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1 N T R o o u e e 1 o N 

La razOn que me Impulso a escribir sobre este tema, es el des!_ 

rrollo de los servicios prestados y la magnitud de las operaciones 

realizadas en hospitales del sector salud, y en mi corta experlen-­

cla he observado que es necesario el examen del sistema administra­

tivo y la lnformac!On financiera por medio de la practica de audlt~ 

r!as efectuadas de preferencia por contadores pObllcos. 

No quiero decir con estos que no se realizan, sino que las audl 

tor!as deben efectuarse perlOdlcamente con el objeto de vigilar el 

ejercicio del presupuesto y su correcta aplicac!On en las partidas 

autorizadas, as! como para evaluar los procedimientos de control e~ 

tablecldos, mejor!ndolos y corrlgl~n~olos con el objeto de promover 

la eficiencia operativa. 

Se Identificar! en el transcurso de este trabajo como hospital 

o nosocomio, al establecimiento o centro que presta asistencia sanl 

tarta Integral, y en el que generalmente se realizan también tareas 

de lnvestlgac!On y formac!On profesional del personal médico; y se 

Identificar! como lnstltuclOn, a cualquiera de las organizaciones -

b!slcas que Integran el sector salud, ll!mese SSA, IMSS e ISSSTE. 



A T O 

G A A 1 O N 

Generalidades.-

Es importante se~alar que el servicio para el cuidado y canse! 
vaci6n de la salud es un derecho que el hombre tiene en la sociedad 
en que vive, y en la medida de sus posibilidades debe aportar a --­
cambio del servicio que reciba el pago correspondiente. siendo la-­
bar de la comunidad mejorar las condiciones que permitan la conser­
vación de la salud y la prevención de enfermedades. Existen varios 
tipos de hospitales siendo éstos: privados, de cuotas de recupera-­
ciOn, de beneficencia pOblica y privada y, en régimen de seguridad 
social¡ a continuación mencionaré sobre cada uno de estos hospita-­
Jes: 

Hospitales privados.- Estos nosocomios siendo centros en que -
su estructura económica independientemente del factor profesional -
médico, se proyecta hacia el aspecto comercial y el Organo de go--­
bierno por lo general lo constituye un consejo de administración o 
junta de inversionistas, el servicio de admisión tiene relación di­
recta con caja y contabilidad. 

Hospitales de cuotas de recuperación.- Este sistema de cuotas 
de recuperación por servicios prestados lo van aplicando institutos 
de nueva creación, incluso algunos hospitales de beneficencia pObli 
ca lo estan adoptando con el objeto de captar fondos, dignificando 
la condición del individuo y a la vez, obligándose a proporcionar -
un servicio más eficiente. 

Este tipo de sistema tiene sus limitaciones, mientras existan 
nOcleos de población con un ingreso per-capita bajo. 

En los hospitales que aplican este sistema el servicio de admi 
sión tiene relación directa con el departamento de trabajo social.­
ya que éste, al hacer la entrevista o al realizar la investigación 
económico-social (al momento o después del internamiento de cada p~ 
ciente, con sus familiares o amistades en caso que él ingrese impo­
sibilitado para contestar las preguntas que se le hagan) determina-



~~ la suma de la cuota de recuperación asignada , o la exención de -
la misma en los casos que asf lo amerite. 

Hospitales de beneficencia pública y privada.- Los hospitales -
de beneficencia pública son los que colaboran con las universidades 
en los planes de enseñanza médica tradicionalmente; el servicio de -
admisión generalmente tiene dependencia directa del de consulta ---­
externa, porque este servicio es el que prescribe el internamiento. 
De acuerdo a la experiencia y a las investigaciones realizadas por -
personas capacitadas y facultadas para hacerlo, se ha llegado a la -
conclusión de que el servicio de admisión en los hospitales que han 
adoptado este procedimiento, tenga dependencia directa del departa-­
mento de estadfsttca hospitalaria. en los mismos términos en que se 
describirá al hablar de los hospitales que corresponden a regfmenes 
de seguridad social. 

