reglamento de Organizacion y Funcionamiento del Consejo de Cuentas de Castilla'y Ledn.

En este sentido, es destacable la colaboracion ofrecida por el Registro Publico de
Contratos de Castillay Ledn y por los Servicios Centrales de la Gerencia Regional de Salud.
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Pagina 68:

La Gerencia Regional de Salud debe ofrecer informacion sobre su contratacion al
Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn a través del mecanismo que articule la
Consejeria de Hacienda, y que debe culminar con la modificacion normativa que elimine la
excepcion de inclusion en el Registro Publico de Contratos de Castilla y Ledn de los
contratos adjudicados por la Gerencia Regional de Salud actualmente en vigor. Debe
analizarse la posibilidad de centralizar la informacion a remitir al Registro Publico de

Contratos de Castilla y Leon en un 6rgano directivo de la Gerencia Regional de Salud.

En este sentido, el Consejo de Cuentas constata el inicio de las actuaciones para dar

cumplimiento a esta recomendacion.

Alegacion presentada:

La Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por la que se regula el Registro Publico de
Contratos de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Leon, establece en la
Disposicién Adicional que el mismo se llevara a cabo mediante la aplicacion informatica que
determine la Secretaria General de la Consejeria de Economia y Hacienda, previo informe de
la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa.

Por su parte, la Disposicion Final Primera, autoriza al Secretario General de la
Consejeria de Economia y Hacienda para que dicte las Instrucciones y Resoluciones

oportunas, encaminadas al correcto cumplimiento de la Orden.

Asi, la Resolucion de 18 de mayo de 2004, de la Secretaria General de la Consejeria
de Hacienda, por la que se determina la aplicacion informatica de gestion del Registro Publico
de Contratos de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Leon, establecio que dicho
Registro se llevara mediante la aplicacion informatica “Contratacion Administrativa”
(COAD). No obstante, en la Disposicion Adicional se excepciona la efectividad y puesta en
funcionamiento del sistema en la Gerencia Regional de Salud, que se producira en el
momento en que se haya adaptado el sistema de informacion a las necesidades del indicado

organismo auténomo.
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Las peculiaridades de este organismo autonomo, la multitud de oOrganos de
contratacion existentes dentro del mismo (Servicios Centrales, Gerencias de Salud de Area,
Gerencias de Atencion Especializada, Gerencias de Atencion Primaria y Gerencia de
Emergencias Sanitarias) y su dispersion geografica, asi como la imposibilidad de conectar la
aplicacion COAD con los distintos sistemas de informacidn de nuestros centros sanitarios, ha
hecho imposible esta adaptacidn y por tanto la utilizacion por parte de la Gerencia Regional
de Salud, salvo en lo referido a los contratos celebrados por sus Servicios Centrales, de la
aplicacion informéatica COAD para la remision de los datos de los contratos celebrados.

No obstante, y ante esta imposibilidad, los diferentes 6rganos de contratacion de la
Gerencia Regional de Salud, han estado remitiendo los datos de los expedientes de
contratacion al Registro Publico de Contratos en formato papel, dada la exclusion de la
aplicacion informatica recogida en la Resolucion de 18 de mayo de 2004.

La Consejeria de Hacienda de la Junta de Castilla y Leon, ha abordado la cuestion
adoptando una solucion transitoria que se expondra a continuacién, que culminara con la
revision de la normativa y del aplicativo informéatico de gestion del Registro Publico de
Contratos.

En cuanto a la solucion transitoria adoptada; el cuatro de diciembre de 2006, la
Comision Permanente de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa de Castilla y
Ledn, adoptd el siguiente Acuerdo que surtird sus efectos desde el 1 de enero de 2007 hasta el
momento en que se adapte el sistema de informacion a las necesidades de la Gerencia

Regional de Salud, cuyo texto literal se expone a continuacion:

“La Gerencia Regional de Salud, como organismo autonomo de la Administracion
Institucional de la Comunidad de Castilla y Ledn, se haya comprendida dentro del &mbito
subjetivo de aplicacion de la Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por la que se regula el
Registro Publico de Contratos de la Administracion de la Comunidad de Castilla y Ledn. La
Disposicion Adicional de la mencionada Orden establece que el mismo se llevara a cabo
mediante la aplicacion informética que determine la Secretaria General de la Consejeria de
Economia y Hacienda -actual Consejeria de Hacienda-, previo informe de la Junta Consultiva
de Contratacién Administrativa. Por su parte, la Resolucion de 18 de mayo de 2004, de la
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Secretaria General de la Consejeria de Hacienda, por la que se determina la aplicacion
informéatica de gestion del Registro Publico de Contratos de la Administracion de la
Comunidad de Castilla y Ledn, estableci6 que dicho Registro se llevara mediante la
aplicacion informéatica “Contratacion Administrativa” (COAD). No obstante, en su
Disposicion Adicional se excepciona la efectividad y puesta en funcionamiento del sistema en
la Gerencia Regional de Salud, que se producira en el momento en que se haya adaptado el
sistema de informacion a las necesidades del indicado organismo auténomo. Ante esta
situacion y dado el tiempo transcurrido, hasta el momento en que la adaptacion del sistema de
informacidn se produzca, la remision de los datos de los expedientes de contratacion de la

Gerencia Regional de Salud objeto de registro se realizara de la siguiente manera:

- los Servicios Centrales de la Gerencia Regional de Salud seguirdn realizando la
comunicacion de los contratos al Registro Publico de Contratos mediante la aplicacion
informatica “Contratacion Administrativa” (COAD). No obstante, para los contratos que no se
puedan comunicar mediante la aplicacion informatica COAD (como por ejemplo los contratos
de determinacion de tipo, contratos marcos, concesiones de obras publicas y otros), asi como
para la comunicacion de las modificaciones de los contratos, utilizardn el procedimiento

previsto a continuacion para los Servicios Periféricos de la Gerencia Regional de Salud.

- los Servicios Periféricos de la Gerencia Regional de Salud (Gerencias de Salud de
Area, Gerencias de Atencion Especializada, Gerencias de Atencion Primaria y Gerencia de
Emergencias Sanitarias) realizaran la transmision de los datos de los expedientes de
contratacion objeto de registro a la Direccion General de Administracion e Infraestructuras de
la Gerencia Regional de Salud en el plazo maximo de veinte dias a partir de la formalizacion
del contrato inicial y, en su caso; de sus modificaciones o prérrogas, de su cumplimiento o de
su resolucion. Posteriormente, la Direccion General de Administracion e Infraestructuras de la
Gerencia Regional de Salud remitira el fichero resultante, con los datos de los expedientes de
contratacion objeto de registro, mediante correo electronico a la direccion que se le facilitara
por parte de la Secretaria General de la Consejeria de Hacienda, en el plazo maximo de un
mes a partir de la formalizacion del contrato inicial y, en su caso, de sus modificaciones o
prérrogas, de su cumplimiento o de su resolucion. Por otra parte, dentro de los dos primeros

meses de cada afo, la Direccion General de Administracion e Infraestructuras de la Gerencia

Tratamiento de las alegaciones 15



Informe Definitivo de fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud. Ejercicio 2004.

Regional de Salud, remitira a la direccion de correo indicada un fichero resumen

recapitulativo de los datos comunicados durante el ejercicio anterior.

Para la remision de los datos objeto de registro se utilizard un fichero en formato excel
con ayuda de plantillas, que contendré las tablas, ayudas y verificaciones necesarias para su
correcta cumplimentacion, que sera facilitado por la Secretaria General de la Consejeria de
Hacienda a la Direccion General de Administracion e Infraestructuras de la Gerencia
Regional de Salud, la cual lo remitira a los Servicios Periféricos de la Gerencia Regional de

Salud para su utilizacion.

Con la puesta en funcionamiento de este sistema no se admitira la remision en soporte

papel de ningun dato al registro, careciendo por tanto de cualquier consecuencia juridica.”

Para la puesta en marcha del sistema, se remitié una certificacion del Acuerdo, asi
como un fichero en formato Excel con un pequefio manual para la correcta remision de estos
datos a la Gerencia Regional de Salud, habilitandose una direccion de correo electronico

especifica —registropublicodecontratos@jcyl.es- para el envio de estos ficheros.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se considera ejemplar la celeridad con que se ha puesto en marcha un mecanismo
de comunicacion de la contratacion de los distintos 6rganos de contratacion de la
Gerencia Regional de Salud con el Registro Publico de Contratos de Castillay Leon.

No obstante, como sefiala la alegacion, la resolucion al incumplimiento puesto de
manifiesto en el informe “culminara con la revision normativa”. Para la aplicacién del
articulo 18 del Reglamento de Funcionamiento y Organizacién del Consejo de Cuentas
es necesario que la solucion transitoria reflejada en el acuerdo de la Junta Consultiva se

eleve a Resolucion de la Secretaria General de la Consejeria de Economia y Hacienda.
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ALEGACIONES DE LA GERENCIA REGIONAL DE SALUD AL INFORME
PROVISIONAL RELATIVO A LA “FISCALIZACION DE LOS CONTRATOS
SUPERIORES A 150.000 EUROS ADJUDICADOS POR LA GERENCIA REGIONAL DE
SALUD, EJERCICIO 2004”.

Parrafo Alegado: pagina 18

En cuanto a los aspectos de los contratos sometidos a fiscalizacion, éstos han sido
los diversos momentos de su preparacion, adjudicacion, ejecucion, modificacion y extincion,
para todos los contratos seleccionados en la muestra, excepto para el contrato de gestion de
servicios publicos relativo a Gestion del servicio publico de las prestaciones de terapia
respiratoria domiciliaria y otras técnicas de ventilacion asistida en el ambito de la C.A. de
CyL (a excepcion de la provincia de Burgos), respecto del cual se ha fiscalizado
exclusivamente la ejecucion en las Gerencias de Salud de Area y Gerencias de Atencion
Especializada seleccionadas en la muestra, es decir Gerencia de Salud de Area de Palencia y
Gerencias de Atencion Especializada de Palencia, Segovia y Zamora. Para esta
comprobacion se analiza la relacion total de los gastos generados en 2004, en el articulo 26
“Acciones en materia sanitaria” de los centros de gestion fiscalizados a fin de comprobar no
solo la ejecucion correcta del contrato en cuestion sino la inexistencia de contrataciones con

el mismo objeto que este contrato marco.

Alegacion presentada:

En la pagina 18 el informe provisional se refiere al contrato de gestion de servicios
publicos relativo a Gestion del servicio publico de las prestaciones de terapia respiratoria
domiciliaria y otras técnicas de ventilacion asistida en el ambito de la Comunidad Auténoma
de Castilla y Ledn (a excepcion de la provincia de Burgos) como objeto de fiscalizacion, y en

la p4gina 19 del citado informe se identifica este contrato como contrato marco.

A este respecto hay que manifestar que el citado contrato no esta definido como
contrato marco sino como contrato ordinario de gestion de servicios publicos, tal y como se

define en la siguiente clausula del Pliego de Clausulas Administrativas Particulares:
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“CLAUSULA 22.- OBJETO DEL CONTRATO.

El objeto del contrato es la gestion del servicio publico de las prestaciones de terapia
respiratoria domiciliaria y otras técnicas de ventilacion nasal asistida, descritas a
continuacién, en el &mbito de la Comunidad Auténoma de Castilla y Leon (a excepcion de la

provincia de Burgos)”

Para diferenciar un contrato marco del contrato analizado, debemos decir que en la
definicién del objeto de los contratos marcos se dice, como por ejemplo en el PLIEGO DE
CLAUSULAS ADMINISTRATIVAS PARTICULARES QUE HABRA DE REGIR EN EL
CONCURSO PARA EL OTORGAMIENTO DEL CONTRATO MARCO CMQ 1/2004
PARA LA REALIZACION DE PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS Y DE
HEMODINAMICA, lo siguiente:

“1.2.- OBJETO DEL CONTRATO

1.2.1. Constituye el objeto del presente concurso la seleccion de proveedores de
servicios sanitarios, bajo los principios de publicidad, igualdad y libre concurrencia para la
realizacion de los procedimientos indicados en el apartado 5 del Cuadro de Caracteristicas que
encabeza y forma parte de este Pliego. En dicho apartado se recoge la codificacion
correspondiente de la nomenclatura de la Clasificacion Nacional de Productos por
Actividades (CPA-2002) y, en su caso, del Vocabulario Comun de Contratos Publicos (CPV),

asi como la de cada uno de los lotes, si los hubiere.

1.2.2.  El contrato o contratos derivados del concurso, tendrén la consideracion de
Contratos-Marco y su otorgamiento comportara los derechos y obligaciones derivados de
dicha seleccion y del establecimiento de las condiciones técnicas y econdmicas minimas, para
la realizacion de los procedimientos sanitarios, que habran de materializarse, en funcién de las
necesidades de SACYL vy entre los que resulten adjudicatarios del concurso, mediante
Procedimiento Negociado.

La realizacion de los procedimientos indicados en el apartado 5 del Cuadro de

Caracteristicas se llevara a cabo por los adjudicatarios a requerimiento de las Gerencias de
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Salud de Area/ Gerencias de Atencion Primaria/ Gerencias de Atencion Especializada, previa
determinacion, mediante Procedimiento Negociado, de los procedimientos concretos a
realizar, su nimero, el plazo de realizacion, asi como las condiciones especificas de ejecucion,
ajustandose, en todo caso, a las establecidas con caréacter general en el correspondiente

Contrato-Marco y en el presente Pliego.”

* Como Anexo 1 se aportan copias de los pliegos citados.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacién y se modifica el texto del informe.

Se elimina del informe la mencién a contrato marco.

Parrafo Alegado: pagina 23

Ningan érgano directivo de la Gerencia Regional de Salud ostenta la competencia
de centralizar la informacion sobre la contratacion realizada por los distintos 6rganos de
contratacion que acttan en virtud de delegacién del Director Gerente, de tal manera que las
obligaciones de comunicacién en materia de contratacion recogidas en la legislacion

someten de forma independiente a cada uno de los 6rganos de contratacion.

Alegacion presentada:

Respecto de lo dispuesto en el primer parrafo de la pagina 23 del informe provisional
sobre que “Ningun o6rgano directivo de la Gerencia Regional de Salud ostenta la competencia
de centralizar la informacidn sobre la contratacion realizada por los distintos 6rganos de
contratacion que actlan en virtud de delegacién del Director Gerente”, se indica que en el
Reglamento General de la Gerencia Regional de Salud, Decreto 287/2001, de 13 de
diciembre, se establece en el articulo 15.K) la siguiente funcion de la Direccion General de
Administracion e Infraestructuras: “la tramitacién de los expedientes de contratacién en

materias propias de la Gerencia”.
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Por otro lado, el cumplimiento de las obligaciones de remision de contratos al
Tribunal de Cuentas u 6rgano de fiscalizacion de la correspondiente Comunidad Auténoma,
recogidas en el articulo 57 del TRLCAP, le corresponden al érgano de contratacion. Respecto
de la comunicacion de datos en materia de contratacion al Registro Publico de Contratos, la
obligatoriedad de realizar esta actividad recae en el gestor responsable de su tramitacion, tal y
como lo establece el articulo 5.1 de la Orden EYH/754/2003, de 30 de mayo, por el que se
regula el Registro Publico de Contratos de la Administracién de la Comunidad de Castilla 'y
Ledn.

Dado que las facultades de contratacion administrativa estdn delegadas en los
Gerentes de Salud de Area, Gerentes de Atencion Primaria, Gerentes de Atencion
Especializada y Gerente de Emergencias Sanitarias, en los términos regulados en la
Resolucion de 12 de enero de 2004, del Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud,
sobre delegacion de competencias en diferentes 6rganos de la misma, estos Gerentes son el
organo de contratacion de su Centro y por lo tanto responsables de las obligaciones que se

refieren en el apartado anterior.

No obstante lo expuesto, se informa a ese Consejo de Cuentas que desde enero de
2007 la comunicacion al Registro Publico de Contratos de los datos de los contratos
correspondientes a todos los érganos de contratacion de la Gerencia Regional de Salud se
realizan por la Direccion General de Administracion e Infraestructuras, en virtud de las
competencias que en materia de contratacion le atribuye el Decreto 287/2001, de 13 de enero,
y tal y como establece el Acuerdo, del 4 de diciembre de 2006, adoptado por la Comision

Permanente de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa de Castillay Leon.

* Como Anexo 2 se aporta copia del Acuerdo, del 4 de diciembre de 2006, adoptado
por la Comision Permanente de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa de
Castilla'y Leon.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtda el contenido del informe.
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El informe sefiala una deficiencia de control en la organizacion puesto que no
existe un drgano interno encargado de centralizar la informacion sobre la contratacion
que efectiian, en estricto cumplimiento de sus competencias, 36 6rganos de contratacion

en la Gerencia Regional de Salud.

La mencion al cumplimiento de comunicacion establecido en el articulo 57 del
TRLCAP se realiza para sefialar que el cumplimiento de esta obligacion es
independiente de las necesidades de centralizacion de informacion en el seno del

organismo.

Parrafo Alegado: pagina 31

En la totalidad de los contratos adjudicados por concurso, el 6rgano de contratacion
solicita la presentacion de la documentacion en tres sobres. Se incumple con ello el articulo
80 del RGLCAP, puesto que dicho articulo exige la presentacion de la documentacion en dos
sobres y Unicamente se prevé la presentacion en un nimero mayor, en los casos en que se
establezcan fases de valoracion diferenciadas, circunstancia que no concurre en ninguno de

los expedientes analizados.

Alegacion presentada:

La cuestion planteada en esta incidencia es la relativa al nimero de sobres exigidos en

la totalidad de los contratos adjudicados por concurso.

De acuerdo con el articulo 79.2 de la LCAP, las proposiciones deberan ir
acompanadas en sobre aparte de determinados documentos relacionados con los requisitos de
capacidad y solvencia asi como del resguardo de la garantia provisional. Por su parte, el
apartado 3 deja abierta la posibilidad de exigencia de otra documentacion, en cuyo caso se
debe mencionar en el pliego de clausulas administrativas particulares y en el anuncio de

licitacion.

En desarrollo de este precepto, el articulo 80.1 del RGLCAP dispone:
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“La documentacion para las licitaciones se presentarad en sobres cerrados, identificados
en su exterior (...) En el interior de cada sobre se hara constar en hoja independiente su
contenido, enunciado numéricamente. Uno de los sobres contendra los documentos a que se
refiere el articulo 79.2 de la LCAP y el otro la proposicién, ajustada al modelo que figure en
el pliego de clausulas administrativas particulares, conteniendo, en los concursos, todos los

elementos que la integran, incluidos los aspectos técnicos de la misma”.

Por otra parte, el articulo 67.2.h) del RGLCAP establece que el pliego de clausulas
administrativas particulares debe sefialar los documentos a presentar por los licitadores, asi

como la forma y contenido de las proposiciones.

Teniendo en cuenta el tenor literal de los articulos 79.2 de la LCAP y 80.1 del
RGLCAP parece entenderse que se ha de exigir la presentacién de sélo dos sobres a los
licitadores, uno de ellos conteniendo la documentacion a que se refiere el citado articulo 79.2
de la Ley, y el otro la proposicién econdmica, que en los concursos debera contener todos los
elementos que la integran, incluidos los aspectos técnicos de la misma, con la Gnica excepcion
de los concursos en los que se hayan establecido fases de valoracién en aplicacion de lo
dispuesto en el articulo 86.2 de la LCAP.

Sin embargo, lo anterior no es Obice para que en el pliego de clausulas administrativas
particulares, y en virtud de lo regulado por el articulo 67.2.h) del RGLCAP, el 6rgano de
contratacion pueda establecer que la proposicion se presentard en tantos sobres como se
considere conveniente en cada caso, siempre que se garantice el caracter secreto de la

proposicién hasta el momento de la licitacion publica.

En este sentido se expresa la Recomendacion 1/2003, de 9 de abril de la Junta

Consultiva de Contratacion Administrativa de la Comunidad de Madrid.

Como conclusidon hay que manifestar que la presentacion de tres sobres, uno con la
documentacion resefiada anteriormente, otro con la documentacion técnica y cualesquiera
otros documentos que el licitador considere necesarios para la mejor acreditacion de los
criterios de valoracion del concurso establecidos en el P.C.A.P., y otro con la proposicion

econdmica, a pesar de no ajustarse en sentido estricto a lo dispuesto en el articulo 80 del
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R.G.L.C.A.P. no contradice ninguno de los principios establecidos en el articulo 11
del T.R.L.C.A.P., ni el caracter secreto que debe tener tanto la documentacion técnica como la
proposicion econdmica hasta el momento de la apertura en acto pablico de las proposiciones
econdmicas. Lo Unico que se pretende con la presentacion de tres sobres es agilizar el acto
publico de apertura de las proposiciones econdémicas, evitando la busqueda de la hoja que
contenga la proposicién econdémica entre, como ocurre en la mayor parte de los expedientes,
la gran cantidad de documentos que conforman los aspectos técnicos de la proposicién en la
mayoria de los expedientes que se tramitan en esta Gerencia Regional de Salud.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

El articulo 67.2.h) del RGLCAP no contradice lo establecido en el articulo 80.1
del mismo texto legal, sino que lo complementa. EI primer articulo exige que el nUmero
de sobres exigidos sea expresado en el PCAP, y el segundo articulo mencionado permite
la exigencia de tantos sobres como fases de valoracion se establezca en el PCAP.