En hospitales de beneficencia privada y sistema de seguro de -­
enfermedad tipo mutualista, lo importante es coñocer si el paciente 
está al corriente de sus cuotas, y si está disfrutando de su derecho 
a las prestaciones médicas al momento de su internamiento, en este -
sistema el servicio de admisión tendrá dependencia directa de conta­
bl l ldad de la empresa aseguradora y oficina que determine la urgen-­
eta de derechos en cada caso. 

En este sistema, la Inscripción tiene carácter voluntario el -­
asegurado paga una cuota mensual, anual, etc.~ para recibir a cambio 
prestación de servicios y al suspender este pago, pierde todos los -
derechos por libre decisión del sujeto. 

Hospitales en régimen de seguridad social.- En los regímenes de 
seguridad social, estatal o descentralizada, el asegurado lo es por 
ley o por contrato de trabajo, por ende obligatorio, las cuotas son 
descontadas de su sueldo perlódlc~mente y la vigencia de derecho es­
ta sujeta por la persistencia en el empleo y esta protección por --­
cierto período de tiempo establecido en la ley sigue vigente al cau­
sar baja el empleado. 

En estos hospitales en régimen de seguridad social, el servicio 
de admisión que es el área que controla los Ingresos y egresos en el 
hospital tiene dependencia directa del departamento de estadfstlca,­
. orque es más fácil el control de Ingresos y egresos, se evita-----
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duplicidad de actividades e incremento de los costos, que en caso -
de considerarlo al mismo nivel en el organigrama que archivo cllni­
co y control administrativo de consulta externa y estadlstica. 

Como mencioné antes, existen diferentes tipos de hospitales t~ 
dos de suma Importancia en razón a las necesidades que la sociedad 
va requiriendo; dirigiré en este tema mi inquietud hacia los hospi­
tales del sector salud y que corresponden al area gubernamental, ya 
que el objetivo que persigo con el presente trabajo es dar a cono-­
cer en forma general una de las diversas formas de organizar un ha! 
pital asl como las funciones de cada una de las áreas que a conti-­
nuaclón se describen en virtud de la complejidad operativa de un -­
nosocomio en base a sus necesidades, adem~s de analizar las activi­
dades que desempena el contador pGblico en el ambito gubernamental, 
refiriéndome en esta ocasión a la auditoria interna ~n hospitales -
del sector salud, ya que un hospital por la naturaleza de sus acti­
vidades reviste gran interés y tiene como función primordial prese~ 
var la salud de la población. 

Ahora blén, la organización de las instituciones hospitalarias. 
es qulz3 una de las más complejas. En ellas, se conjugan una gran -
gama de funciones aparentemente dispersas para que, dispuestas en -
forma ordenada, logren satisfacer eficientemente las necesidades -­
del paciente. 

La etapa del proceso administrativo relativo a organización d~ 
be Indicar el qué, el como, el cuanto y el dónde de cada una de las 
actividades rutinarias. Los objetivos, las pollticas y los procedi­
mientos establecen programas de acción y dirigen la departamentail­
zac!On, logran simplificar el complejo funcionamiento nosocomial f~ 
cllltando la ejecución, la supervlslOn y la evaiuaclOn del trabajo 
técnico y administrativo. 

Cada uno de los departamentos que Integran la estructura tie-­
nen funciones especificas y metas def lnidas sin embargo, su actua-­
clOn no debe ser autónoma, ya que provocarla un estado an3rqulco -­
perjudicial por todos los conceptos a la organlzaclOn hospitalaria. 
La coordinación Interna es, por tal motivo Indispensable en las di­
ferentes areas de trabajo. 

La capacidad profesional, técnica o manual aunada a la respon­
sabilidad son cualidades que deben destacar en el personal encargado 
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de la conservación, el fomento y la recuperación de la salud Individual· 
y familiar. 

Para que la organización alcance dimensiones reales debe partir 
de un hecho, la disponibilidad de recursos económicos. Este factor 
Interesa por dos aspectos, uno estatlco y otro dlnamlco. El primero, 
esta representado por la Inversión lnlclal para edificios, mobiliario 
y equipo. El segundo por el costo de operación. 