La Recomendacion 1/2003 de 9 de abril de la JCCA de la Comunidad de Madrid
fue trasladada a la legislacién autonomica de dicha Comunidad Auténoma, a través del
Decreto 49/2003, de 3 de abril, que contiene la prevision de que “el nimero y
determinacion de los sobres se determinaran en el PCAP”.

Nada obsta a que la Junta de Castilla y Leon regulara en este sentido el nimero
de sobres a presentar en las licitaciones, puesto que el articulo 80.1 del RGLCAP no es
legislacion basica. Sin embargo, al no existir legislacion autonomica que regule esta
materia, el nimero de sobres a exigir en una licitacion, en la que no se establecen fases
de valoracion, es de dos, independientemente del interés perseguido al incumplir el
articulo 80.1 del RGLCAP.
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Parrafo Alegado: pagina 31

En los contratos de obra en los que se ha utilizado el concurso como forma de
adjudicacion no consta una justificacion adecuada de la eleccion de este procedimiento,
incumpliendo el articulo 75.2 del TRLCAP, que configura dicha justificacion como

obligatoria.

Alegacion presentada:

Se indica que en todos los contratos en los que se ha utilizado el concurso como forma

de adjudicacion, no consta una justificacion adecuada de la eleccion de este procedimiento.

De acuerdo con el articulo 85 del TRLCAP el concurso es la forma de adjudicacion
del contrato por la cual la seleccidn del empresario no se efectlia exclusivamente en atencion a
la oferta cuyo precio sea mas bajo, sino a la oferta mas ventajosa en su conjunto en aplicacién
de los criterios de valoracion de cada expediente. Por lo tanto, y dado que en todos los
expedientes que utilizan la forma de concurso para la adjudicacion, existen, ademas del
precio, otros criterios de valoracion para decidir la adjudicacion, se entiende que en todos

ellos la forma de adjudicacién es el concurso.

No obstante lo anterior, se manifiesta que por este Organo de contratacion,
actualmente, se incluye la siguiente justificacion del concurso como forma de adjudicacion en

las resoluciones de inicio de los expedientes de contratacion:

“En cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 75.2 del Texto Refundido de la Ley de
Contratos de las Administraciones Publicas, y de acuerdo con lo establecido en el articulo 85
de dicho texto normativo, el procedimiento y forma de adjudicacion sera el concurso abierto
ya que la seleccion del empresario no se efectuara exclusivamente en atencion a la oferta cuyo
precio sea mas bajo, sino que, ademas, se tendran en cuenta los criterios establecidos en el

pliego de clausulas administrativas particulares.”
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

El articulo 75.2 del TRLCAP exige la justificacion de la eleccién de la forma de
adjudicacién. Es esta justificacion la que motivara que deban utilizarse otros criterios de

adjudicacién y no Unicamente el precio como la subasta.

La alegacion parece confundir causa-efecto, es decir, la causa del concurso se
manifiesta en su justificacion y el efecto es la existencia de otros criterios de
adjudicacién y no al contrario, como quiere desprenderse de la argumentacion utilizada

en la alegacion.

Precisamente, la idoneidad de los criterios de adjudicacion sefialados en un
concurso, no se puede realizar sin una justificacion expresa de para qué es necesario
utilizar el concurso, de forma tal que se correspondan las causas que provocan el uso

del concurso con los criterios de adjudicacion utilizados en el mismo.

En consecuencia, el parrafo sefialado como justificacion del concurso no cumple
con el articulo 75.2 del TRLCAP, puesto que no pone de manifiesto las circunstancias
especificas que exigen en cada caso concreto que la forma de adjudicacion sea el
concurso, y que, por tanto, y solo al existir estas circunstancias, permiten la existencia de

criterios de adjudicaciéon adecuados para dar efectiva solucion al supuesto planteado.

Parrafo Alegado: pagina 31

En los contratos en los que se exige clasificacion a los licitadores, no se fijan en el
PCAP los criterios, de entre los medios establecidos en los articulo 16 a 19 del TRLCAP,
gue se tendran en cuenta, en su caso, para acreditar la solvencia los empresarios no
espafioles de Estados miembros de la Comunidad Europea. Se incumple asi el articulo 15.3
del TRLCAP.
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Alegacion presentada:

En relacion a esta incidencia, se emitiran instrucciones para su correccion en las

futuras licitaciones.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.
El 6rgano de contratacién acepta el texto del informe.

Parrafo Alegado: pagina 32

En la totalidad de los contratos adjudicados por concurso existen criterios de
adjudicacion que incumplen lo dispuesto en el articulo 86 del TRLCAP por cuanto no pueden
considerarse suficientemente objetivos al no haberse establecido el método de reparto de la

puntuacion otorgada.

Si bien el desarrollo de esta incidencia se hara en el apartado correspondiente a
cada contrato, se puede indicar que el porcentaje de los criterios subjetivos oscila entre el
25% y la totalidad de los criterios de adjudicacion del concurso, impidiendo que los
licitadores conozcan, en el momento de preparacion de sus proposiciones, la forma en que
éstas seran valoradas, entrando asi en conflicto con los principios de publicidad, igualdad y

no discriminacion.

Por su parte, los informes de valoracion respectivos, lejos de solucionar la
subjetividad de los criterios del PCAP, se limitan a otorgar puntuacion a las ofertas sin
especificar los baremos tenidos en cuenta, o lo hacen en base a criterios subjetivos, segun se

precisa en los apartados referidos a cada contrato.

Todo lo expuesto deja patente la vulneracion de la objetividad de los criterios de
adjudicacion, incumpliendo el articulo 86 del TRLCAP, asi como la infraccion de los
principios de publicidad, igualdad y no discriminacion que, de conformidad con el articulo

11 del mismo texto legal, deben presidir la contratacion pablica.
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Alegacion presentada:

Se indica en el informe provisional el incumplimiento en todos los expedientes de
contratacion del caracter objetivo que deben tener los criterios de adjudicacion de los
concursos al no haberse establecido el método de reparto de la puntuacién otorgada.

Esta falta de objetividad imputada a los contratos por la ausencia de los métodos de
reparto, no deja de ser una apreciacion que en ningin caso podrian invocar los posibles

licitadores del concurso.

La complejidad de muchos de los objetos de licitacion supone una dificultad afadida
para determinar la valoracion de los criterios de adjudicacion de los concursos, de tal forma
que es muy problematico tanto el desglose en subcriterios de valoracion menores, como la
fijacion de pardmetros numéricos en los mismos. Todo esto no supone que los criterios de

adjudicacion establecidos dejen de ser objetivos tal y como exige el articulo 86 del TRLCAP.

Por otra parte debemos sefialar, de acuerdo con lo establecido en el articulo 88.2 del
TRLCAP en relacion con el articulo 74.2 del mismo texto legal, que ambas disposiciones
ponen de manifiesto que la caracteristica esencial del concurso es la discrecionalidad de que
goza la Administracion para la resolucion del mismo. Este carécter discrecional del concurso
radica en que el juicio valorativo que realiza la Administracion sobre las proposiciones
presentadas por los licitadores no se fundamenta en una apreciacién plenamente objetiva y,
por tanto, indiscutible, puesto que al ser varios los criterios en que se basa su valoracion, la
ponderacion de cada uno de ellos, fijada en los pliegos, siempre adolece del relativismo
propio del 6érgano de contratacion al establecerlos, y, fundamentalmente, porque la aplicacion
de los mismos a las diferentes proposiciones admitidas también adolece de dicho relativismo,
pues los criterios, tal y como se aprecia en el precepto contenido en el articulo 86.1 del
TRLCAP, frecuentemente no admiten una valoraciéon absolutamente objetiva, sino subjetiva
Yy, en consecuencia, susceptible de conducir a resultados distintos.

En cualquier caso, el desglose que en orden a la valoracion de cada uno de los criterios
de adjudicacion, se efectia por los técnicos correspondientes, contribuye a dotar de

motivacién suficiente el resultado de la valoracion. Un desglose exhaustivo previo de cada
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uno de los criterios, llevaria a desvirtuar la esencia de la naturaleza del concurso, al convertir
en automatica dicha valoracion que, en cualquier caso, deberia realizarse en funcién del
objeto contractual y considerando las aportaciones diversas que pudieran efectuar los

licitadores en aras a la mejor ejecucion.

Por lo que respecta a la fijacion de métodos de valoracion para cada uno de los
criterios de adjudicacion, se pone de manifiesto lo dicho sobre esta cuestion por la Junta
Consultiva de Contratacion Administrativa, en su informe de 24 de octubre de 1995 (28/1995)
en el que sefiala que “si bien la Ley exige que en los Pliegos figuren los criterios de
adjudicacion por orden descendiente y por la ponderacion que se les atribuya, tal obligacion
no se extiende a los métodos de valoracién”. Lo manifestado por la Junta Consultiva en este
informe es aplicable en la actualidad al no haber cambiado précticamente la redaccion dada al
respecto por el Real Decreto Legislativo 2/2000, de 16 de junio, por el que se aprueba el

Texto Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas.

Con la salvedad anterior, y aun no habiéndose establecido los métodos de valoracion
de los criterios a aplicar por la Administracion para el otorgamiento de la puntuacion
correspondiente a los criterios de valoracion establecidos en el P.C.A.P., no es menos cierto
que si la distribucién de los puntos de cada uno de ellos se hace de forma proporcional, no
estamos infringiendo los principios de igualdad y no discriminacion contemplados en el

articulo 11 del citado Texto Refundido.

Por otra parte, e incidiendo en lo anteriormente expuesto, la objetividad de los criterios
resulta de su conformidad con el art. 86.1 del TRLCAP, conteniendo dicho articulo una
enumeracion de criterios para la adjudicacion de los concursos, que en ningun caso puede

entenderse cerrada, cuya inclusion no puede dar motivo a sospecha de falta de objetividad.

La determinacion de los criterios de adjudicacion y el peso (ponderacion) que los
mismos van a tener para seleccionar la oferta mas ventajosa es una facultad que la Ley
atribuye a la Administracion contratante, sin que sea posible que agentes externos puedan
interferir en la determinacion, por tanto la referencia al porcentaje de los criterios de

adjudicacion que no se consideran lo suficientemente objetivos ha de entenderse como
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constatacion de un dato que pone de manifiesto que “criterios” son los que el 6rgano de

contratacion considerd mas ventajosos para la ejecucion del objeto del contrato.

Teniendo en cuenta lo expuesto, se entiende que el cumplimiento del articulo 86 del
TRLCAP, si bien exige que en los pliegos de clausulas administrativas particulares se
indiquen los criterios de adjudicacion por orden decreciente de importancia y por la

ponderacion que se les atribuya, tal obligacion no se extiende a los métodos de valoracion.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacién en lo relativo a que la falta de fijacion de métodos de
reparto de la valoracion asignada a cada uno de los criterios de adjudicacion no supone
la infraccion del articulo 86.1 del TRLCAP vigente en el afio 2004, al que se refiere la
fiscalizacion, por lo que se suprimen los parrafos relativos a esta cuestion en el texto del

informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 33

La resolucién de adjudicacion, en los contratos adjudicados por concurso, ha
incumplido el articulo 88.2 del TRLCAP que exige la motivacion de la resolucién de
adjudicacion con referencia a los criterios de adjudicacion del concurso que figuren en el
PCAP.

Alegacion presentada:

En relacion a esta incidencia hay que sefialar que las resoluciones de adjudicacién de
los concursos se fundamentan en las propuestas realizadas por la Mesa de Contratacion, las
cuales estdn motivadas en los informes tecnicos correspondientes en aplicacion de los
criterios de adjudicacion del concurso que figuran en el pliego. Asi mismo las resoluciones de
adjudicacion son previamente fiscalizadas en la fase de intervencion previa del compromiso

de gasto.

En este sentido, la sentencia del TSJ de Galicia, de 27 de diciembre de 2001, en

referencia a la motivacion de la resolucion de adjudicacion dice que ésta “se hace por
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referencia al informe (técnico) anteriormente citado...”; mas adelante indica esta sentencia que
“nuestra jurisprudencia ha admitido con regularidad la legalidad de las motivaciones que se
remiten a informes o dictamenes cuando los mismos se incorporan al expediente

administrativo” (Sentencia del Tribunal Supremo de 13 de febrero de 1998)

Ademas hay que sefialar que dado el relevante caracter técnico de los contratos que
celebra esta Administracion, la Mesa de Contratacion debe solicitar el correspondiente
informe técnico que, valorando desde ese punto de vista las diferentes ofertas, le permita
formular la propuesta de adjudicacion. Del examen de la jurisprudencia del Tribunal Supremo
se entiende que cuando falta el informe técnico o cuando la adjudicacion no concuerda con los
mismos nos encontramos ante una adjudicacion no suficientemente motivada y razonada v,
por lo tanto, arbitraria (Sentencia del Tribunal Supremo, entre otras, de 11 de mayo de 1999,
21 de junio de 1999, 6 y 7 de octubre de 1999 y 20 de julio de 2000). En sentido contrario hay
que decir que cuando existen los informes técnicos y la adjudicacion ha recaido en la oferta
mas ventajosa conforme a los mismos, puede decirse que la adjudicacion es inamovible,
puesto que se considerarad perfectamente razonada y motivada y ausente de arbitrariedad
(Sentencia del Tribunal Supremo, entre otras, de 8 de noviembre de 1999, 21 de julio de 2000
y 17 de julio de 2001).

Por lo tanto la motivacion de las Resoluciones de adjudicacion existe en todos los
expedientes de contratacion, y por esto tiene su sentido considerar correctas las resoluciones
de adjudicacién emitidas por este érgano de contratacién, maxime si tenemos en cuenta que
para proteger los derechos de los licitadores, el articulo 93.5 del TRLCAP dispone que “el
organo de contratacién comunicara a todo candidato o licitador rechazado que lo solicite, en
el plazo de quince dias a partir de la recepcion de la solicitud, los motivos del rechazo de su
candidatura o de su proposicién y las caracteristicas de la proposicion del adjudicatario

determinantes de la adjudicacion a su favor”.

Visto lo anterior entendemos que la motivacion de las resoluciones de adjudicacion
son las propuestas de adjudicacion realizadas por las Mesas de Contratacion, con lo que las

motivaciones estan recogidas en las resoluciones y son expresas.

Contestacion a la alegacion:
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No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

En primer lugar, se debe sefialar que la afirmacion realizada en la alegacion de
que las resoluciones de adjudicacion son previamente fiscalizadas en la fase de
intervencion previa del compromiso de gasto no va acompafiada de argumentacion
juridica que desvirtie lo puesto de manifiesto en el informe provisional sobre la
inexistencia de fiscalizacion previa en esta fase de compromiso de gasto, y consiguiente

incumplimiento del articulo 133 de la Ley de Hacienda.

La alegacion de la Consejeria de Hacienda en relacién con este incumplimiento

tiene contestacion en el apartado correspondiente de este documento.

En segundo lugar, el control jurisdiccional de la actuacién administrativa exige la
adecuada motivacion de la resolucion de adjudicacion con referencia a los criterios de

adjudicacion del concurso, tal y como sefiala el articulo 88 del TRLCAP.

En términos utilizados por la Sentencia del Tribunal Supremo de 14 de octubre
de 1999, la adjudicacién de del contrato a la proposicidon mas ventajosa establece un
concepto juridico indeterminado, cuya aplicacion por la Administracion puede y debe
ser controlada por los 6rganos jurisdiccionales para evitar que la resolucion que se haya

dictado incurra en arbitrariedad.

Por ultimo, cabe mencionar el articulo 89.5 de la LRJAP y PAC, segun el cual, la
aceptacion de informes o dictdmenes servird de motivacion a la resolucién cuando se

incorporen al texto de la misma.

Parrafo Alegado: pagina 33

El reembolso de los gastos de publicidad de la licitacion, se realiza mediante el abono
directo del adjudicatario al BOCyL y/o a una agencia de publicidad de los gastos derivados

de los anuncios, préactica que no puede considerarse correcta.

La préctica seguida respecto de los gastos a abonar al BOCyL supone la vulneracion
del articulo 25 del Decreto 120/1983, de 15 de diciembre y del Decreto 111/2004, de 21 de
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octubre, reguladores ambos del BOCyL durante el ejercicio sometido a fiscalizacion, y que
exigen que sea la Administracién contratante la que satisfaga directamente el importe de los

anuncios publicados.

El pago directo a la agencia de publicidad por parte del adjudicatario, evidencia la
existencia de contrataciones verbales entre la Gerencia regional de Salud y la agencia de
publicidad, expresamente prohibidas, salvo en los casos de emergencia, por el articulo 55 del
TRLCAP.

Alegacion presentada:

En lo referente al abono de los gastos de publicidad por el adjudicatario directamente al
BOCYL y/o a una agencia de publicidad en cuanto criterio seguido por este Centro Directivo
viene presidido por criterios de celeridad y eficacia en la actuacién administrativa, si bien esto
no impide que se adopten otros procedimientos para el reembolso de tales gastos, una vez

abonados previamente por la Administracion.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

El principio de legalidad debe presidir la actuacion de los poderes publicos, junto
con los principios de celeridad y eficacia de la actuacion administrativa. Por tanto, se
reitera la recomendacion de articular un sistema de reembolso de gastos de publicidad

que se someta a la legalidad vigente.

Parrafo Alegado: pagina 35

El PCAP establece como criterio de adjudicacion un “estudio del proyecto,
planificacion de las obras y programa de trabajo™, sin que conste el método de reparto de la
puntuacion asignada. Por ello, este criterio de adjudicacion, que representa el 25% del total,

no puede considerarse suficientemente objetivo.

Alegacion presentada:

En cuanto a la falta de objetividad por no constar el método de reparto de la
puntuacion asignada respecto del criterio de valoracion “estudio del proyecto, planificacion de
las obras y programa de trabajo”, nos remitimos a lo manifestado al respecto en el punto 4 del

apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.
Sin perjuicio de esto, hay que realizar las siguientes observaciones:

En este criterio se valora el estudio y conocimiento del proyecto, de los
procedimientos previstos y de las posibles dificultades que pueda presentar la puesta en obra.
Se valora también el estudio del programa de trabajo que asegure su ejecucion en los plazos y
anualidades establecidos.

Concretamente se tiene en cuenta:

La demostracion del oferente del mayor o menor conocimiento del terreno, de sus
posibles servidumbres no reflejadas en el proyecto, de las actuaciones necesarias previas al
inicio de la obra, del conocimiento del proyecto, sus singularidades y posibles omisiones.
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El mayor o menor estudio del desarrollo de la obra y sus dificultades, de los
procedimientos previstos, el compromiso y relacion de maquinaria, equipos y del personal

técnico adscritos a la obra.

El estudio mas o menos pormenorizado de tiempos de ejecucion necesarios de mano

de obra, de equipos y de maquinaria.

El programa de trabajo, ajuste del mismo a la obra a ejecutar, a su etapa y a las
anualidades previstas, justificacion de holguras y camino critico (diagramas Gantt, red Pert,
graficos de inversion, etc.).

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacion no presenta mas argumentacion que la sefialada en el apartado de
incidencias comunes al que se remite, por lo que la contestacion ha quedado realizada en

el apartado correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 35

La notificacién al adjudicatario y al resto de licitadores de la adjudicacion del

contrato, se cursa fuera del plazo de 10 dias que preveé el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

Alegacion presentada:

Sobre la notificacion de la adjudicacion al adjudicatario y resto de licitadores, esta
claro que es de aplicacion el articulo 58.2 de la Ley 30/1992, de 26 de noviembre, de
Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y Procedimiento Administrativo Comun,
que regula que la notificacion debe realizarse en el plazo de diez dias a partir de la fecha en la
que el acto se haya dictado. No obstante lo anterior, la realizacion de la notificacion fuera de
dicho plazo, motivada muchas de las veces por la acumulacion de expedientes que se
tramitan, en ningin momento conculca el derecho de los interesados, que pueden recurrir el

acto administrativo dentro de los plazos que permite la ley, tanto en la via administrativa
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como judicial, a contar desde el momento que efectivamente se produce la notificacion y no

desde el momento que se dicta el acto administrativo.

Por otra parte, en los casos de retraso de la Administracion al proceder a la
notificacion, resulta de aplicacién lo previsto en el articulo 63.3 de la Ley 30/1992, de 26 de
noviembre, de Reégimen Juridico de las Administraciones Publicas y Procedimiento
Administrativo Comdn, en el sentido de que “la realizacion de actuaciones administrativas
fuera del tiempo establecido para ellas solo implicara la anulabilidad del acto cuando asi lo
imponga la naturaleza del término o plazo”. En este sentido las Sentencia del Tribunal
Supremo de 25 de abril de 1994, y de 17 de febrero de 1997.

Contestacidn a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Reconoce la alegacion el incumplimiento puesto de manifiesto en el informe.

Parrafo Alegado: pagina 35

Se ha incumplido el plazo de un mes para la recepcion de las obras que regula el
articulo 110.2 del TRLCAP. Asi, la recepcion se realiza con un retraso superior a tres meses

sobre la terminacion del plazo legalmente establecido.

Alegacion presentada:

Sobre el incumplimiento del plazo de un mes para la realizacion de la recepcion de las

obras se aporta la siguiente informacion:

Las obras concluyen el 7 de julio de 2005 y el 18 de ese mismo mes se solicita a
Intervencion General la designacion de representante para el acto de la recepcion de las
mismas. Esta designacion es realizada por la Intervencion General el dia 3 de agosto de 2005,
pero con registro de entrada en esta Gerencia del 12 de agosto, con lo cual el plazo del mes

fijado legalmente ya estaba sobrepasado.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

No se aporta por la alegacion argumento juridico alguno que contradiga lo

expresado en el informe.

Parrafo Alegado: pagina 35

La resolucion de adjudicacion del expediente no se ha publicado conculcando, por
tanto, la obligacién establecida en el articulo 93.2 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

En cuanto a la falta de publicacion de la resolucion de adjudicacion del expediente,
hay que manifestar que en los expedientes de modificacién de contrato no existe una

Resolucion de adjudicacion del expediente.

El articulo 59 del TRLCAP hace referencia a la prerrogativa que ostenta el 6rgano de
contratacion para “interpretar los contratos administrativos, resolver las dudas que ofrezca su
cumplimiento, modificarlos por razones de interés pablico, acordar su resolucion y determinar

los efectos de ésta”.

Continua diciendo este articulo: “Los acuerdos correspondientes pondran fin a la via

administrativa y seran inmediatamente ejecutivos”.

La propia Ley habla de “acuerdos” para referirse a estos supuestos de interpretacion,

resolucion y modificacién de contratos.

Por otra parte, el articulo 102 del RGLCAP, al establecer el procedimiento para
realizar las modificaciones de los contratos, establece que “la aprobacion por el 6rgano de
contratacion requerira la previa audiencia del contratista y la fiscalizacion del gasto

correspondiente”.
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Realmente en estos expedientes lo que existe es una Resolucion acordando la prorroga

0 aprobando la misma, nunca una resolucion adjudicando la prorroga.

Cuando el articulo 93 del TRLCAP regula la notificacion y publicacion de las
adjudicaciones establece que éstas, cualquiera que sea el procedimiento seguido y la forma de

adjudicacion empleada, seran notificadas a los participantes en la licitacion.

En un expediente de modificacion de contrato no existe concurrencia de licitadores,
que es lo que podria justificar la publicacion del acuerdo de prérroga. Unicamente existe una
relacion en la que de un lado estd el érgano de contratacion, y en el otro solamente el
contratista, porque no se esta estableciendo una nueva relacion contractual, sino que se estan

modificando las condiciones establecidas en una relacion ya existente.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

En primer lugar, se entiende que cuando la alegacion menciona prorroga quiere

referirse a modificados.

En segundo lugar, como sefiala la alegacion, existe regulacion especial en relacion
con la modificacion de contratos. En concreto el articulo 101.2 del TRLCAP sefiala que
las modificaciones deberan formalizarse conforme a lo dispuesto en el articulo 54, en el
cual, se otorga un plazo para la formalizacion de 30 dias desde el siguiente a la
notificacion de la adjudicacion.

Por tanto, el modificado constituye una nueva adjudicacion, a la que es de
aplicacion los requisitos de comprobacion de obligaciones tributarias, notificacion y

publicacion, asi como, resolucion del 6rgano de adjudicacién acordando la misma.

Por otra parte, se debe sefialar que la alegacion parece hallar en la concurrencia
de licitadores la justificacion de la publicacion de la adjudicacion a que se refiere el
articulo 93 del TRLCAP. Esta afirmacidn no es apropiada puesto que, el sentido de la

publicacion atiende directamente al principio de publicidady, con ello, indirectamente al
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principio de concurrencia. Los licitadores que, en su caso, participaron en la licitacion
deben ser notificados sobre la adjudicacion, en aras de facilitar la posible interposicion
de recursos. Sin embargo, la publicacién de la adjudicacion plasma los principios de

publicidad y transparencia que deben concurrir en la contratacién publica.

Parrafo Alegado: pagina 36

No consta la acreditacion del adjudicatario de la circunstancia de hallarse al
corriente de las obligaciones tributarias y de Seguridad Social en el momento de la
adjudicacion del modificado. No se considera valido, a estos efectos, el certificado
presentado en la adjudicacion del expediente inicial, puesto que por el tiempo transcurrido

est4 caducado en la fecha de adjudicacion del expediente modificado.

Alegacion presentada:

En cuanto a las circunstancias de hallarse al corriente de las obligaciones tributarias y
de Seguridad Social, el articulo 79.2.b) parrafo segundo, establece para los propuestos como
adjudicatarios, que antes de la adjudicacion, y dentro del plazo de 5 dias habiles, deberan
presentar la justificacion acreditativa de hallarse al corriente en el cumplimiento de tales
obligaciones. En este caso no nos encontramos ante una adjudicacion de contrato por lo que
no es exigible, de conformidad con la ley, la necesidad de la acreditacion de estar al corriente

de las obligaciones tributarias y de Seguridad Social.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtuda el contenido del informe.

En relacion con las obligaciones tributarias se reitera la consideracion realizada

anteriormente.

Parrafo Alegado: pagina 36

Existen cinco criterios de valoracion. De entre los mismos existen dos, el referido a la

““calidad del objeto del contrato™ y el que valora el “estudio del proyecto, planificacion de
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las obras y programa constructivo™ que no pueden considerarse suficientemente objetivos al
no haberse definido los métodos de reparto de la puntuacién otorgada. Estos criterios
suponen el 50% de la puntuacidn total del concurso.

Alegacion presentada:

En lo referente a la falta de objetividad del criterio de valoracion “estudio del
proyecto, planificacion de las obras y programa de trabajo”, asi como del criterio “calidad del
objeto del contrato” nos remitimos a lo manifestado al respecto con anterioridad en el punto 4
del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

De forma particular, y en cuanto al criterio “calidad del objeto del contrato”, hay que
manifestar que el posible concursante supo al hacer oferta que en este criterio se iba a valorar
la mejora del procedimiento constructivo y de materiales, suficientemente justificada, técnica

y econdémicamente, siempre que no dieran lugar a variacion geomeétrica, ni mayor coste.

Respecto del criterio “Estudio del proyecto, planificacion de las obras y programa
constructivo”, hay que decir que los tres elementos forman un todo, ligados entre si, de tal
forma que, del conocimiento del primero resulta el segundo y su resultado es el tercero, que
asegurara la ejecuciéon del objeto del contrato en condiciones mas ventajosas. No existe
desconocimiento para los posibles licitadores, cuya actividad sea aquella en que consiste el

objeto del contrato, de que considera el 6rgano de contratacion méas ventajoso.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacion no presenta mayor argumentacion juridica que la mencionada en el
apartado al que se remite, por lo que se reitera la contestacion sefialada en el parrafo

correspondiente.
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Parrafo Alegado: pagina 36

El informe técnico de valoracion, tampoco explica el método que se ha utilizado para
otorgar el reparto de la puntuacion, sino que se limita a enumerar la documentacion

presentada y otorgarles una puntuacion sin justificar en qué se basa para determinar ésta.

Alegacion presentada:

En cuanto a que el informe técnico de valoracion no explica el método que se ha
utilizado para otorgar el reparto de puntuacion, sino que se limita a enumerar la
documentacién presentada y otorgar una puntuacion sin justificar en qué se basa para
determinar ésta, hay que decir el informe técnico sélo puede ser solicitado por la Mesa de
Contratacion, por tanto a dicha Mesa es a la que se dirige, pudiendo ésta solicitar cuantas

aclaraciones estime oportunas al efecto de realizar la propuesta de adjudicacion.

En este sentido, lo que en el informe provisional se califica de enumeracion de
documentacién, en el primer criterio, para la Mesa de contratacion es relacion de mejoras,
aceptadas y no aceptadas, y su valoracién atendiendo, obviamente, a su justificacion técnica,
valor econdmico y demas elementos que se recogen en el pliego. Lo mismo cabe decir para el
tercer criterio del PCAP, se describe la oferta del licitador con referencia al contenido del

criterio descrito en el pliego, y la valoracion que merece.

Jurisprudencia reiterada (como resumen STSJ de Castilla y Ledn n° 54/2007, Sala de
lo contencioso administrativo, sede de Valladolid, sobre adjudicacién de contrato
administrativo por la Gerencia Regional de Salud), tiene sefialado: primero, que el criterio del
informe técnico no puede ser suplido por otros criterios, sélo otro informe técnico podria, en
su caso, rebatir un informe técnico; segundo, sera el 6rgano de contratacion el que determine
la oferta mas ventajosa, precisamente porque el concurso permite un margen de

discrecionalidad al 6rgano contratante que no puede ser suplido.

Contestacion a la alegacion:

Se admite la alegacién, reiterando lo contestado a lo alegado al apartado
11.4.1.2.4, por lo que se suprime el parrafo correspondiente en el informe definitivo.
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Parrafo Alegado: pagina 36

Se establece, como criterio de adjudicacion, el incremento del porcentaje destinado al
control de calidad, superando asi el limite maximo del 1% fijado por la clausula 38 del
PCAG, a cuyas prescripciones se somete el PCAP expresamente. No consta en el expediente
el Informe de la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa que resulta preceptivo en
los casos en que el PCAP incluya estipulaciones contrarias a lo previsto en el PCAG,
incumpliéndose el articulo 50 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Se alude también a que en el P.C.A.P. se sefiala que se valorard la propuesta de
incremento del porcentaje destinado a control de calidad de las obras, lo que vulnera la
clausula 38 del P.C.A.G. de contratos de obras del Estado, al que el P.C.A.P. declara de
expresa aplicacion, que limita el porcentaje a cargo del contratista en un 1 por 100 del

presupuesto, sin haberse procedido de acuerdo con el articulo 50 del T.R.L.C.A.P.”

La citada clausula 38 del P.C.A.G., de aplicacion, efectivamente, a este contrato,
establece que “la Direccion puede ordenar que se verifiquen los ensayos y analisis de
materiales y unidades de obra que en cada caso resulten pertinentes y los gastos que se
originen seran de cuenta del contratista hasta un importe maximo del 1 por 100 del

presupuesto de la obra”.

Lo que realmente se establece en esta clausula es la facultad de la que dispone el
director facultativo para ordenar que se realicen ensayos y analisis de materiales cuyos gastos
serén de cuenta del contratista hasta el citado 1 por 100 mé&ximo. Hasta ese 1 por 100 el abono

de tales gastos seria obligatorio para el contratista.

Cuando el P.C.A.P. recoge como criterio de adjudicacion el incremento por encima
del 1 por 100, del porcentaje destinado a control de calidad, no estd estableciendo una
obligacidn para el licitador sino que le esta dando la posibilidad de mejorar su oferta desde el

punto de vista de la Administracion, ofertando un porcentaje superior.
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De acuerdo con lo anterior, es preciso diferenciar la exigencia o la imposicién de un
porcentaje de control de calidad superior al establecido en el PCAG, con caracter general para
todos los licitadores, y que asi se recogiera como contenido propio del PCAP, de la
posibilidad de valorar el incremento que sobre dicho porcentaje pudieran ofrecer los

licitadores, que asi se consideraria en la fase ulterior de valoracion.

Por lo tanto este concreto criterio de valoraciéon no vulnera lo establecido en la
clausula 38 del P.C.A.G. y no supone el incumplimiento del articulo 50 del TRLCAP de no
incluirse en el PCAP estipulaciones contrarias al PCAG.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacion, reiterando lo contestado a lo alegado al apartado

11.4.1.2.4, por lo que se suprime el parrafo correspondiente en el informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 36

La celebracidon de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacion no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

Alegacion presentada:

Respecto de que la celebracion de la mesa de contratacion tuvo lugar antes de la fecha
del certificado del registro, hay que manifestar que si bien es cierto que el certificado de
Registro comprensivo de los licitadores que han presentado sus proposiciones es posterior a la
celebracion de la Mesa de Contratacion, hay que tener en cuenta que el Registro expide un
documento individual por cada licitador cuya proposicion entra en el Registro. Por este
motivo, si al llegar el ultimo dia de licitacién no hemos recibido ningin fax anunciando la
presentacion de alguna proposicion en Correos, y del Registro nos han subido todas las

proposiciones presentadas dentro del plazo de licitacion establecido, con su correspondiente
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documento individual del Registro, ya tenemos en nuestro poder todas las proposiciones
presentadas y podemos proceder a la celebracion de la Mesa de Contratacion para el examen y
calificacion de la documentacion administrativa general de los licitadores sin esperar a la
expedicion del Certificado del Registro comprensivo de todos ellos, que podia emitirse, como

asi ocurrio en este caso, con posterioridad a la celebracion de la Mesa.

Cuando el dérgano de contratacion ha recibido de algun licitador un fax, télex o
telegrama anunciando la presentacion de su proposicion en correos Yy justificando la
imposicion en dicho Organismo, la Mesa de Contratacién nunca procede al examen vy
calificacion de la documentacién administrativa general de los dictadores hasta que no ha
recibido tal proposicidén o hasta que no han transcurrido diez dias desde su presentacion en

correos.

Por otra parte, la celebracion de la mesa de contratacion sin certificacion del registro
es, en todo caso, “una irregularidad no invalidante”, ya que todas las proposiciones
presentadas han sido registradas en el momento de su entrada de forma individual; asi, cuando
se celebrd la mesa de contratacion se tenia la fehaciencia de que todas las proposiciones que
se habian presentado en plazo.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

La alegacién basa su argumentacion en un procedimiento cuya efectividad
aparece condicionada por la “subida” de todas las proposiciones presentadas dentro del

plazo de licitacién establecido.

Es precisamente la verificacién de esa condicion la que no se puede realizar sin

que se aporte el certificado del Registro a que se refiere el TRLCAP.

Parrafo Alegado: pagina 36

Ademas, el certificado menciona a nueve empresas que han presentado la

documentacion fuera del plazo establecido, sin que conste referencia alguna al fax, telegrama
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o télex que, de conformidad con el articulo 80.4 del RGLCAP, acreditarian la remision por
correo y la posibilidad de admitir la documentacién en el plazo de los diez dias siguientes a
la finalizacion del plazo. A pesar de ello, la totalidad de las empresas han sido admitidas a la
licitacion. La aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento del
articulo 80.2 del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser

entregados los sobres correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

Alegacion presentada:

Se menciona en otro punto de las observaciones realizadas en este contrato que el
certificado del Registro menciona a nueve empresas que han presentado proposicion fuera del
plazo establecido sin que conste referencia alguna al fax, telegrama o télex que, de
conformidad con el articulo 80.4 del R.G.L.C.A.P., acreditarian la remisién por correo y la
posibilidad de admitir documentacion en el plazo de los diez dias siguientes a la finalizacion

del plazo.

Cuando las propuestas se envien por correo el licitador debe: a) justificar la fecha de
imposicion del envio, y b) anunciar el envio al drgano de contratacion mediante télex,
telegrama o fax. La JCCA en su informe 38/1999 mantiene la obligacion de rechazar las
proposiciones remitidas por correo cuando no se justifique la fecha de la imposicion y no se

anuncie la remision de la proposicion.

El certificado del registro no hace referencia a los fax, telegramas o télex, debido a que
segun el articulo 80.4 del RGLCAP el anuncio de la remision de la oferta por los medios
mencionados anteriormente, deberd hacerse al érgano de contratacion, y no a la oficina del
registro. Por ello y de acuerdo con lo dispuesto en el articulo 80.5 del RGLCAP tan pronto
como sea recibida, los jefes de las oficinas receptoras expediran certificacion de la
documentacién recibida para remitirla al secretario de la mesa, quien comprobara si estd

dentro del plazo de licitacién.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacion, al aportar documentacion que no consta en el expediente.
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Se aportan documentos correctos en el caso de tres licitadores, por lo que se

modifica el texto del informe.

La documentacion enviada en tramite de alegaciones correspondiente a cinco
licitadores no recoge la fecha de envio del fax, por lo que no se tiene evidencia de que se

cumpla el articulo 80.4 del TRLCAP, por lo que se modifica el informe en este sentido.

Por ultimo, la documentacion enviada correspondiente a un licitador es ilegible

por lo que no se modifica el informe para este caso.

Parrafo Alegado: pagina 37

La retencion de crédito adicional prevista en la disposicion adicional 142 del TRLCAP
en el caso de contratos de obra plurianuales, se efectla con un retraso superior a ocho meses

con respecto a la fecha de adjudicacion del contrato.

Alegacion presentada:

Por ultimo, y en cuanto a que la retencion adicional prevista en la disposicion
adicional decimocuarta del TRLCAP se efectla con un retraso superior a ocho meses con
respecto a la fecha de adjudicacion del contrato, hay que manifestar que éstas se realizan por
el Servicio de Administracion Econdmica al mismo tiempo que se solicita el AD. No
obstante, es cierto que en este caso, y probablemente motivado por un olvido, se ha realizado
con un retraso de seis meses y medio. (EI documento contable AD es del 4 de agosto de 2004

y la retencién adicional se realiza el 24 de febrero de 2005).

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacion acepta el contenido del informe, si bien establece como fecha de
retencion la fecha de expedicion del documento contable AD y por ello cuantifica el

retraso en 6 meses y medio. Sin embargo, el TRLCAP obliga a efectuar la retencion en
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la fecha de la adjudicacidn, por lo que el retraso es el mencionado en el informe, es decir,

superior a ocho meses.

Parrafo Alegado: pagina 37

No se han detectado incidencias relevantes en la tramitacion del mismo aparte de las

comentadas con caracter general en el apartado 11.4.1.2.

Alegacion presentada:

Sobre lo indicado en el informe provisional respecto de este contrato, ponemos de
manifiesto que al tratarse de un contrato complementario solo puede darse en el mismo una de
todas las consideraciones referidas en el apartado 11.4.1.2, porque éstas, principalmente, son
relativas a la contratacion administrativa por procedimiento abierto y bajo la forma de

concurso.

Contestacion a la alegacion:

Se modifica el texto del informe para sefialar que, de las incidencias comunes, tan
solo una, la relativa a la solvencia de empresas extranjeras comunitarias, es de

aplicacion a este contrato dada su naturaleza.

Parrafo Alegado: pagina 38

La adjudicacion del contrato se realiza por el importe de licitacion de forma que es la
Administracion la que, hasta el limite de dicho importe va solicitando, segun las necesidades,
las pruebas procedentes. Pues bien, la utilizacion de este sistema, supone que el objeto
contractual no queda determinado, incumpliendo asi el articulo 13 del TRLCAP al haber
utilizado una forma de licitacion que dicho texto legal Unicamente prevé para los contratos

de suministro tramitados al amparo de su articulo 172.1 a).

Ademas, el uso de este procedimiento para un contrato de gestion de servicios

publicos supone el incumplimiento del articulo 2.2 del RGLCAP que prescribe: "No podran
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celebrarse contratos en los cuales la prestacion del contratista quede condicionada a
resoluciones o indicaciones administrativas posteriores a su celebracion, salvo lo establecido
en los articulos 125y 172.1.a) de la Ley para los contratos mixtos de redaccion de proyecto y

ejecucion de obray para el contrato de suministro, respectivamente”.

Alegacion presentada:

Respecto de la referencia en el informe provisional a que el objeto contractual de este
contrato no queda determinado al haber utilizado una forma de licitacion que el TRLCAP solo
prevé para los contratos de suministros tramitados al amparo del articulo 172.1.a), se indica lo

siguiente:

El articulo 13 del TRLCAP dice que “el objeto de los contratos debera ser
determinado...” Sobre la determinacion del objeto de los contratos el Cddigo Civil en su
articulo 1273 dice que “el objeto de todo contrato debe ser una cosa determinada en cuanto a
su especie. La indeterminacion de la cantidad no sera obstaculo para la existencia del contrato
siempre que sea posible determinarla, sin necesidad de un nuevo convenio entre los

contratantes”.

La distincion entre naturaleza del objeto y cantidad contratada que contiene el
precepto es de suma utilidad en el contrato administrativo, ya que en éstos, sean obras,
suministros, servicios u otros, resulta necesaria la definicion precisa y especifica del objeto
del contrato, pero el aspecto cuantitativo del mismo queda supeditado a las condiciones de
gjecucion, a las necesidades posteriores del servicio y a otras circunstancias que pueden variar

la cuantia y modalidades de la prestacion.

En este contrato la definicion y determinacion del objeto es clara, tal y como se recoge

en el PCAP. Se trata de prestaciones sanitarias muy concretas:

“OBJETO: A) La realizacion, en la Unidad Movil propiedad de la Comunidad
Auténoma de Castilla y Ledn, de estudios diagnosticos de TAC (Radiotomografia Digital)
convencionales y de Resonancia Magnética (RM) de pequefias articulaciones. Dicha Unidad

Movil estara a disposicion de la Direccidn General de Desarrollo Sanitario para la realizacion
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de las pruebas diagnosticas que se precisen en las Zonas de Salud que se relacionan en el
Anexo | del Pliego de Prescripciones Técnicas, o en aquellos otros lugares donde las demoras
excesivas con medios propios hagan necesaria su utilizacion, realizando el nimero de pruebas

que se indique hasta cumplir con el maximo nimero establecido.

B) La realizacion, en Unidad Mdvil, de exploraciones de mamografia con el objeto de
ejecutar el programa de deteccion precoz de cancer de mama en las Zonas Basicas de salud

que no estan referenciadas a mamaografo fijo.
Lote n°
Mamografias de screening, por paciente explorada.
Exploracion mediante TAC (Radiotomografia Digital), por cada estudio simple.
Exploracion mediante Resonancia magnética, por cada estudio simple.”

Respecto del aspecto cuantitativo de las prestaciones objeto del contrato, éstas son
estimativas mediante estudio de previsiones realizadas por el 6rgano gestor. En virtud de estas
estimaciones y del precio unitario fijado para la licitacion se establece el presupuesto del
objeto contractual con lo cual los licitadores conocen la estimacion de actividad recogida en el
expediente de contratacion. Asi, el PCAP recoge los siguientes datos:

9.3 Presupuesto maximo de licitacion por lotes.

N DENOMINACION PRECIO PRESUPUESTO
°DE LOTE MAXIMO UNITARIO y/o TOTAL DEL LOTE
CANTIDAD DE
LICITACION
1 Mamografias de screening, por 23,85 € 711.827,10 €
2 Exploracion mediante TAC 91,98 € 391.834,80 €

(Radiotomografia Digital), por cada estudio
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3 Exploracion mediante Resonancia 170,37 € 303.258,60 €

magnética, por cada estudio simple *”

* Como Anexo 5 se aporta el ANEXO | del Pliego de Prescripciones Técnicas referido
a “ANEXO |: DELIMITACION DE ZONAS GEOGRAFICAS OBJETIVO Y
ESTIMACION DEL NUMERO DE PRUEBAS A REALIZAR POR ANO”

Ademas debemos sefialar que en la clausula 1.2 del PCAP se establece lo que sigue:
“1.2.- OBJETO DEL CONTRATO

1.2.1. El presente Pliego tiene por objeto la contratacion de la gestion del servicio
publico que se describe en el apartado 5 del Cuadro de Caracteristicas que encabeza y forma
parte de este Pliego. En dicho apartado se recoge la codificacion correspondiente de la
nomenclatura de la Clasificacién Nacional de Productos por Actividades (CPA-2002) y, en su
caso, del Vocabulario Comun de Contratos Publicos (CPV), asi como la de cada uno de los

lotes, si los hubiere.

Dado que el nimero de prestaciones del servicio a realizar son indeterminadas y no
pueden predecirse con anterioridad de forma exacta, la extension del objeto del contrato se
cefiird a las necesidades que de estas prestaciones del servicio tenga la Administracion durante

la vigencia del contrato.”

Como conclusion a esta incidencia no podemos olvidar que lo que contrata la
Administracion en este expediente son prestaciones sanitarias cuyas necesidades cuantitativas
no pueden estar fijadas previamente al inicio del expediente de contratacion sino es de manera
estimativa, ya que las necesidades reales a la hora de la ejecucion del contrato estan
condicionadas por motivos de caracter clinico como puede ser la prevalencia 0 no de
determinadas patologias médicas o, concretamente, la mayor o menor necesidad de

diagnostico para establecer un juicio clinico sobre la patologia sufrida por el paciente.
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Finalmente indicar que la regulacion del contrato de gestion de servicios publicos por
la via del concierto no impide en ningun caso que podamos utilizar esta forma de realizar la
contratacion, teniendo en cuenta que es la Unica forma de gestionar la contratacion de la
actividad de prestaciones sanitarias sino se quiere generar un incremento burocratico de los
tiempos de las listas de espera de los pacientes cuya actividad sanitaria compone el objeto
contractual y, por otro lado, la posibilidad de que la necesidad se reduzca sobre la estimacién
realizada en virtud de una menor necesidad clinica o de una variacion o mejora tecnoldgica en

el tratamiento o diagnostico de los pacientes.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La cuestion estriba en determinar si la legislacion contractual exige que el
principio de precio cierto se materialice en la exigencia de la determinacion exacta de la
cantidad o unidades a contratar, o, si por el contrario, rige la norma del derecho civil,
establecida en el articulo 1273 del Codigo Civil, es decir, la indeterminacién de la
cantidad no serad obstaculo para la existencia del contrato, siempre que sea posible

determinarla sin necesidad de nuevo convenio entre los contratantes.

Coincide la alegacion presentada con el texto del informe y conclusiones de la
comisién de expertos para el estudio y diagndstico de la situacion de la contratacion
publica publicado por el Ministerio de Hacienda en el afio 2004, puesto que ambos
afirman que el aspecto cuantitativo del objeto del contrato administrativo queda
supeditado a las condiciones de ejecucion, a las necesidades posteriores del servicio y a

otras circunstancias como las recogidas en el art. 172 del TRLCAP.

Sin embargo, existe una diferencia fundamental entre el texto de la alegacion y el
texto del informe mencionado, puesto que, si bien la alegacion no hace salvedad alguna
en su afirmacion, el informe introduce la expresion “en ocasiones”, y asi sostiene que la
indeterminacion del objeto del contrato en su aspecto cuantitativo quede supeditada, en
ocasiones, a las condiciones de ejecucién, necesidades posteriores del servicio y el
supuesto contemplado en el articulo 172 del TRLCAP.
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Analizando esta afirmacion en relacion con el TRLCAP observamos su perfecto

acomodo por las siguientes circunstancias:

La expresion “en ocasiones” hace referencia al caracter excepcional con el que se
configuran en el TRLCAP las situaciones de indefinicion cuantitativa del objeto del

contrato.

Esta indefinicion cuantitativa puede alcanzar al presupuesto global a través de la

falta de determinacidn, bien de la cantidad o unidades, o bien del precio unitario.

En el primer caso se debe mencionar Unicamente el articulo 172, que permite
para los contratos de suministros la indefinicion en la cantidad. Se configura como Unico
por la aplicacion del articulo 2 del RLCAP puesto que la indefinicion en la cantidad del
contrato exige en su ejecucion indicaciones administrativas posteriores a su celebracion

gue condicionen la prestacion del contratista.

El resto de supuestos contemplados de forma excepcional en el TRLCAP
(articulos 209, 152 y 194) en relacion con la indefinicion de presupuesto global,
quedarian restringidos a indefinicion en la cuantia y no en la cantidad puesto que en
caso contrario hubiera necesitado una mencién expresa en el articulo 2 del RLCAP

como se realiz6 para el supuesto del articulo 172.

Por tanto, el TRLCAP prevé, de forma excepcional, la aplicacion de la norma del
derecho civil y exige la determinacion de la cantidad, para la adecuada definicién del
objeto del contrato, salvo para el supuesto del articulo 172 que no es de aplicacion al

contrato fiscalizado.

Parrafo Alegado: pagina 38

Los criterios de adjudicacion establecidos en el PCAP, salvo el del precio, no se
acomparian de métodos de reparto de la puntuacion asignada, por lo que el 80% de los
criterios de adjudicacion no pueden considerarse suficientemente objetivos, incumpliendo el
articulo 86 del TRLCAP.
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Alegacion presentada:

Se manifiesta en el informe que no se acompafian los métodos de reparto de la
puntuacion asignada a todos los criterios, excepto el del precio, por lo que los éstos no pueden

considerarse suficientemente objetivos.

Al respecto se dan por reproducidas las alegaciones formuladas con anterioridad para

esta observacion en el punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 38

Ademas, la forma de reparto de la puntuacién con respecto al precio ofertado, no se
considera aceptable puesto que, otorgada la maxima puntuacion a la oferta mas ventajosa, la
aplicacion de la formula de valoracion prevista para el resto de ofertas, lleva a que cualquier
otra, por proxima que fuera a la mejor, obtuviera menos de la mitad de la puntuacién

asignada a este criterio, que pierde, por tanto, la debida proporcionalidad.

Alegacion presentada:

Se dice también que “la forma de reparto de la puntuacién otorgada al precio ofertado
no se considera aceptable puesto que, otorgada la maxima puntuacién a la oferta mas
ventajosa, la aplicacion de la formula de valoracion prevista para el resto de ofertas lleva a
que cualquier otra, por proxima que fuera a la mejor obtuviera menos de la mitad de la

puntuacion asignada a este criterio, perdiendo la debida proporcionalidad.”
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La fijacion del criterio de valoracion del precio se establece en el PCAP de este

contrato de la siguiente forma:
“.- Precio ofertado para el Servicio: hasta 20 puntos

Se valorara la oferta econémica méas baja, el resto obtendrdn menor puntuacion,
disminuyendo de forma proporcional en relacion con la 6ptima, mediante la aplicacion de la

siguiente férmula:

Oferta més baja X 10

Oferta correspondiente”

Independientemente de que la puntuacion sobre 10 del resto de ofertas, excepto la mas
baja, ha sido un simple error, la realidad es que no tuvo ninguna implicacién en el expediente

al existir un solo licitador.

No obstante, y respecto de esta observacion hay que tener en cuenta que el que se
puntle mas la oferta de mas bajo precio no esta refiido con la posibilidad de establecer un
baremo que no esté basado en un criterio de proporcionalidad estrictamente lineal, sino
variable, de modo que en un primer tramo, por ejemplo, se premie mas la baja en el precio, y
en un segundo tramo, aunque se conceda mayor puntuacion a un precio mas bajo, la variacion

de puntuacién no sea tan acusada.

Por otra parte, y frente al automatismo de la subasta, el concurso como forma de
adjudicacion esta presidido por la discrecionalidad de la Administracion a la hora de decidir el
adjudicatario, asi se ha recogido en numerosas sentencias entre las que pueden citarse
Sentencia del Tribunal Supremo de 20 de febrero de 1996 (RJ 1996,1381), 19 de abril de
1991(RJ 1991,3511)

El Organo de Contratacion, por tanto, a la hora de establecer en el pliego los criterios
de valoracion, goza de una amplia facultad de decision, respetando siempre por supuesto el
principio de legalidad. Por tanto una vez fijados en el pliego los criterios (por su caracter “lex
contractus”), la Administracion ha de adjudicar el contrato de acuerdo con los mismos, ya que

en caso contrario colocaria a los licitadores en una posicion de inseguridad juridica.
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Respecto del precio es habitual como ocurre en este caso concreto que se haga la
concreta atribucion o asignacion de puntos (en ningun caso reparto de puntuacion). Sobre esta
cuestion la Junta Consultiva de Contratacion Administrativa en su Informe de 24 de octubre
de 1995 (28/1995) sefiala que “si bien la ley exige que en los pliegos figuren los criterios de
adjudicacion por orden decreciente y por la ponderacion que se les atribuye no se extiende a
los métodos de valoracion”. Por tanto la proporcionalidad puede ser un método de valoracion
gue se utilice o no en los criterios de valoracidn, ya que el érgano de contratacion puede optar
por otro mas conveniente atendiendo a las caracteristicas del concurso. Asi, el articulo 86 del
TRLCAP exige en todo caso la objetividad en la valoracion, en ningun momento la

proporcionalidad.

A mayor abundamiento el Informe de la Junta Consultiva de Contratacion
Administrativa de 20 de marzo de 1997 (8/1997) predica asi mismo el caracter flexible del
articulo 87 (actualmente articulo 86 TRLCAP).

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacion reconoce como error lo mencionado en el informe. Este error,
independientemente de la ausencia de consecuencias en la practica por la presencia de
un solo licitador deberia haberse solventado con una correccién de errores del Pliego de
Clausulas Administrativas Particulares.

Parrafo Alegado: pagina 39

El informe técnico de valoracion se ha limitado a dar la conformidad a la oferta
presentada sin otorgar puntuacién alguna. Se vulnera, asi, el articulo 88.1 del TRLCAP que
prevé que la mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la propuesta que debera incluir
“en todo caso la ponderacion de los criterios indicados en los PCAP” e impide una

adecuada motivacién de la resolucién que adopte el érgano de contratacion.
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Alegacion presentada:

También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracién no
efectGa valoracion alguna en relacion con la Unica oferta presentada, vulnerando el articulo
88.1 del TRLCAP, que prevé que la Mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la
propuesta, que deberd incluir en todo caso la ponderacion de los criterios indicados en el
PCAP.

La Mesa de Contratacion, en su funcién de asesoramiento del 6rgano de contratacion,
ha de comunicarle no sélo la propuesta de resolucion del concurso que estime mas oportuna
(de adjudicarlo a una de las proposiciones o de declararlo desierto), sino que también ha de

proporcionarle la motivacion correspondiente.

La Junta Consultiva de Contratacion Administrativa, en su informe 39/1999, de 10 de
junio, sostiene que cuando una o varias ofertas se ajustan al pliego no existira la posibilidad
de declarar desierto el concurso, sino que sera procedente su adjudicacion a la oferta que deba

considerarse la mas ventajosa econémicamente.

Es decir, y como ocurre en este contrato, dado que existe una unica proposicion, que
ésta se ajusta a lo establecido en el Pliego de Prescripciones Técnicas como asi se dice en el
informe técnico, y que no existe la posibilidad de declararlo desierto, no es preciso realizar la
ponderacion de los criterios de valoracion que unicamente tendria sentido si existieran varios

licitadores.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

Sefiala la alegacion que no es preciso realizar la ponderacion de los criterios de
adjudicacion que unicamente tendria sentido si existieran varios licitadores. Sin

embargo, el articulo 88.1 del TRLCAP es taxativo al sefialar que la propuesta que
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realice la mesa de contratacion “incluira en todo caso la ponderacion de los criterios

indicados en los pliegos de clausulas administrativas particulares”.

En el presente caso, la mesa de contratacion se remite al informe técnico en el que

no se produce la valoracion de los criterios requerida por el TRLCAP.

Parrafo Alegado: pagina 39

La celebracidon de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacion no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones

presentadas.

Alegacion presentada:

Por lo que respecta a que la celebracion de la mesa de contratacion tuvo lugar antes de
la fecha del documento del registro, se dan por reproducidas las alegaciones formuladas al

efecto en el contrato n° 3.

* Como Anexo 6 se aporta, al respecto de esta observacion la copia del documento

individual del registro de entrada de la proposicion presentada por el licitador.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

La alegacion se remite a otra ya contestada en el apartado correspondiente.
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Parrafo Alegado: pagina 39

No constan los documentos del adjudicatario que acrediten los requisitos de
capacidad, solvencia, ausencia de incompatibilidad para contratar y garantia provisional
que, de conformidad con el articulo 79.2 a) del TRLCAP, debieron acompafiarse a la

solicitud del interesado.

Alegacion presentada:

Para contestar a la observacién de que no constan en el expediente los documentos del
adjudicatario que acrediten los requisitos de capacidad, solvencia, ausencia de
incompatibilidad para contratar y garantia provisional, que deberian haber acompariado a la
solicitud del interesado, se adjuntan como Anexo 7 copias de los documentos del

adjudicatario que acreditan el cumplimiento de tales requisitos.

Contestacion a la alegacion:

Se modifica el texto del informe eliminandose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 39

El contrato se adjudica por procedimiento negociado, sin embargo, no se justifica
convenientemente esta eleccion. Asi, en el expediente se invoca el apartado e) del articulo
159.2, el cual hace referencia a un concurso previo que no llegé a adjudicarse, sin embargo,
en el expediente no hay constancia alguna de la existencia del mencionado procedimiento
previo. De esta forma, se han lesionado los principios de publicidad, concurrencia, igualdad

y no discriminacion que predica el articulo 11.1 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Respecto de la observacion de que el contrato se adjudica por procedimiento
negociado, en virtud del articulo 159.2.¢) del T.R.L.C.A.P., articulo que hace referencia a un

concurso previo que no ha llegado a adjudicarse, y del que no hay constancia alguna en el
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expediente, hay que manifestar que en el expediente esta justificada la eleccion del
procedimiento negociado como procedimiento de adjudicacidn porque obra en él la resolucion
del Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud mediante la cual se declara desierto

dicho concurso.

* Como Anexo 8 se aporta copia de la resolucion del Director Gerente de la Gerencia

Regional de Salud mediante la cual se declara desierto dicho concurso.

Contestacién a la alegacion:

Se modifica el texto del informe elimindndose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 40

No consta la resolucion de aprobacién del expediente, incumpliendo asi el articulo 69
del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Se adjunta asimismo copia de la resolucion aprobando el expediente, que acredita que
no ha incumplido el articulo 69 del TRLCAP.

* Como Anexo 9 se aporta copia de la resolucion aprobando el expediente.

Contestacidn a la alegacion:

Se modifica el texto del informe eliminandose el parrafo, en virtud de la
documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 40

No consta la acreditacion del adjudicatario de encontrarse al corriente de sus
obligaciones tributarias. La documentacion presentada consiste en un certificado de la

Agencia Tributaria que hace referencia a la inclusion de la empresa en un régimen fiscal
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especial, pero que en ningn momento establece la exencidn, respecto de la totalidad de las

obligaciones tributarias. Se incumple, por tanto, el articulo 79.2 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

En el informe provisional se dice también que no consta la acreditacion del
adjudicatario de encontrarse al corriente de sus obligaciones tributarias porque la
documentacién presentada consiste en un certificado de la Agencia Tributaria y en ningun

momento se establece la exencidn respecto de la totalidad de las obligaciones tributarias.

El contratista present6 para acreditar que se encontraba el corriente del cumplimiento
de sus obligaciones tributarias un certificado de la Agencia Tributaria en el que consta que la
Clinica San Juan de Dios le ha acreditado a ésta que esta incluida en el apartado 1° de la
Disposiciéon Adicional Novena de la Ley 49/2002, de 23 de diciembre, de régimen fiscal de
las entidades sin fines lucrativos y de los incentivos fiscales al mecenazgo, y que ha decidido

aplicar el régimen fiscal especial previsto en los articulos 5 a 15 de dicha Ley.

Es decir, la Clinica San Juan de Dios ha acreditado a la Agencia Tributaria que se trata
de una confesion o comunidad religiosa que tiene suscritos acuerdos de cooperacién con el
Estado espafiol, y que, por lo tanto, y porque asi lo ha decidido, le es de aplicacion lo previsto

en los articulos 5 a 15 de dicha Ley.

En estos articulos se establece el contenido del Regimen Fiscal Especial dentro del que
se encuentra la exencién de una larga y detallada serie de rentas y de explotaciones
economicas, como son las derivadas de donativos y donaciones recibidos para colaborar en
los fines de la entidad, las aportaciones o donaciones en concepto de dotacién patrimonial, las
ayudas economicas recibidas en virtud de los convenios de colaboracion empresarial las
cuotas satisfechas por los asociados, colaboradores o benefactores, siempre que no se
correspondan con el derecho a percibir una prestacion derivada de una explotacion econémica
no exenta, las subvenciones, las procedentes del patrimonio mobiliario e inmobiliario de la
entidad, como son los dividendos y participaciones en beneficios de sociedades, intereses,
canones y alquileres las derivadas de adquisiciones o de transmisiones, por cualquier titulo, de

bienes o derechos, incluidas las obtenidas con ocasion de la disolucion y liquidacion de la
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entidad. Es decir, estan exentas del impuesto de sociedades la practica totalidad de las fuentes

habituales de financiacidn de este tipo de sociedades

El articulo 8° de esta norma dispone que en la base imponible del Impuesto sobre
Sociedades de las entidades sin fines lucrativos solo se incluiran las rentas derivadas de las

explotaciones econémicas no exentas.

Si el contratista obtuviera rentas o realizara explotaciones econémicas no incluidas en
estos articulos éstas deberian incluirse en el impuesto de sociedades, y en el caso de que no
estuviera al corriente en el pago del citado impuesto la Agencia Tributaria habria tenido
conocimiento de ellos y no se habria limitado en el certificado a decir que la Clinica San Juan
de Dios esta incluida en el apartado 1 de la Disposicion Adicional Novena de la Ley 49/2002,
de 23 de diciembre, y que por lo tanto le era de aplicacion el régimen de exencion fiscal
previsto en los articulos 5 a 15, sino que ademas habria especificado que no se encontraba al

corriente del cumplimiento de sus obligaciones tributarias.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

El certificado expedido por la AEAT sobre la inclusién del contratista en su
régimen especial de rentas exentas no se corresponde con las certificaciones exigidas por
el RLCAP y que, segun su articulo 15, podrian ser positivas o negativas. El caracter
positivo debe constar expresamente segun el articulo 15.2.a) del RLCAP.

Por otra parte, la exencién de determinadas rentas no asegura el cumplimiento

de las obligaciones tributarias sometidas a tributacion.

Parrafo Alegado: pagina 40

El expediente se inicid y resolvié por un drgano incompetente. Tanto la resolucion de
inicio como la de adjudicacion de la prorroga, la realiza el Director Gerente de la Gerencia
Regional de Salud, sin embargo, el expediente excede del limite cuantitativo establecido en el

articulo 1.1. b) del Decreto 3/2004, de 8 de enero, de desconcentracion de competencias del
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Presidente de la Gerencia Regional de Salud en el Director Gerente de la Gerencia Regional
de Salud.

Alegacion presentada:

Se observa en este expediente que se inici6 y resolvid por el Director Gerente de la
Gerencia Regional de Salud, considerando que es un Organo incompetente para ello y que

deberia haberse iniciado y resuelto por el Presidente de la Gerencia.

El Decreto 3/2004, de 8 de enero, de desconcentracion de competencias del Presidente
de la Gerencia Regional de Salud en el Director Gerente de la Gerencia Regional de Salud
establece al respecto: “se desconcentran en el Director Gerente de la Gerencia Regional de
Salud todas las facultades que la Ley encomienda al Presidente de la Gerencia Regional de
Salud como o6rgano de contratacion. Se exceptla de esta desconcentracion el inicio,

adjudicacion y resolucion de los expedientes relativos a los siguientes supuestos:

b) La celebracion de contratos de gestion de servicios publicos, servicios y
suministros, con cargo a los créditos del capitulo Il del Presupuesto de gastos cuya cuantia sea
igual o superior a 2.000.000 euros y la celebracién de conciertos singulares de carécter

marco”.

A tenor esto, dentro de las facultades que la Ley encomienda al Presidente de la
Gerencia como Organo de contratacion, entre las que se encuentran las de prorrogar,
modificar, interpretar o resolver el contrato, Unicamente se reserva, respecto de los contratos
de gestion de servicio publico, el inicio, adjudicacion y resolucion de la celebracion del

contrato.

En el caso de la prorroga no estamos ante la celebracion de un contrato sino ante una
modificacion de uno de los elementos del contrato, el plazo, que hay que entender
comprendida dentro del resto de las facultades que si estan totalmente desconcentradas en el
Director Gerente.
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Contestacién a la alegacion:

Se acepta la alegacion y se elimina el parrafo del informe.

Parrafo Alegado: pagina 40

No consta la resolucion de adjudicacion de la prorroga incumpliendo asi el articulo
93.2 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

En cuanto a que no consta en el expediente la resolucion de adjudicacion de la
prérroga, hay que manifestar que en un expediente administrativo de prérroga de contrato no
existe una adjudicacion, propia fundamentalmente de una situacion de concurrencia de
licitadores, sino una resolucion aprobando o acordando la prérroga, resolucion que si existe en

este expediente y cuya copia se adjunta.

* Como Anexo 10 se aporta copia de la resolucién aprobando o acordando la prérroga

de este expediente.

Contestacién a la alegacion:

Se modifica el texto del informe elimindndose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 40

El contrato no contempla algunas de las clausulas obligatorias establecidas en el
articulo 71.3 del RGLCAP tales como la fecha e importe de la aprobacién y del compromiso
del gasto, la fecha de la fiscalizacion previa, el importe cierto que ha de abonar la

Administracién y la garantia definitiva constituida por el contratista.
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Alegacion presentada:

Se dice también en el informe provisional que “el contrato no contempla algunas de
las clausulas obligatorias establecidas en el articulo 71.3 del R.G.L.C.A.P., tales como fecha e
importe de la aprobacion y del compromiso del gasto, la fecha de la fiscalizacion previa, el
importe cierto que ha de abonar la Administracion y la garantia definitiva constituida por el

contratista”.

En el documento administrativo mediante el que se formaliza la prérroga si constan
los elementos fundamentales de la prorroga, como son la duracion de la misma y su cuantia,
y, por otra parte, no se dice ni en el TRLCAP ni en el RGLCAP cuél debe ser el contenido del

documento administrativo en el que se formalice la prorroga.

Unicamente el articulo 101 del TRLCAP, al hablar de las modificaciones del contrato
dice que se éstas se formalizaran conforme a lo dispuesto en el articulo 54, y en este articulo
solo se establece al respecto que deberan formalizarse dentro del plazo de 30 dias a contar

desde el siguiente a la notificacién de la adjudicacién.

Por lo dicho anteriormente, en el documento de formalizacion de la prorroga no deben
constar los requisitos establecidos en el articulo 71.3 del RGLCAP, porque en este caso no
estamos ante un nuevo contrato sino Unicamente ante una modificacion del plazo del mismo,
de su periodo de vigencia, porque el precio permanece inalterable, por lo que con recoger en
dicho documento de formalizacion la referencia al contrato que se prorroga, la conformidad
del contratista, el plazo y el gasto, es suficiente, y estos datos si aparecen en el documento

administrativo en el que se formaliza esta prorroga.

En lo referente a la falta de constitucion de la garantia definitiva, hay que manifestar
que la prérroga de un contrato administrativo no extingue el contrato principal, sino que lo

modifica en cuanto a su duracion y, si procede, en cuanto al precio.

Cuando se prorroga el contrato de gestion de servicio publico, la garantia definitiva
constituida antes de la formalizacion del contrato principal se mantiene, ya que la obligacién

contractual no se extingue. Solo si la prorroga de un contrato alterara el precio del mismo,
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cosa que no ocurre en este contrato, habria que reajustar en mas o menos la garantia definitiva

para que conservara la proporcion establecida en el P.C.A.P.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La prdrroga de un contrato es considerada por la Sentencia del Tribunal
Supremo de 2 de abril de 1996 como una modificacion del contrato. En este sentido la
alegacion anterior argumenta a favor de la consideracion de que la prdrroga es un

modificado del plazo del contrato.

A diferencia de la modificacién del contrato unilateral y, en casos, obligatoria
para el contratista, regulada por el Texto Refundido de la Ley de Contratos de las
Administraciones Publicas en su articulo 101, la prérroga del contrato es bilateral, es

decir, debe ser expresa.

La voluntad de la Administracion debe ser expresada a través de un
procedimiento y, segun el articulo 101.2 del Texto Refundido de la Ley de Contratos de
las Administraciones Publicas, las modificaciones del contrato deberan formalizarse
conforme a lo dispuesto en el articulo 54. Por tanto, la prdérroga constituye una nueva
adjudicacién, por lo que debe reunir todas las actuaciones que regula el Texto
Refundido de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas para las
adjudicaciones que sean conformes a su naturaleza, y entre ellas, el contenido del
contrato regulado en la legislacion, son, entre otros, aplicables a la prorroga de

contratos.

Por otra parte, el informe no hace referencia alguna al reajuste de la garantia

definitiva, por lo que no se toma en cuenta la argumentacion de la alegacion.
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Parrafo Alegado: pagina 40

El PCAP preveé 6 criterios de adjudicacion sin hacer constar el orden decreciente de
importancia y sin establecer métodos de reparto para la puntuacion asignada al 25% de los
criterios, por lo que no pueden considerarse suficientemente objetivos. Se incumple, asi el
articulo 86 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Sobre los de criterios de valoracion del concurso, es cierto que no estan relacionados

por orden decreciente de importancia, debido, con total certeza, a un error por nuestra parte.

No obstante lo anterior, esto no supone el incumplimiento del principio de objetividad

ni de ninguno de los demas principios fundamentales de la contratacion administrativa.

El incumplimiento del articulo 86 del TRLCAP en que incurre este expediente a juicio
del Consejo de Cuentas, al no establecer métodos de reparto, ya ha sido contestado en el

punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Contestacion a la alegacion:

Se admite la alegacion en lo relativo a la falta de método de reparto de los puntos
asignados a los criterios de adjudicacion, por lo que se modifica el altimo parrafo de la

pagina 40, asi como el parrafo tercero de la pagina 41, ambas de informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 41

El informe técnico de valoracién llega a establecer, conforme se detalla a
continuacion, subcriterios no previstos inicialmente en el PCAP, siendo esta una préactica

contraria al principio de publicidad establecido en el articulo 11 del TRLCAP.

La puntuacion asignada al criterio que valora el ““plan operativo, despliegue de
medios y plan de coordinacion”, se distribuye entre dos subcriterios, el “plan de
coordinacion” y el “plan operativo y despliegue de medios” repartiendo la puntuacion total

entre ambos sin especificar el criterio seguido para ello.
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Alegacion presentada:

Se dice en otro punto que la puntuacién asignada al criterio que valora el “plan
operativo, despliegue de medios y plan de coordinacion”, se distribuye entre dos subcriterios,
el “plan de coordinacion” y el “plan operativo y despliegue de medios”, repartiendo la

puntuacion total entre ambos sin especificar el criterio sequido para ello.

En este caso el plan operativo y el despliegue de medios y plan de coordinacién son
dos criterios a los que se les atribuye conjuntamente 10 puntos, por lo tanto no son dos
subcriterios en los que éstos se subdividan.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtda el contenido del informe.

El informe afirma que un criterio al que se puntta con 10 puntos en el PCAP es
posteriormente desglosado en el informe en dos subcriterios cuyo reparto de puntuacion

no consta en el PCAP.

La alegacion reafirma lo mencionado en el informe puesto que sefiala que la

puntuacion se les atribuye conjuntamente.

Parrafo Alegado: pagina 41

Si bien, el criterio que valora ““la calidad de los medios materiales para la prestacion
del objeto del contrato y antigliedad del parque de vehiculos ofertado’ tiene en el PCAP un
método objetivo de reparto de su puntuaciéon basado, Unicamente, en la antigiiedad de los
vehiculos objeto del contrato, el informe de valoracién, introduce dos subcriterios, la
antigiedad y “las mejoras mecanicas o de confort™ a las cuales les reserva una parte de los

puntos del criterio y para las que no establece un método objetivo de reparto.

Por ultimo, respecto de las “otras mejoras técnicas, de calidad o de servicio
relacionadas con el transporte, el informe desagrega el criterio en dos subcriterios. El

primero de ellos consiste en las “mejoras en la prestacion del servicio”.
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Uno de ellos se define como “la calidad” y dentro del mismo se otorga puntuacién a
certificados de la calidad de la empresa que, en su caso, debieron ser acreditativos de la

solvencia de la empresa pero nunca criterio de adjudicacion.

Alegacion presentada:

Se manifiesta en otro apartado que si bien el criterio que valora la “calidad de los
medios materiales para la prestacion del objeto del contrato y antigliedad del parque de
vehiculos ofertado” tiene en el PCAP un método objetivo de reparto de su puntuacién basado,
Unicamente, en la antigliedad de los vehiculos objeto del contrato, el informe de valoracién
introduce dos subcriterios, la antigliedad y las “mejoras mecanicas o de confort”, a las cuales
les reserva una parte de los puntos del criterio y para las que no se establece un método

objetivo de reparto.

El criterio establecido en el PCAP es la “calidad de los medios materiales para la
prestacion del objeto del contrato y antigiiedad del parque de vehiculos ofertado”, por lo tanto
la antigliedad es un criterio de valoracion del concurso en el que el reparto de la puntuacion se
establece en el propio PCAP, no un subcriterio. Las “mejoras mecanicas o de confort”, es un
aspecto que se valora dentro de la calidad que sirve para determinar cual de las proposiciones
es la de mayor calidad. El propio informe técnico no atribuye de forma general la puntuacion
que estime pertinente por este apartado para cada proposicion, sino que especifica las mejoras
mecanicas o de confort que oferta cada proposicion y les atribuye una determinada
puntuacion. No existe, por lo tanto, ninguna arbitrariedad a la hora de establecer la puntuacion

otorgada por este criterio.

Lo mismo habria que decir respecto del criterio de valoracion “otras mejoras técnicas,
de calidad o de servicio relacionadas con el transporte”, respecto del que se dice que el
informe desagrega este criterio en dos subcriterios, el primero de ellos consistente en las

“mejoras en la prestacion del servicio”.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.
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El informe sefiala que un criterio que en el PCAP tan solo valora la antigtuiedad
de los vehiculos se transforma posteriormente en dos subcriterios con reparto entre ellos
de la puntuacién total. Esta practica significa el establecimiento de subcriterios con
puntuaciones totales para ellos que no se recogian en el PCAP y que, por tanto, no han

cumplido con el principio de publicidad proclamado en el articulo 11 del TRLCAP.

Parrafo Alegado: pagina 42

La celebracion de la mesa de contratacion en la que se analiza la documentacion
administrativa tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que la mesa de
contratacion no pudo contrastar si se estaban analizando todas las proposiciones

presentadas.

Alegacion presentada:

Respecto a la observacion del hecho de que la celebracién de la mesa de contratacién
en la que se analiza la documentacion administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anterioridad, por lo que nos remitimos a lo

alegado al respecto en el punto 4° del contrato tercero.

* Como Anexo 11 se aporta copia de los documentos individuales del registro de

entrada de las proposiciones presentadas por los licitadores.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 42

La notificacién al adjudicatario y al resto de licitadores de la adjudicacion del

contrato se cursa fuera de plazo incumpliendo el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.
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Alegacion presentada:

En cuanto a que la notificacion de la adjudicacion al adjudicatario y al resto de
licitadores se ha realizado fuera del plazo establecido en el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC,

se aporta justificacion documental que acredita que ésta se realizé dentro de dicho plazo.

Hubo una primera resolucion de adjudicacion de fecha 20 de septiembre de 2004 que
fue notificada, tanto al adjudicatario como al resto de licitadores, dentro del plazo de diez dias
habiles, y una posterior Resolucién de convalidacion de la adjudicacién, de fecha 1 de

octubre, que también fue notificada dentro de dicho plazo.
* Como Anexo 12 se aportan copias de las Resoluciones citadas.

No obstante, y respecto de la notificacion de las resoluciones, debemos reiterar aqui lo

ya dicho respecto de este asunto en el punto segundo del contrato 1°.

Contestacion a la alegacion:

Se modifica el texto del informe eliminandose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 42

El PCAP establece 5 criterios de adjudicacion, de los cuales so6lo el precio puede
considerarse objetivo ya que es el Gnico para el que se ha dispuesto un método de reparto de
la puntuacion. De esta forma, el 85% de los criterios de adjudicacion incumple el articulo 86
del TRLCAP.

Alegacion presentada:

En cuanto a que s6lo uno de los criterios de valoracion establecidos en el PCAP puede
considerarse objetivo porque en el resto no se establece un método de reparto, damos por
reproducidas las alegaciones formuladas en los contratos anteriores y en el punto 4 del

apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 43

El PCAP preve la admision de una oferta base y dos variantes. La primera de las
variantes se refiere a la posibilidad de presentar ofertas conjuntas a dos o mas lotes
respetando las mismas caracteristicas técnicas. De esta forma, lo que se admite es la
presentacion de ofertas simultaneas del mismo licitador, circunstancia expresamente
prohibida por el articulo 80 del TRLCAP. El articulo 85 b) del TRLCAP configura las
variantes como ““soluciones técnicas’, sin embargo, en este caso no es necesario modificar
los aspectos técnicos del objeto del contrato para presentar la variante sino Gnicamente

licitar a mas de un lote de forma simultanea.

Asimismo, la consecuencia inmediata de la inclusion de esta variante ha sido un
complejo sistema de valoracién de proposiciones individuales y conjuntas que, en el caso del
contrato 10, ha dado como consecuencia que el lote objeto del mismo no se adjudique a la
oferta que mas puntuacion ha obtenido en la valoracion sino a otra que, obteniendo menos
puntuacion para este lote, conjuntamente con otro daba mejores resultados. Se ha incumplido
asi el articulo 88.2 del TRLCAP al no haber adjudicado el contrato a la proposicién mas

ventajosa.

Alegacion presentada:

Entre las observaciones realizadas en estos contratos se alude a que la presentacion por
parte de un licitador de ofertas conjuntas a dos o mas lotes, respetando las mismas
caracteristicas técnicas, supone la presentacion de ofertas simultaneas por este licitador,

circunstancia expresamente prohibida por el articulo 80 del T.R.L.C.A.P.

Al respecto hay que manifestar que el P.C.A.P. permite la posibilidad de presentar

ofertas conjuntas a dos 0 mas lotes respetando las caracteristicas técnicas.
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También contempla el P.C.A.P. que la oferta conjunta puede consistir Unicamente en
una rebaja del precio de todos o alguno de los lotes incluidos en ella, o conllevar también una
variacion técnica, en cuyo caso, y si esta variacion técnica supone una mejora de las
caracteristicas del objeto del contrato respecto al equipo ofertado en su oferta base, el precio

del lote en cuestién incluido en la oferta conjunta podria ser superior al de su oferta base.

En este punto hay que traer a colacion la Sentencia n® 298/2002, de la Sala de lo
Contencioso-Administrativo del Tribunal Superior de Justicia de La Rioja, que admite como
mejora técnica la gestion integral conjunta de dos Polideportivos, en un expediente de
contratacion en el que la gestion integral de cada uno de ellos constituia un lote, para los que
se presentd proposicion econémica para cada uno de ellos, y en el que, ademas, se presento
una oferta conjunta a ambos lotes en la que el precio de ésta era inferior a la suma de las

presentadas individualmente en el lote correspondiente.

Por analogia con el supuesto de esta Sentencia, en el contrato que nos ocupa la
variante técnica estaria constituida por el suministro conjunto de los equipos incluidos dentro
de la oferta conjunta, aun cuando las caracteristicas técnicas de los aparatos sean las mismas
que las correspondientes a los ofertados como oferta base, como ocurre en el supuesto de la
sentencia en la que la gestidn conjunta de ambos polideportivos no deja de ser la misma que la
que se habria realizado de haberse adjudicado ambos lotes de forma individualizada a la

misma empresa.

Sobre las variantes conjuntas a dos 0 mas lotes respetando las mismas caracteristicas
técnicas, también citamos el informe 2/2002, de 5 de junio, de la Junta consultiva de
Contratacion Administrativa de la Comunidad de Madrid, en el que se dice que “no parece
que se deba oponer objecion alguna a las propuestas, considerandose admisibles las variantes

econdmicas condicionadas a la adjudicacion conjunta de varios lotes...”

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.
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La gestion conjunta de dos polideportivos representa unas economias de escala
que, si se consideran beneficiosas deberian provocar que la Administracién no licitase
por lotes la gestion separada de los mismos. El principio de economia y eficacia debe
estar presente en la decision discreccional de la Administracion de licitar conjunta o en
lotes el objeto del contrato que admita fraccionamiento. Pero, una vez decidida la
licitacion por lotes es inadmisible contemplar como solucion técnica la licitacion
conjunta a varios lotes, puesto que se incumple la prohibicion de presentacion de

proposiciones simultaneas.

Parrafo Alegado: pagina 43

Se admite a la licitacion a empresas que han presentado la documentacién con
posterioridad a la finalizacion del plazo pero sin que conste en el certificado de registro
referencia alguna al fax, telegrama o télex, que acreditarian la remision por correo y, por
tanto, la posibilidad de que éstas se admitieran una vez terminado el plazo de presentacién y
dentro de los diez dias siguientes al mismo en virtud del articulo 80.4 del TRLCAP. La
aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento del articulo 80.2
del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser entregados los sobres

correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

Alegacion presentada:

En cuanto a que se ha admitido a licitacion a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacion del plazo sin que conste en el certificado de
registro referencia alguna al fax, telegrama o télex, damos por reproducido aqui lo
manifestado al respecto en el punto quinto del contrato 3°. Se adjuntan los documentos que
acreditan que los cinco licitadores cuyas proposiciones se recibieron en el Registro General
una vez finalizado el plazo de licitacion, justificaron de la forma establecida en el articulo
80.4 del Reglamento General de la Ley de Contratos de las Administraciones Puablicas el

envio de su documentacion por correo.

* Como Anexo 13 se aporta copia de los documentos individuales del registro de

entrada de cada proposicion, asi como de los telegramas o fax que acreditan que las empresas
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que aparecen en el certificado del Registro cumplieron con lo dispuesto en el precitado
articulo 80.4 del RGLCAP.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacion, elimindndose el parrafo en virtud de la documentacion

aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 44

La mesa de contratacion califica como subsanables defectos en la documentacion
relativa a la solvencia econdmica, técnica y financiera. Tales errores, consistentes en
certificados y declaraciones del propio licitador emitidos por importes inferiores a los
exigidos, son insubsanables pues los mismos no afectan a la acreditacion de los requisitos,
sino al cumplimiento de los mismos y, por tanto, se ha incumplido el articulo 81.2 del
TRLCAP.

Alegacion presentada:

En estos contratos también se realiza la observacion de que la Mesa de Contratacion
califica como subsanables defectos en la documentacion relativa a la solvencia econémica,
técnica y financiera, consistentes en certificados y declaraciones del propio licitador emitidos
por importes inferiores a los exigidos, que son insubsanables porque los mismos no afectan a

la acreditacion de los requisitos sino al cumplimiento de los mismos.

Con estas observaciones se esta refiriendo el Consejo de Cuentas a dos supuestos en
los que el que los certificados de ejecucion de conformidad, aportados por el licitador para
acreditar la solvencia técnica exigida en el P.C.A.P. junto con una relacion de los principales
suministros por él realizados durante los tres ultimos afios, no alcanzaban la cuantia minima
requerida; y a otro supuesto en el que el licitador no aportaba ni la relacién de los suministros

realizados ni los correspondientes certificados de ejecucion.

La Junta Consultiva de Contratacion Administrativa del Ministerio de Economia y

Hacienda, en su informe 36/2004, de 7 de junio, establece que han de considerarse defectos
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subsanables “los que se refieren a la acreditacion del requisito de que se trate pero no a su

cumplimiento”

En los supuestos referidos con anterioridad nos encontramos con defectos
subsanables, siempre que se acredite que la omisién o defectos se han producido por simple

error.

Cuando se solicita como subsanacion la aportacién de los certificados de ejecucion de
conformidad, cuando no se han presentado, o la aportacion de mas certificados, cuando los
presentados no alcanzan la cuantia establecida en el P.C.A.P., nos estamos refiriendo a la
acreditacion de un requisito que ya existia, que ya se cumplia antes de la finalizacion del
plazo de licitacion (los suministros se han realizado y ejecutado de conformidad ya. Faltaria

acreditar su cumplimiento), no a su cumplimiento, siendo por lo tanto requisitos subsanables.

Lo mismo ocurre con la relacion de los principales suministros.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La subsanacion del error implicaria la necesidad de aportar documentos
objetivos que justificaran la existencia de ese error, al ser el mismo sujeto el que afirma
en un mismo momento la existencia de circunstancias propias distintas, por lo que se
desvirtia el valor fidedigno de la documentacion solicitada por el oOrgano de
contratacion en el PCAP. Si para subsanar un documento se debe solicitar
documentacion objetiva, la logica lleva a pensar que sera conveniente solicitar desde un
principio aquellos documentos que, de forma objetiva, acrediten la circunstancia que
solicita la Administracién. Asi, se evitan los problemas que origina la existencia de dos
documentos firmados por el propio licitador, sobre las mismas circunstancias, firmados
con referencia al mismo momento, es decir como limite el dia de finalizacion de plazo de

entrega de proposiciones, y con contenidos distintos.
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Parrafo Alegado: pagina 44

Asimismo, se han repercutido a los licitadores unos gastos de publicidad superiores al
limite fijado en el PCAP. EIl importe total de los gastos del expediente excede del limite
establecido, ademas, uno de los lotes se declara desierto; de esta forma, la Administracion
debe soportar, en todo caso, la diferencia entre los gastos reales de publicidad y el limite
maximo, més la parte que corresponde al lote declarado desierto de conformidad con el
PCAP. Sin embargo, la Administracion ha soportado un importe inferior al anterior. En

consecuencia, ha sido vulnerado el articulo 67.2 g) del RGLCAP.

Alegacion presentada:

También se realiza la observacion de que se han repercutido a los adjudicatarios unos

gastos de publicidad superiores al limite fijado en el P.C.A.P.

El limite maximo establecido en el P.C.A.P. para los gastos que por la publicidad de la
licitacion tienen que satisfacer los adjudicatarios, es de 2.500 €, y los gastos repercutidos por

este concepto a los adjudicatarios son de 2.442,20 €, inferior, por tanto, a dicho limite.

* Como Anexo 14 se aportan las copias de la documentacion justificativa de lo

expuesto en este apartado.

Contestacién a la alegacion:

Se modifica el texto del informe puesto que los gastos reales de publicidad no
superan el limite del PCAP. Sin embargo, al quedar un lote desierto la Administracién
deberia haber soportado los gastos correspondientes a ese lote puesto que no existe
adjudicatario al que repercutir. En el expediente fiscalizado estos gastos fueron
repercutidos a los adjudicatarios del resto de lotes que, por tanto, soportaron unos
gastos de publicidad superiores a los que le correspondia segun la cuantia total fijada en
el PCAP.
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Parrafo Alegado: pagina 44

El PCAP establece 7 criterios de valoracion respecto de los cuales, salvo para el
precio, no se han establecido métodos de reparto de la valoracion asignada, por lo que no
pueden considerarse objetivos incumpliendo el articulo 86 del TRLCAP. La subjetividad de

los criterios de valoracion alcanza al 85% de la puntuacién total.

El informe técnico de valoracion valora el criterio relativo a las *“caracteristicas
técnicas™ desagregandolo en 16 subcriterios que en modo alguno aparecian en el PCAP. Se
reitera la incorreccion de esta practica consistente en fijar subcriterios en la fase de

valoracion.

Alegacion presentada:

En cuanto a que, salvo el precio, el resto de los criterios de valoracion establecidos en
el PCAP no puede considerarse objetivo porque no se establece un método de reparto, damos
por reproducidas las alegaciones formuladas en los contratos anteriores y en el punto 4 del

apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Lo mismo ocurre respecto a la observacion de que el informe técnico de valoracion
valora el criterio relativo a las “caracteristicas técnicas” desagregandolo en 16 subcriterios

que no aparecian en el P.C.A.P.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 46

El PCAP define 5 criterios de adjudicacion sin establecer el método de reparto que se
utilizard en el procedimiento de adjudicacion, ni siquiera en lo referente a la oferta
econdmica, por lo que no pueden considerarse objetivos estos criterios, siendo imposible

conocer por parte de los licitadores en el momento de presentar sus ofertas, la forma en que
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éstas seran valoradas a efectos de prepararlas de la forma mas conveniente. Se incumple, asi
el articulo 86 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Al igual que en otros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la
falta de objetividad de los criterios de valoracion, nos remitimos a lo expuesto con

anterioridad y en el punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 46

Por su parte, el informe técnico de valoracion no efectda valoracion alguna en
relacion con la unica oferta presentada, lo que vulnera el articulo 88.1 del TRLCAP que
prevé que la mesa elevara al 6rgano de contratacion el acta y la propuesta que debera incluir

““en todo caso la ponderacion de los criterios indicados en los PCAP™.

Alegacion presentada:

También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracion no
efectlia valoracion alguna en relacion con la Unica oferta presentada, vulnerando el articulo
88.1 del TRLCAP, que prevé que la Mesa elevara al érgano de contratacion el acta y la
propuesta, que deberd incluir en todo caso la ponderacion de los criterios indicados en el
PCAP.

En este punto nos remitimos a lo ya manifestado al respecto en el punto cuarto del

contrato 5°.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 46

El plazo de ejecucion del contrato se establece en el PCAP de forma tal que se
determina no solo la duracién de la ejecucién sino también, de forma implicita, el mes de
inicio de la ejecucion. Por dilaciones en la tramitacion del expediente de contratacion, la
ejecucion del contrato no comienza el mes sefialado en el PCAP sino con posterioridad. Se
incumplen con anterioridad al inicio de la ejecucion las condiciones de licitacion, situacién
qgue provoca indefensién, no solo a los licitadores que acudieron al procedimiento sino
también, y esto es lo mas importante, a quienes no acudieron a la licitacién, desistiendo de la
misma, por la imposibilidad de cumplir con el calendario previsto en el PCAP. Es decir, esta

actuacion limita el principio de concurrencia que predica el articulo 11 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Se alude en este contrato a que el plazo de ejecucion del contrato se establece en el
P.C.A.P. de forma tal que se determina no s6lo la duracion de la ejecucion, sino también, de
forma implicita, el mes de inicio de ejecucion; y que como consecuencia de dilaciones en la
tramitacion del expediente la ejecucion no ha comenzado el mes sefialado, sino con
posterioridad, limitando de esta manera el principio de concurrencia establecido en el articulo
11 del T.R.L.C.AP.

Cuando se inicia un expediente de contratacion cuyo plazo de ejecucion comprende
creditos presupuestarios de diversos ejercicios hay que prever y distribuir el gasto en funcién
de la fecha previsible de inicio del expediente. En este contrato el expediente se inicia el 23 de
agosto previéndose en ese momento que el contrato estaria firmado a principios del mes de
noviembre y que la entrega de los vehiculos, que es el momento que determina el inicio del
computo de los cuarenta y ocho meses del plazo de ejecucion, iba a realizarse el 1 de

diciembre.
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Estas fueron las previsiones. La tramitacion real del expediente determiné que la
adjudicacion se realizara el 9 de diciembre, y que el contrato se firmara el 10 de enero de

2005, es decir, aproximadamente un mes mas tarde de lo previsto.

Si se examinan las fechas de los sucesivos tramites de este expediente se comprobara
que no ha habido dilacion, mas alld de la necesidad de calcular y establecer una fecha
previsible de inicio de la ejecucién y la alta probabilidad de que finalmente la fecha real de
inicio se pueda desviar de lo inicialmente previsto. Esto pasa en la mayor parte de los
expedientes, y para eso prevé el articulo 96 RGLCAP el reajuste de las anualidades, entre
otros casos, “cuando por retraso en el comienzo de la ejecucion del contrato sobre lo previsto
al iniciarse el expediente de contratacién se produjese desajuste entre las anualidades
establecidas en el PCAP integrado en el contrato y las necesidades reales en el orden

econdmico que el normal desarrollo de los trabajos exija”.

El parrafo tercero del articulo 14 del TRLCAP establece que “la financiacion de los
contratos por la Administracion se ajustara al ritmo requerido en la ejecucion de la prestacion,
debiendo, debiendo adoptarse a este fin por el 6rgano de contratacién las medidas que sean
necesarias al tiempo de la programacién de las anualidades y durante el periodo de
ejecucion”, estableciendo a continuacion el parrafo cuarto: “lo establecido en el apartado 3° de
este articulo no serd de aplicacion en los contratos cuyo pago se establezca mediante la
modalidad de arrendamiento financiero o de arrendamiento con opcion de compra, en cuyo
caso el limite maximo para su pago sera de cuatro afios a partir de la adjudicacion del
contrato, salvo que se acuerde otro limite mayor cuando asi sea autorizado por el Consejo de

Ministros.”

Partiendo de la base de que el reajuste de la financiacion al que se refiere este apartado
cuarto es aquel que supone una dilacién temporal de la ejecucion del contrato y una variacion
justificada del ritmo de ejecucion del mismo, como ocurre a veces en los contratos de obras,
el contrato en cuestion es cierto que se ha iniciado mas tarde de lo previsto, pero no es menos
cierto que la dotacion presupuestaria se ha adaptado a los datos reales de ejecucion de
contrato, y eso no ha supuesto que el limite temporal de los cuatro afios establecido en el
citado parrafo cuarto del articulo 14 haya sido quebrantado.
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Por lo tanto, no se puede hablar de que en este expediente se limite el principio de
concurrencia y se produzca indefension por haberse iniciado la ejecucion del contrato mas
tarde de lo inicialmente previsto, porque en ese caso el propio TRLCAP y el RGLCAP
estarian institucionalizando la infraccion de tales Principios, al legalizar una forma de
eludirlos permitiendo el reajuste de las anualidades establecidas cuando se produce un retraso
en el comienzo de la ejecucién del contrato sobre el previsto al iniciarse el expediente de

contratacion.

Por otra parte, no consta en el expediente recurso ni reclamacion alguna al respecto de

licitadores reales ni potenciales.

Contestacidn a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacién basa su argumentacion en la prevision que realiza el TRLCAP vy el
RGLCAP en relacidon con el reajuste de anualidades, interpretando que la actuacion
llevada a cabo en este expediente tiene cobertura en la legislacion. Sin embargo, la falta
de cobertura legal de la actuacion del 6rgano de contratacion es precisamente lo que se
pone de manifiesto en el informe. El articulo 96 del RGLCAP cuando exige el reajuste
de anualidades por retrasos en el comienzo de la ejecucidén estd refiriéndose a los

retrasos debidamente justificados y amparados por la legislacion.

El retraso en la tramitacién administrativa del expediente no cuenta con amparo
legal alguno, siendo generalizado en la legislacion en diversos articulos como es el caso

de la demora en el pago de las certificaciones.

El retraso en la tramitacion del expediente fiscalizado ha dado como resultado la
alteracion de las condiciones de licitacion, lo que vulnera el principio de concurrencia y
publicidad, y la actuacion administrativa debe encaminarse a la erradicacion de dicho

retraso antes que a su justificacion.

Tratamiento de las alegaciones 80



Informe Definitivo de fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud. Ejercicio 2004.

Parrafo Alegado: pagina 47

El expediente se tramita al amparo de la adhesion al procedimiento de adquisicion
centralizada de la Administracion General del Estado. Sin embargo, la facturacion pone de
manifiesto que se comenzo a prestar el servicio dos meses antes de realizar la peticion formal
de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio. Por tanto, la empresa
inicio la ejecucion en base a una contratacion verbal contraviniendo asi lo dispuesto en el
articulo 55 del TRLCAP, que reserva tal posibilidad Unicamente para los contratos de

emergencia.

Alegacion presentada:

Se dice en este expediente que se comenzd a prestar el servicio dos meses antes de
realizar la peticion formal de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio,
habiendo iniciado, por lo tanto, la empresa la ejecucion en base a una contratacion verbal,

contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55 del TRLCAP.

El inicio de la tramitacion del expediente de referencia se produjo en mayo de 2004.
El plazo de ejecucion previsto, segin consta en la Memoria Técnica y en el escrito de
aceptacion de la Memoria Técnica remitido por la empresa adjudicataria, establecia un plazo

de ejecucion que se extendia desde el 1 de junio hasta el 31 de diciembre de 2004.

Sin embargo, hasta el 4 de agosto de 2004 no se produjo la aceptacion formal de la
Peticion de Bienes de Adquisicion Centralizada por la Subdireccion General de Compras del
Ministerio de Economia y Hacienda. Habida cuenta de dicha circunstancia, la planificacion
originaria fue modificada, ejecutandose el contrato a partir la fecha de aceptacion formal de la
peticion y hasta el 31 de diciembre de 2004.

Las dos primeras facturas, que corresponden a servicios prestados durante el mes de
agosto, fueron emitidas por la empresa adjudicataria en el mes de septiembre de 2004 (fecha
de emision 3 y 6 de septiembre de 2004; fecha de registro de entrada 10 de septiembre de
2004). A este respecto, hay que resefiar que existe un error material en los Certificados de

Recepcidon emitidos por el Servicio de Tecnologias de la Informacion, de fecha 14 de
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septiembre de 2004, en los que erroneamente se hace referencia a periodos de ejecucion
correspondientes a la planificacion inicial y no a la real, por lo que se considera que no ha
existido en ningun caso contravencion del articulo 55 de TRLCAP (ejecucién en base a una

contratacion verbal).

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

La alegacion sefiala la existencia de una modificacion de la planificacion inicial
gue no consta en el expediente, siendo que, tanto el importe de las facturas como las
fechas de los certificados de buena ejecucién se corresponden con esa planificacion

originaria.

Parrafo Alegado: pagina 47

La adjudicacion de la prorroga no ha sido objeto de publicacion incumpliendo el
articulo 93.2 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

En cuanto a que la adjudicacion de la prorroga no ha sido objeto de publicacién,
incumpliendo el articulo 93.2 del TRLCAP, hay que manifestar que en un expediente
administrativo de prdrroga de contrato no existe una adjudicacion, propia fundamentalmente
de una situacion de concurrencia de licitadores, sino una resolucion aprobando o acordando la
prorroga, resolucidn que si existe en este expediente y cuya copia se adjunta. No se incumple

por lo tanto el citado articulo 93.2.

No obstante, si es cierto que la resolucién acordando o aprobando la prérroga debe ser

notificada al contratista para dar cumplimiento al articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

* Como Anexo 15 se aporta copia de la resolucion aprobando o acordando la prérroga.
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Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 48

El expediente se tramita al amparo de la adhesion al procedimiento de adquisicion
centralizada de la Administracién General del Estado. Sin embargo, la facturacién pone de
manifiesto que se comenzo a prestar el servicio tres meses antes de realizar la peticiéon formal
de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio. Por tanto, la empresa
inicié la ejecucion en base a una contratacion verbal contraviniendo asi lo dispuesto en el
articulo 55 del TRLCAP, que reserva tal posibilidad Gnicamente para los contratos de

emergencia.

Alegacion presentada:

Se dice en este expediente que se comenzod a prestar el servicio dos meses antes de
realizar la peticion formal de adquisicion centralizada a la Direccion General de Patrimonio,
habiendo iniciado, por lo tanto, la empresa la ejecucién en base a una contratacion verbal,

contraviniendo asi lo dispuesto en el articulo 55 del TRLCAP.

El inicio de la tramitacion del expediente de referencia se produjo en el mes de febrero
de 2004. La aceptacion formal de la Peticion de Bienes de Adquisicion Centralizada por la
Subdireccion General de Compras del Ministerio de Economia y Hacienda con fecha 5 de

abril de 2004, ejecutandose el contrato a partir de dicha fecha y hasta el 30 de junio de 2004.

En cuanto a las consideraciones expuestas en el informe Provisional hay que poner de
manifiesto que, tanto en la factura n°® f04 1523 (fecha de emision 28/05/2004; registro de
entrada 09/06/2005) como en el Certificado de Recepcion emitido por el Servicio de
Tecnologias de la Informacion (fecha de emision 10/06/2004), existe un error material por

cuanto en dichos documentos consta como periodos de ejecucion de los trabajos los meses de
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enero, febrero y marzo de 2004, cuanto en realidad fueron ejecutados con posterioridad al 05

de abril de 2004 y recepcionados con fecha 10 de junio de 2004.

La emision por la empresa adjudicataria de otra factura (nim. Fra. f04 1572) para el
mismo periodo de referencia no supone colision alguna entre ellas por cuanto dichos trabajos,
aun solapandose en el tiempo, fueron ejecutados por equipos profesionales diferentes, como
pone de manifiesto la diferente composicién en perfiles profesionales de los equipos
responsables de la ejecucién de los servicios a ellos encomendados. Por todo lo anterior, se
considera que no ha existido contravencion del articulo 55 de TRLCAP (ejecucion en base a
una contratacién verbal), sino un error material en los documentos relativos a la facturacion y

recepcion de los servicios objeto del contrato referenciado.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

La mencion a errores materiales en las facturas y en los certificados de
conformidad no pueden considerarse suficientes para modificar los documentos que
constan en el expediente, maxime si no se aporta documentacion que solvente los errores

aludidos.

La alegacion sefiala que no se produce un solapamiento de trabajos basandose en
la diferente composicion de equipos. Sin embargo, la practica totalidad de los miembros

del equipo son iguales entre las dos facturas.

Parrafo Alegado: pagina 48

El PCAP prevé dos criterios de adjudicacion sin sefialar los métodos objetivos de
reparto de las puntuaciones que serviran para baremar y valorar las ofertas, salvo para el
precio, por lo que se puede afirmar que el 59% de los criterios de adjudicacion no cumplen
con la debida objetividad que exige el articulo 86 del TRLCAP.

Existen subcriterios que valoran la solvencia de la empresa. Asi, se hace referencia a

la valoracion de la “capacidad” de los licitadores en lo referente al ““‘tratamiento” vy el
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“transporte”. Los recursos de la empresa acreditativos de su capacidad y solvencia no
pueden admitirse como criterio de adjudicacion. Solo en el caso de haber hecho uso de la
prevision contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1 del TRLCAP, en el sentido de exigir
la adscripcion de determinados recursos a la ejecucion del contrato, se podria haber
establecido como criterio de valoracion el aumento de los recursos humanos y materiales

sobre el minimo establecido para acreditar la solvencia.

Asimismo, se otorga valoracion a la calidad de la empresa acreditada mediante
“planes integrales™, “controles internos y externos™ y ““‘acreditaciones 1SO” que, una vez
mas habrian acreditado, en su caso la solvencia de la empresa y que, solicitada la
clasificacion de los licitadores, no pueden ser utilizados como criterios de adjudicacion del

contrato.

Alegacion presentada:

Al igual que en otros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la
falta de objetividad de los criterios de valoracidn y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puntuaciones de los citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con

anterioridad y en el punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

No obstante la remision realizada en el parrafo anterior, se realizan las alegaciones que

pasamos a especificar.

a) El objeto del contrato es la gestion y eliminacion de residuos sanitarios
correspondientes a Centros de SACYL. La gestion a la que se alude como objeto del contrato

es un término méas amplio que la recogida.

Sefiala el informe provisional que se prevén dos criterios de adjudicacion sin sefialar
métodos objetivos de reparto de las puntuaciones que serviran para baremar y valorar las
ofertas, salvo para el precio, por lo que se puede afirmar que el 59% de los criterios de
adjudicacion no cumplen con la debida objetividad que exige el art. 86.

En cuanto a la objetividad de los criterios y la valoracion que se hace por ese Consejo

de Cuentas en funcién del porcentaje que los mismos llegan a tener en el total, no deja de ser
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una interpretacion subjetiva y una vara de medir particular que no encuentra acogida ni en la

Doctrina, ni en la Jurisprudencia.

No existen tres criterios, exclusivamente, sino que lo que se indica en el Pliego es que
dos son los aspectos que van a ser objeto de valoracién, indicando el peso total que cada uno
ellos tiene para seleccionar al adjudicatario cuya oferta sea mas ventajosa, a saber, oferta
técnica y oferta econdmica. En la oferta técnica se distingue, por una parte la prestacion del
servicio y por otra el plan de gestion, indicando, asi mismo, la ponderacion que cada uno de
dichos extremos tienen, para a continuacion dentro de cada uno de ellos indicar qué aspectos
son los que el 6rgano de contratacion, Unico competente para hacerlo, ha indicado como
determinantes de la oferta mas ventajosa. En la oferta econdmica se establece el sistema de

valoracion.

b) En cuanto a que los subcriterios, en realidad lo que constatan es informacién
a los licitadores que les permite conocer que es lo que el érgano de contratacion privilegia,
resultan directamente vinculados con el objeto del contrato, de tal manera que permitiran la
ejecucion del mismo en condiciones mas favorables, redundando en la mejor ejecucion. Los
criterios siempre tienen que estar referidos al PPT, es decir, a la mejora sobre lo que resulta
imprescindible (definido en el PPT). Precisamente, si se hubiera hecho uso de la prevision del
art. 15.1 TRLCAP, compromiso de adscripcién de determinados medios personales y
materiales suficientes, es cuando no se hubiera podido incluir en el PCAP como criterio de
valoracion la mejora de medios a que se hace referencia, ya que, entonces, se hubiera
utilizado como criterio de solvencia y lo que es solvencia -capacidad de la empresa-, en
ningun caso puede incluirse como criterio de adjudicacién - vinculado a la ejecucion de la

prestacion gue constituye el objeto del contrato.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.
Se reitera la contestacion efectuada para la alegacién correspondiente.

Sin embargo, se deben hacer la siguiente puntualizacion:
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Sefala la alegacion que el 6rgano de contratacién es el Unico competente para
indicar qué aspectos son los determinantes en la seleccion de la oferta més ventajosa. No

cabe duda de la veracidad de esta afirmacion.

Por otro lado, sefiala que los subcriterios constatan informacién a los licitadores

gue les permite conocer qué es lo que el drgano privilegia.

Son precisamente estas afirmaciones que realiza el 6rgano de contratacion lo que
provoca la necesidad de que los subcriterios deban figurar en el PCAP y no en el

informe técnico.

Parrafo Alegado: pagina 49

Por su parte, el informe técnico de valoracion, se limita a otorgar puntuaciones a la

Unica oferta presentada sin especificar los criterios establecidos para su baremacion.

Alegacion presentada:

También alude el Consejo de Cuentas a que el informe técnico de valoracion se limita
a otorgar puntuaciones a la Unica oferta presentada sin especificar los criterios establecidos de

baremacion.

La Mesa de Contratacion, en su funcion de asesoramiento del 6rgano de contratacion,
ha de comunicarle no solo la propuesta de resolucion del concurso que estime mas oportuna
(de adjudicarlo a una de las proposiciones o de declararlo desierto), sino que también ha de

proporcionarle la motivacion correspondiente.

La Junta Consultiva de Contratacion Administrativa, en su informe 39/1999, de 10 de
junio, sostiene que cuando una o varias ofertas se ajustan al pliego no existira la posibilidad
de declarar desierto el concurso, sino que sera procedente su adjudicacion a la oferta que deba

considerarse la mas ventajosa econémicamente.

Es decir, y como ocurre en este contrato, dado que existe una unica proposicion, que

ésta se ajusta a lo establecido en el Pliego de Prescripciones Técnicas como asi se dice en el
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informe técnico, y que no existe la posibilidad de declararlo desierto, no es preciso realizar la
ponderacién de los criterios de valoracion que unicamente tendria sentido si existieran varios

licitadores.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 49

La celebracion de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones
presentadas.

Alegacion presentada:

Respecto a la observacion del hecho de que la celebracion de la mesa de contratacion
en la que se analiza la documentacion administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anterioridad en diversos contratos, por lo
que nos remitimos a lo alegado al respecto en el punto 4° del contrato tercero.

* Como Anexo 16 se aporta documento individual del Registro de la documentacion
presentada por CONSENUR, S.A.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacidn correspondiente.
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Parrafo Alegado: pagina 49

No consta en el expediente la documentacion acreditativa de la capacidad de obrar
del adjudicatario ni de su representacion incumpliendo, asi, el articulo 79.2 a) del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Se dice también que no consta en el expediente la documentacion acreditativa de la

capacidad de obrar del adjudicatario, ni de su representacion.

* Como Anexo 17 se aportan las correspondientes escrituras publicas, para acreditar,
tanto la capacidad de obrar del adjudicatario como su representacion.

Contestacién a la alegacion:

Se modifica el texto del informe elimindndose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 49

No consta en el expediente la aportacion de garantia provisional exigida por el
PCAP, incumpliendo el articulo 35.1 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Para contestar a la observacién de que no consta en el expediente la aportacion de la
garantia provisional exigida en el PCAP, incumpliendo el articulo 35.1 del TRLCAP, se
aporta, como Anexo 18, copia del aval mediante el que CONSENUR S.A. constituyo la

garantia provisional exigida en el PCAP.

Contestacién a la alegacion:

Se modifica el texto del informe elimindndose el parrafo, en virtud de la

documentacion aportada en tramite de alegaciones.
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Parrafo Alegado: pagina 50

Se establecen tres criterios para la valoracion de las ofertas, de los cuales,
unicamente el referido al precio, que representa el 50% de la totalidad, se puede considerar
plenamente objetivo ya que para el resto no se ha establecido el método de reparto que
permita conocer a los licitadores la forma en que seran valoradas sus ofertas, lo que
incumple el articulo 86 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

Al igual que en otros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la
falta de objetividad de los criterios de valoracion y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puntuaciones de los citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con

anterioridad en el contrato anterior y en el punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Contestacion a la alegacion:

Se admite la alegacién, reiterando lo contestado a lo alegado al apartado
11.4.1.2.4, por lo que se suprime el parrafo correspondiente en el informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 50

Ademas, el criterio referido a la ““memoria técnica descriptiva del objeto del
contrato”, valora los recursos humanos y materiales, valoracion que solo seria admisible en
el caso de haber hecho uso de la prevision contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1 del
TRLCAP y siempre que el criterio Gnicamente valorase los incrementos con respecto a los
minimos establecidos de haber hecho uso del articulo mencionado.

Alegacion presentada:

En cuanto a que el criterio referido a la “memoria técnica descriptiva del objeto del
contrato” valora los recursos humanos y materiales, valoracion que s6lo seria admisible en el
caso de haber hecho uso de la prevision contenida en el tercer parrafo del articulo 15.1 del
TRLCAP, hay que manifestar, reiterando lo expuesto en el contrato anterior, que tales
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recursos humanos y materiales, en realidad lo que constatan es informacion a los licitadores
que les permite conocer qué es lo que el 6rgano de contratacion privilegia, resultan
directamente vinculados con el objeto del contrato, de tal manera que permitiran la ejecucion
del mismo en condiciones méas favorables, redundando en la mejor ejecucion. Los criterios
siempre tienen que estar referidos al PPT, es decir, a la mejora sobre lo que resulta
imprescindible (definido en el PPT). Precisamente, si se hubiera hecho uso de la prevision del
art. 15.1 TRLCAP, compromiso de adscripcién de determinados medios personales y
materiales suficientes, es cuando no se hubiera podido incluir en el PCAP como criterio de
valoracion la mejora de medios a que se hace referencia, ya que, entonces, se hubiera
utilizado como criterio de solvencia y lo que es solvencia -capacidad de la empresa-, en
ningun caso puede incluirse como criterio de adjudicacion - vinculado a la ejecucion de la

prestacion que constituye el objeto del contrato.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Sefala la alegacion, con acierto, que lo que es solvencia del licitador no puede ser

utilizado como criterio de adjudicacion.

En consecuencia, no se pueden valorar medios personales y materiales puesto
estos medios acreditan la solvencia técnica de la empresa. Es por ello que se encuentran
incluidos en los articulos 17 a 19 del TRLCAP, que se dedican a especificar los medios
de acreditacion de la solvencia de los diferentes contratos contemplados por la ley. En
caso de que el contrato exija clasificacion, el articulo 15.1 tercer parrafo del TRLCAP
permite exigir un compromiso de aportacién de determinados medios materiales y

humanos.

Por tanto, una vez acreditada la solvencia técnica, se puede establecer como
criterio de adjudicacion el incremento o mejoras que el licitador ofrezca y que guarden

la debida conexidn con el objeto del contrato.
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Sin embargo, no se pueden valorar medios sin que se haya exigido como
acreditacion de solvencia puesto que no se valoraria incremento alguno o mejoras sino
medios de los incluidos en los articulos antes mencionados que, como bien dice la
alegacion, son acreditativos de la solvencia de la empresa. El criterio de adjudicacion
debe valorar los incrementos respecto de los medios humanos y materiales exigidos

como solvencia y nunca los medios humanos y materiales en si mismos.

Parrafo Alegado: pagina 50

La celebracion de la mesa de contratacion, en la que se analiza la documentacion
administrativa, tiene lugar antes de la fecha del certificado del registro, por lo que el examen
de la documentacién no pudo contrastar si se estaba analizando todas las proposiciones
presentadas.

Alegacion presentada:

Respecto a la observacion del hecho de que la celebracion de la mesa de contratacion
en la que se analiza la documentacion administrativa tiene lugar antes de la fecha del
certificado del registro, ya ha sido contestada con anterioridad en diversos contratos, por lo

gue nos remitimos, nuevamente, a lo alegado al respecto en el punto 4° del contrato tercero.

* Como Anexo 19 se aportan documentos individuales del Registro de la
documentacidon presentada por los licitadores, que acreditan que cuando se celebro la mesa de

contratacion ésta sabia con total certeza las proposiciones presentadas.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtia el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacién correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 51

Se admite a la licitacion a empresas que han presentado la documentacion con

posterioridad a la finalizacion del plazo, pero sin que conste en el certificado de registro
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referencia alguna al fax, telegrama o télex, que acreditarian la remision por correo y, por
tanto, la posibilidad de que éstas se admitieran una vez terminado el plazo de presentacion y
en dentro de los diez dias siguientes al mismo en virtud del articulo 80.4 del TRLCAP. La
aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento del articulo 80.2
del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser entregados los sobres

correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

Alegacion presentada:

En cuanto a que se ha admitido a licitacion a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacion del plazo sin que conste en el certificado de
registro referencia alguna al fax, telegrama o télex, ademas de remitirnos a lo manifestado en
el punto 5° del contrato tercero, se adjuntan como Anexo 20 los documentos que acreditan
que los licitadores cuyas proposiciones se recibieron en el Registro General una vez finalizado
el plazo de licitacion, justificaron de la forma establecida en el articulo 80.4 del Reglamento
General de la Ley de Contratos de las Administraciones Puablicas el envio de su

documentacién por correo.

Contestacion a la alegacion:

Se modifica el informe, eliminandose el parrafo en virtud de la documentacion

aportada en alegaciones.

Parrafo Alegado: pagina 51

La notificacién al adjudicatario y al resto de licitadores de la adjudicacion del

contrato se cursa fuera del plazo de 10 dias, incumpliendo el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

Alegacion presentada:

Respecto a que la notificacion de la adjudicacion al adjudicatario y al resto de
licitadores se realiza fuera del plazo de los 10 dias establecido en el articulo 58.2 de la
LRJAPYPAC, hay que manifestar que si bien es cierto que la notificacion se realiza fuera de

plazo, porque la fecha de la resolucion de adjudicacion es de 6 de mayo de 2004 y la
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comunicacion es de fecha 20 de ese mismo mes, y por lo tanto habia transcurrido un dia habil
mas del plazo establecido (el dia 13 de mayo era inhabil), no es menos cierto que esto no

afecta a la validez de la resolucion de adjudicacién del contrato.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

La alegacion asume el incumplimiento puesto de manifiesto en el informe.

Parrafo Alegado: pagina 52

En conclusion, el contrato de consultoria y asistencia incumple el articulo 13 del
TRLCAP puesto que carece de necesidad publica a satisfacer ya que su objeto versa sobre el
analisis de la viabilidad econémica de una concesion de obra publica que, tal y como
aparece configurada, es juridicamente de imposible realizacion.

Alegacion presentada:

Respecto de este contrato se dice en primer lugar que incumple el articulo 13 del
TRLCAP porque carece de necesidad publica a satisfacer ya que su objeto versa sobre el
analisis de la viabilidad econdémica de una concesion de obra publica que, tal y como aparece

configurada, es juridicamente de imposible realizacion.

Tal como se expresa en la clausula 2 del pliego de clausulas administrativas
particulares, si existe una necesidad publica a satisfacer, cual es la “busqueda de nuevas
fuentes de financiacion extrapresupuestarias que palien las limitaciones presupuestarias y que
permitan acometer la ejecucién de las obras para la construccion del nuevo Hospital de
Burgos, estableciendo el grado de colaboracidon de la iniciativa privada en la realizacion
material y en la financiacion de obras publicas sanitarias”, independientemente de que con
posterioridad, y en virtud del resultado del contrato, la Administracion decida optar por una

fuente de financiacién u otra 0 no optar por ninguna.

Tratamiento de las alegaciones 94



Informe Definitivo de fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud. Ejercicio 2004.

En este caso, dentro del servicio puablico de esta Administracion esta la prestacion de
la actividad sanitaria, para lo que precisa de la disponibilidad de infraestructuras sanitarias
adecuadas. Asi, siendo necesaria la construccion del nuevo Hospital de Burgos, y ante los
altos costes de esta inversion, por esta Administracion se plantea en este expediente la
consultoria y asistencia para buscar formulas de la financiacion de la misma. De no llevarse a
cabo esta consultoria, esta Administracion no dispone de medios propios para determinar la
aplicacion de estos modelos de participacién publico privada en la ejecucion de

infraestructuras sanitarias.

Asi, tenemos que considerar que si que existe un objeto en sentido estricto en este
expediente de contratacion, objeto que es la consultoria y asistencia planteada, el “estudio del
modelo de participacién publico-privada en la construccién y explotacion del nuevo hospital
de BURGOS?”, la cual, en todos los casos debe tenerse por posible, cierta, verdadera y
determinada, criterios del objeto contractual que exige el TRLCAP y la Sentencia del

Tribunal Supremo de 16 de marzo de 1987.

Por lo tanto el objeto sobre el que versa esta consultoria no es “juridicamente de
imposible ejecucion”, tal y como se dice en el informe provisional, y por lo tanto este

expediente no incumple el articulo 13 del TRLCAP.

Ademas debemos dejar constancia de que el objeto del contrato sometido a la
fiscalizacion de ese drgano no es la concesion de obra publica, por lo que las consideraciones
realizadas sobre la concesion se entienden extemporaneas a la hora de la fiscalizacion de este
expediente de contratacion, dado que en dicho momento esta Administracion no ha iniciado

ninguna contratacion de concesion de obra publica.

Por otro lado, el pensar que el expediente no se adecua a la definicidn de contrato de
concesion de obra publica establecido en el Texto Refundido de la Ley de Contratos de las
Administraciones Puablicas, siempre sera interpretable con las muchas doctrinas existentes al

respecto.

Tratamiento de las alegaciones 95



Informe Definitivo de fiscalizacion de los contratos superiores a 150.000€ adjudicados por la Gerencia Regional de
Salud. Ejercicio 2004.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacion aceptando los razonamientos alegados por el ente

fiscalizado, por lo que se suprime el parrafo alegado en el informe definitivo.

Parrafo Alegado: pagina 52

Sin perjuicio de lo anterior, se establecen 6 criterios de adjudicacion de los cuales,
unicamente los referidos a la proposicion econdmica y al plazo de entrega pueden
considerarse objetivos. Para el resto, no existen métodos de reparto de la puntuacion que se
les asigna, por lo que el 70% de los criterios que sirvieron para la adjudicacion del concurso
incumplen el articulo 86.1 del TRLCAP por cuanto no pueden considerarse suficientemente

objetivos.

Alegacion presentada:

Al igual que en otros contratos nos remitimos a lo manifestado al respecto sobre la
falta de objetividad de los criterios de valoracion y de que no se sefialan los métodos objetivos
de reparto de las puntuaciones de los citados criterios, nos remitimos a lo expuesto con

anterioridad y en el punto 4 del apartado 11.4.1.2. Incidencias comunes.

Ademas, en este punto hay que tener en cuenta que el objeto del contrato es un estudio
y los criterios establecidos no pueden ser tangibles, puesto que, el licitador debe tener libertad
para hacer su propuesta de modelo de financiacién de los contenidos, asi como las
herramientas de desarrollo, por lo tanto no pueden existir métodos de reparto de la puntuacion

que encasillarian la propuesta técnica y el estudio podria perder valor.

Contestacién a la alegacion:

Se admite la alegacion, reiterando lo contestado a lo alegado al apartado

11.4.1.2.4, por lo que se suprime el parrafo correspondiente en el informe definitivo.
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Parrafo Alegado: pagina 53

Por lo que se refiere a la forma de reparto de esta puntuacién atribuida al subcriterio,
se otorga la maxima a la oferta que destina un mayor ndmero de recursos y al resto se le
minora de forma proporcional. Sin embargo, habiendo establecido en el PCAP, como criterio
acreditativo de la solvencia técnica de las licitadoras, el destino de, al menos, 4 titulados a la
ejecucion del contrato, en ningln caso se debi6 otorgar puntuacion a ese minimo sino, en su

caso, al incremento con respecto al mismo.

Alegacion presentada:

Se dice en otro apartado que en el informe técnico, y a la hora de valorar los recursos
humanos, no se deberia haber otorgado puntuacién al licitador que hubiera ofertado los
minimos recursos exigidos en el PPT, sino a aquellos que hubieran incrementado dichos

recursos humanos minimos.

El PPT establece en su clausula quinta que “el equipo humano encargado de la
realizacién del estudio contara entre sus profesionales, como minimo, con un economista, un
ingeniero superior, un licenciado en medicina y un licenciado en derecho”, es decir, al menos

cuatro personas con distintas titulaciones académicas.

Por otra parte, el punto sexto de la clausula undécima del PCAP establece que “se
valorara la mejora de la calidad del estudio derivada de los recursos humanos destinados al

mismo.”

En el informe técnico, de los 10 puntos asignados a los recursos destinados a la
ejecucion del contrato se establece que se otorgardn un maximo de 7 puntos por los medios

humanos.

De los cuatro licitadores, todos ellos aportan un nimero superior a los cuatro tipos de
titulados establecidos como minimo en el PPT, concretamente 14 oferta VERSUS
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CONSULTORES, S.L., 7 oferta INGENIERIA IDOM INTERNACIONAL, 12 oferta
INTERSALUS, S.A.y 14, tambien, KPMG ASESORES, S.L.

Por lo tanto, todos ellos han recibido puntuacion por este apartado porque todos

aportaban mas recursos humanos que los establecidos como minimo en el PPT.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

El PCAP sefiala como requisito de solvencia la adscripcion de un economista, un
ingeniero superior, un licenciado en medicina y un licenciado en derecho, no de 4 medios

personales cualesquiera sino con esas licenciaturas.

El informe de valoracién otorga puntuacion a ofertas que aportan el minimo
requerido como acreditacion de solvencia técnica en la licenciatura de medicina y

ciencias economicas y empresariales.

Parrafo Alegado: pagina 53

Se admite a la licitacién a una empresa que ha presentado la documentacion con
posterioridad a la finalizacion del plazo pero sin que conste en el certificado de registro
referencia alguna al fax, telegrama o télex, que acreditarian la remision por correo y, por
tanto, la posibilidad de que ésta se admitiera una vez terminado el plazo de presentacion y en
dentro de los diez dias siguientes al mismo en virtud del articulo 80.4 del TRLCAP. La
aceptacion de ofertas fuera del plazo establecido supone el incumplimiento del articulo 80.2
del RGLCAP que regula la forma y el momento en que habran de ser entregados los sobres

correspondientes a las distintas empresas licitadoras.

Alegacion presentada:

En cuanto a que se ha admitido a licitacion a empresas que han presentado sus
proposiciones con posterioridad a la finalizacion del plazo sin que conste en el certificado de
registro referencia alguna al fax, telegrama o télex, ademés de remitirnos a lo ya manifestado,
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entre otros, en el contrato 3°, se adjuntan como Anexo 21 los documentos que acreditan que el
licitador cuya proposicion se recibié en el Registro General una vez finalizado el plazo de
licitacion, justifico de la forma establecida en el articulo 80.4 del Reglamento General de la

Ley de Contratos de las Administraciones Publicas el envio de su documentacion por correo.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

Se reitera la contestacion efectuada para la alegacion correspondiente.

Parrafo Alegado: pagina 54

El objeto del contrato consiste en la elaboracién del proyecto con los contenidos de
acuerdo con las directrices de la Gerencia, y la emision del mismo en el programa ‘A tu

salud’.

Pues bien, ambos objetivos tienen cabida dentro del concepto de los contratos de
servicios a los que se refiere el articulo 196.3 del TRLCAP. Por tanto, la calificacion del
contrato como de consultoria y asistencia resulta incorrecta y, en consecuencia, no se ha
exigido la clasificacion del contratista que, de haber calificado correctamente al contrato
como de servicios, hubiera resultado aplicable por superar el precio del contrato el limite

establecido en el articulo 25.1 del TRLCAP para la obligatoriedad de la misma.

Alegacion presentada:

Para responder a la observacion de que los dos objetivos del contrato (elaboracion del
proyecto y emision del mismo) tienen cabida dentro del concepto de los contratos de
servicios, hay que manifestar que, tal como se deduce de la clausula segunda del PCAP,
estamos ante un contrato mixto cuya cuantia total asciende a 150.253,00 €, de los cuales

97.664,45 €, corresponden a la elaboracidn del proyecto técnico, y 52.588,55 € a la emision.

El articulo 196.2 define los contratos de consultoria y asistencia, y aparte de las tipicas

prestaciones de proyectos, estudios, informes, planes, direccién, supervision y control, se
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refiere, en general, a todos aquellos contratos en los que predominen las prestaciones de
caracter intelectual, mientras que, en el apartado 3, define los contratos de servicios de forma
residual -los no comprendidos en los de consultoria y asistencia y demas contratos
administrativos tipicos- que tengan por objeto servicios de caracter técnico, econémico,

industrial, comercial o cualquier otro de naturaleza analoga.

Tal como se configura en el TRLCAP el contenido del contrato de consultoria y
asistencia y el contrato de servicios, la parte correspondiente al “proyecto” que debe elaborar
el contratista para su posterior emision dentro del programa “a tu salud”, es contenido propio
de un contrato de consultoria y asistencia, y su emision estaria encuadrada dentro del
subgrupo 2 del Grupo T del Anexo Il del RGLCAP.

En este sentido, en el PPT se establece que “los guiones y contenidos seran
supervisados por la Gerencia Regional de Salud, por lo que deberan estar a su disposicion con
la debida antelacion”, y el propio articulo 196, en su punto 2° habla, al definir el objeto del
contrato de consultoria y asistencia, de “llevar a cabo, en colaboracion con la Administracion

y bajo su supervision, las siguientes prestaciones...”

Por lo tanto, al tratarse de un contrato mixto, y por aplicacion de lo dispuesto en el
articulo 6 de la Ley de Contratos de las Administraciones Publicas, habra que atender a la
prestacion econdmica de mayor importancia para determinar el régimen juridico del contrato,
siendo éste el del contrato de servicios, con exigencia en este caso concreto de clasificacion, si
la prestacion econdmica mas importante es la de servicios y, por el contrario, se aplicara el
régimen juridico de los contratos de consultoria y asistencia, por tanto, sin exigencia de
clasificacion, si la prestacion o prestaciones mas importantes responde a las caracteristicas de

tales contratos.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.
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El anexo Il del RLCAP recoge los trabajos incluidos en cada uno de los
subgrupos de clasificacion de contratos de servicios. EL grupo T cuenta con un
subgrupo 2 dedicado a los servicios de radio y televisién que comprende la realizacion de
programas para ser emitidos por dichos medios.

Por tanto, se debi¢ exigir clasificacion puesto que las dos prestaciones que recoge
el objeto del contrato son propias de los contratos de servicio.

Parrafo Alegado: pagina 54

La utilizacion del procedimiento negociado en la adjudicacion del contrato se realiza
al amparo del articulo 210 b) del TRLCAP que permite la utilizacion de este procedimiento
cuando *“‘razones técnicas o artisticas o relacionadas con la proteccion de derechos

exclusivos tan sélo pueda encomendarse el objeto del contrato a un Unico empresario”.

Estas circunstancias no concurren en el contrato fiscalizado, pudiendo ser el objeto
del contrato realizado por cualquier empresa dedicada a la prestacién de estos servicios
audiovisuales. De esta forma, recurriendo a este procedimiento de adjudicacion, se han visto
lesionados, sin cobertura legal alguna, los principios de publicidad, concurrencia, igualdad y

no discriminacién que predica el articulo 11.1 del TRLCAP.

Alegacion presentada:

La utilizacién del articulo 210.b) del Texto Refundido de la Ley de Contratos de las
Administraciones Publicas, se considera correcto puesto que el programa “A tu salud” es el
unico existente con contenidos coincidentes con la informacién que desde la Gerencia

Regional de Salud quiere hacer llegar a los ciudadanos de esta Comunidad.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

La alegaciébn no presenta argumentacién distinta de la que consta en el
expediente fiscalizado por lo que no procede la modificacion del informe.
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Parrafo Alegado: pagina 56

La notificacion de la adjudicacion del contrato al adjudicatario se cursa fuera del
plazo de 10 dias, incumpliéndose el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC.

Alegacion presentada:

En lo referente a que la notificacion de la adjudicacion del contrato al adjudicatario se
cursa fuera del plazo de 10 dias, incumpliéndose el articulo 58.2 de la LRJAPYPAC, hay que
manifestar que la adjudicacion del contrato es de fecha 26 de abril de 2004 y el escrito de
notificacion es de esa misma fecha. Es decir, el escrito mediante el que se notificaba la
adjudicacion se firmé con la suficiente antelacion como para que la notificacion se pudiera
materializar dentro del plazo de diez dias, con independencia de que por imponderables
derivados de la carga de trabajo del Registro de la Gerencia este escrito de remision se

registrara més tarde

* Como Anexo 22 se aportan los documentos justificativos de esta incidencia.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtua el contenido del informe.

No se aporta argumentacion juridica que permita modificar los términos del

informe.

Parrafo Alegado: pagina 56

Existen facturas ( referencia 80720, 80379, 80071, 86463, 84257, 85609, 80702,
80388, 80070, 86461, 84255, 85607, 82163, 85638, 86479) emitidas a favor de tres empresas
por tratamientos de hemodialisis en régimen ambulatorio, por un importe total de 360.724,30
€ sin que exista ningln contrato formalizado con las mismas. Estas prestaciones deben ser
objeto de un contrato y la practica seguida supone un fraccionamiento del objeto del contrato
que atenta contra los principios de publicidad, igualdad, concurrencia y no discriminacion

que, a tenor del articulo 11 del TRLCAP, deben presidir la contratacion administrativa.
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Alegacion presentada:

Respecto de la Gerencia de Atencidén Especializada de Palencia, donde existen
facturas emitidas a favor de las Empresas Kidney Club de Dialisis Valladolid, Club de
Dialisis Burgalés y Hemodialisis DIALEON, por tratamientos de hemodialisis en régimen

ambulatorio sin que conste la existencia de contrato administrativo se expone lo siguiente:

Primero.- En la Provincia de Palencia no existia ninguna empresa que pudiera ofrecer

el servicio de hemodialisis ambulatoria a los pacientes dependientes de esta area.

Segundo.-El antiguo INSALUD suscribi6 el primer concierto con el Centro Renal
Kidney S.L. el 16 de Septiembre de 1984 para la asistencia sanitaria de enfermos

beneficiarios de la Seguridad Social del area de salud de Valladolid.

Con fecha de 1 de enero de 1999 se suscribié nuevo contrato dimanante del concurso
abierto 4/98 convocado por la Direccién Territorial del INSALUD en Valladolid con una

vigencia de cuatro afios prorrogable a seis.

El 5 septiembre de 2003 se suscribe nuevo contrato con la empresa Kidney como

consecuencia del concurso abierto C.A. 3/03 convocado por las Areas de Salud de Valladolid.

En todos ellos se hace constar de modo expreso que la empresa se obliga a prestar
servicios a pacientes procedentes de otras Areas de Salud que les sean remitidos por
especialistas de otros Centros Hospitalarios, conforme al procedimiento de la circular 14/89
del INSALUD sobre derivacion de pacientes a centros y servicios distintos de los de

referencia.

En este sentido la Ley General de Sanidad, y la Ley de Ordenacion del Sistema
Sanitario de Castilla y Leon establecen que cuando las posibilidades de diagnostico y
tratamiento superen los medios del Area de Salud los pacientes podran ser derivados a centros

de referencia para seguir el tratamiento.

Tercero.- La facturas abonadas han sido conformadas por el Director de Gestion y por

el Director Gerente, una vez comprobada la existencia de la autorizacion de derivacion del
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paciente de la Direccién Medica a solicitud del Servicio de Nefrologia y con la conformidad
del paciente, todo ello siguiendo las instrucciones de la Circular 14/89 del INSALUD sobre

derivacion de pacientes.

La misma situacion es de aplicacion al Centro de dialisis DIALEON y Club de diélisis

de Burgos.

Por lo tanto, queda justificada la remision de pacientes de Palencia a los Centros
concertados en virtud de los contratos existentes entre dichos centros y los 6rganos de la
Administracion de la provincia correspondiente, y asi las facturas pagadas por esta Gerencia

de Atencion Especializada si tienen el respaldo de un contrato administrativo.

* Como Anexo 23 se aportan copia del contrato existente con Kidney S.L. y de la
Circular 14/89 del INSALUD sobre remision de pacientes.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

La derivacion de pacientes debe conllevar el pago del servicio por el 6rgano de

contratacion que ha celebrado el contrato, a cargo del cual se presta el servicio.

En caso contrario, el contrato no contaria con cobertura presupuestaria.

Parrafo Alegado: pagina 57

Se fiscalizaron 30 facturas (113000677, 113000683, 113000681, 113000684,
113000685, 113000687, 113000688, 113002283, 113000689, 113000686) correspondientes a
servicios realizados por 9 centros hospitalarios, que no se encontraban amparados en ningun
contrato formalizado. En todas ellas se incluye un escrito de la Gerencia de Salud de Area de
Zamora dirigido al centro prestador del servicio en el que se le indica que la facturacion
debe realizarse al Complejo Asistencial Hospital Virgen de la Concha, siendo que la
conformidad a la factura se realiza por la Gerencia de Salud de Area. Por tanto, se sigue un

procedimiento a través del cual la Gerencia de Atencion Especializada de Zamora abona
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servicios que no ha contratado y que corresponde abonar a la Gerencia de Salud de Area de
Zamora. El importe total es de 17.933,84 €.

Alegacion presentada:

En relacion con la fiscalizacion de las facturas de la Gerencia de Atencién

Especializada de Zamora, se ponen de manifiesto las siguientes alegaciones:

Que se trataba de servicios asistenciales no concertados, es decir, no contratados
previamente, debido especialmente a la falta de prorroga del Contrato Marco denominado
“PARRILLA”.

Que se debian atender inexcusablemente las necesidades asistenciales de los pacientes
del Area de Salud.

Que teniendo en cuenta el caracter urgente de los servicios a prestar y ante las
dificultades que planteaban los proveedores de servicios para seguir prestando los mismos si
no se les abonaba la deuda pendiente y ya que los pacientes habian sido derivados por
Atencion Especializada, se entendid como mas adecuado que esta Gerencia de Atencidn
Especializada abonara tal facturacion, dado que ya realizaba el pago de prestaciones en el
articulo 26.

La justificacion de la remision de estos pacientes se fundamenta en las necesidades de
prestacion sanitaria urgente y por lo tanto encaja dentro de la regulacion del articulo 158.3 del
TRLCAP, si bien dentro de la documentacion justificativa de estas actividades no se recogen

todos los requisitos citados en este articulo.

Contestacion a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtla el contenido del informe.

No se aporta ninguna argumentacion juridica que permita la modificacion del

informe.

Parrafo Alegado: pagina 66
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El analisis de los convenios suscritos por la Gerencia Regional de Salud permite
observar la erronea aplicacion del articulo 3.1.d) del TRLCAP, el cual permite excluir del
ambito del TRLCAP aquellos convenios celebrados con personas fisicas o juridicas sujetas al
derecho privado, siempre que su objeto no sea el mismo que el de los contratos regulados en
el TRLCAP.

Existen convenios que, al indebido amparo de este articulo, han infringido los principios
basicos de publicidad, transparencia y concurrencia que rigen la normativa de la

contratacion puablica.

Alegacion presentada:

Respecto de los convenios suscritos por la Gerencia Regional con las Asociaciones: de
Ayuda al Drogodependiente (ACLAD), Espafiola contra el Cancer (AECC) y Espafiola para el
Registro y Estudio de Malformaciones Congénitas (ASEREMAC), cabe sefialar que los tres
fueron autorizados con caracter previo a su firma por la Junta de Castilla y Leodn, quien
asimismo autoriz6 las correspondientes subvenciones directas que financiaron cada uno de

ellos.

Ello en virtud del articulo 122 bis de la Ley 7/1986, de 23 de diciembre, de Hacienda
de la Comunidad de Castilla 'y Ledn, que atribuye a la Junta de Castillay Leon la competencia
para conceder subvenciones en los casos en los que, por la especialidad de la actividad, no es
posible promover concurrencia pablica. Y del articulo 22.2.c) de la Ley 38/2003, de 17 de
noviembre, General de Subvenciones, que prevé la posibilidad de conceder directamente
subvenciones en que se acrediten razones de interés publico, social, econémico o humanitario

y otras debidamente justificadas que dificulten su convocatoria publica.

Dado que el objeto de los tres convenios tienen por destinatarios a drogodependientes,
enfermos terminales de cancer y afectados por malformaciones congénitas, colectivos que

precisan de un apoyo social importante, con un componente humanitario.

Teniendo en cuenta que las actuaciones objeto de los convenios, a la vez que revisten

interés pablico por la coincidencia de fines, vienen siendo desarrolladas sin animo de lucro
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por las Asociaciones arriba mencionadas, lo que les hace idoneas para coadyuvar con la
Administracion en la consecucion del objeto de la accién pablica impulsada a través de los

citados convenios.

Y afadiendo a esto dltimo las deficiencias existentes en el mercado a la hora de
desarrollar de manera efectiva tales actividades, se considera que estan presentes esas razones

de interés publico, social y humanitario que dificultan la convocatoria pablica.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacion, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.

El informe hace referencia en los convenios fiscalizados a la naturaleza
contractual del objeto de los mismos respecto de los cuales la alegacion afirma la

naturaleza subvencional.

El TRLCAP establece que si el objeto del convenio esta incluido en su articulado,
el convenio no queda excluido de la aplicacion de la legislacion contractual. Este articulo

no puede incumplirse por la dacion formal de un negocio subvencional.

Parrafo Alegado: pagina 58

Para ello se solicitd a la mencionada Gerencia una certificacion de los convenios
celebrados en el 2004, y se comparo con la certificacion facilitada por la Direccion General
del Secretariado de la Junta y Relaciones Institucionales. Como resultado de dicha

comparacion se obtuvieron una serie de discordancias que figuran en los anexos IV y V.

Alegacion presentada:

Respecto de las discordancias que el informe del Consejo de Cuentas de Castilla y
Ledn sefiala que existen entre las relaciones de Convenios firmados por la Gerencia Regional
de Salud en el afio 2004 emitidas por este organismo auténomo y por el Registro General de

Convenios de los Convenios, cabe sefialar lo siguiente:
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En primer lugar, en el informe del Consejo de Cuentas que se ha recibido en la
Gerencia Regional de Salud se afirma que las discordancias figuran en los anexos 1V y V, sin

embargo, son realmente los Anexos I11 'y IV de dicho informe.
En segundo lugar, del Anexo IlI:

El convenio GRS - EREN para la realizacion de estudios referidos a las centrales
energéticas de los hospitales de SACyL, asi como el convenio GRS - Fundacion General de la
Universidad de Valladolid para la consolidacion de un grupo de trabajo en ingenieria eléctrica
y climatizacion clinica y hospitalaria, se firmaron efectivamente en 2004, si bien en la GRS
figuran erroneamente como convenios 2003, lo que puede tener una explicacion por el hecho

de que se tramitaron sustancialmente en éste ultimo afio.

Respecto del convenio a tres bandas Consejeria de Sanidad - GRS - Universidad de
Valladolid en materia de farmacovigilancia, no consta que fuera comunicada a la GRS ni su
firma ni su posterior inscripcion, por lo que no pudo incluirse en la relacion facilitada por ésta

ultima, y ya se ha puesto en conocimiento del 6rgano afectado a fin de evitarlo en el futuro.
Finalmente, del Anexo IV:

El Anexo al Convenio GRS - Federacion Castellano-Leonesa de Familiares y
Enfermos Mentales (FEAFES CASTILLA Y LEON) por el que se aprueba el Plan de
Actuacion para el afio 2004, asi como la Addenda al Convenio GRS - EREN para la
realizacion de estudios referidos a las centrales energéticas de los hospitales de SACYL, se
firmaron respectivamente los dias 31-3-04 y 5-11-04, luego fueron incluidos en la relacion de
la GRS. Se desconoce el porqué no han sido incluidos en la relacién de la Direccion General
del Secretariado y Relaciones Institucionales, si bien llama la atencion el que se trate de

Anexo y Addenda a convenios existentes.

Contestacién a la alegacion:

No se admite la alegacidn, toda vez que no desvirtta el contenido del informe.
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El 6rgano de contratacion reconoce los incumplimientos puestos de manifiesto en

relacién con el anexo I11.

El anexo IV no se modifica puesto que no se aportan datos suficientes que

justifiquen la discordancia entre las dos certificaciones.

Se acepta la alegacion en lo referente a la errénea numeracion de los anexos.

Palencia, 27 de diciembre de 2007

EL PRESIDENTE

Fdo.: Pedro Martin Fernandez

Tratamiento de las alegaciones 109



	Informe
	 I. INTRODUCCIÓN 
	I.1. PRESENTACIÓN
	I.2. MARCO JURÍDICO
	I.3. OBJETIVOS
	I.4. ALCANCE
	I.5. TRÁMITE DE ALEGACIONES

	II. RESULTADOS DEL TRABAJO
	II.1. ORGANIZACIÓN
	 II.2. CONTROL INTERNO
	II.3. CUMPLIMIENTO DEL ARTÍCULO 57 DEL TRLCAP
	II.4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACIÓN
	II.4.1. Comprobación del procedimiento general de contratación
	II.4.1.1. Resumen de incidencias detectadas
	II.4.1.2. Incidencias comunes
	II.4.1.3. Incidencias correspondientes a cada uno de los contratos:
	II.4.1.3.1. Contratos de obras
	II.4.1.3.2. Contratos de gestión de servicios públicos



	II.5. CONVENIOS.

	 III. CONCLUSIONES
	III.1. ORGANIZACIÓN
	III.2. CONTROL INTERNO
	III.3. CUMPLIMIENTO DEL ARTÍCULO 57 DEL TRLCAP
	III.4. PROCEDIMIENTO DE CONTRATACIÓN
	III.4.1. Comprobación del procedimiento general de contratación
	III.4.1.1. Actuaciones preparatorias
	III.4.1.2. Procedimientos y formas de adjudicación
	III.4.1.3. Ejecución y extinción del contrato

	III.4.2. Conciertos para la prestación de asistencia sanitaria

	III.5. CONVENIOS

	 IV. RECOMENDACIONES 
	V. OPINIÓN 
	 VI. ANEXOS 

	Alegaciones
	Tratamiento Alegaciones