En la planeaclón Integral deben considerarse estos dos aspee-­
tos por su Intima relación, ya que el primero detennlnara el segundo, 
es decir, el edificio, su capacidad y las areas de trabajo crearan unan~ 
ces ldad por satisfacer que se conocera a través del presupuesto anual de -
egresos. 

Estructura Organ!ca.-

El hospital en su estructura organica, debe contemplar todos los 
aspectos que se requieran para satisfacer en forma Integral la demanda 
de servicios asistenciales en las tres areas de atención médica; 
consulta externa, urgencias y hospitalización. 

Debiendo ser el hospital un complejo funclorial, se tratara de 
agrupar las actividades tomando en c0T1sideraclón afinidad entre las 
mismas, con el objeto de dividir la unidad hospitalaria en partes -
perfectamente coordinadas. Como resultado de la división de trabajo, 
surgen cinco grupos departamentales técnicos-médicos y paramédlcos­
Y son: medicina preventlva,(que en la S.S.A., lo coordinan los cen­
tros de salud), servicios cllnlcos, servicios auxiliares de diagnó~ 

tlco, servicios de tratamiento, servicios paramédlcos, ademas dos -
grupos departamentales en el aspecto administrativo: servicios adml 
nlstratlvos y servicios generales. 

Se considera asimismo en el nivel departamental la Investigación 
y la docencia que por sus caracterlstlcas debe estar Inmediatamente des­
pués del director en linea jerarqulca del organigrama, de acuerdo -
a las funciones que le corresponden que mas adelante se especifican. 

Las relaciones entre los diferentes órganos y niveles deben -­
quedar perfectamente claras para evitar deficiencias de comunicación 
e Interferencia en las disposiciones que se tomen en relación ----­
a un departamento o una persona. Asimismo, toda informaciOn queja -

sollcltud debera seguir las lineas de dependencia Y los ------
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niveles jer4rqulcos correspond 1 entes. 

La dirección del hospital deber4 disponer de un cuerpo asesor 
integrado por los jefes de departamento que proporcionen la aseso-­
ria técnica y administrativa conveniente para un mejor desempeno de 
las actividades ejecutivas. 

La coordinación externa se establecer4 a través de la dlrec--­
clón del hospital con organismos oficiales, descentralizados y pri­
vados que en alguna forma colaboren en el funcionamiento Interno de 
la Institución. 

Tomando en consideración los puntos anteriormente expuestos, -
el hospital quedar4 estructurado en la slgujente forma, (ver organ! 
grama)! 

En primer nivel y de acuerdo a la linea de acciones est4 la -­
dirección que es el órgano jer4rqulco superior. 

En segundo nivel se localizan la subdirección médica y la ---­
subdlre<:ci-6n adtllinlstratlva. 

En tercer nivel se encuentran los departamentos y servicios. 

Cuerpo de Gobierno.-

El cuerpo de gobierno es el conjunto de personas que tiene co­
mo misión establecer los lineamientos generales de acción, ejecutar 
las disposiciones emanadas de la Institución a nivel estatal, y --­
promover que los servicios médico-asistenciales sean proporcionados 
con la calidad que exige la comunidad. 

El cuerpo de gobierno est4 Integrado por los ejecutivos del -­
hospital: el director. el subdirector médico, el subdirector admi-­
nlstratlvo y el jefe de ensenanza e Investigación. 

Como órgano se dispone de un consejo técnico Integrado por los 
jefes de servicio para que Intervengan en el planteamiento de alte~ 
nativas que orienten al director en las decisiones tendientes a --­
mejorar el funcionamiento del hospital. 
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Integrantes del cuerpo de gobierno 

- El director. 
- El subdirector médico. 
- El subdirector administrativo. 
- El jefe de ensenanza e Investigación. 

funciones generales del cuerpo de gobierno.-

El cuerpo de gobierno se debe encargar fundamentalmente de la -
representación social, la parte financiera y la organización gene-­
ral e lnterdepartamental, as! como cuantificar la calidad de los -­
servicios médicos y evaluar periódicamente los rendimientos hosplt~ 
!arios. 

El cuerpo médico, fundamentalmente establecerá las normas téc­
nicas médicas, y también proporcionará la atención directa a los -­
pacientes. 

Vigllará que se lleven a cabo sesiones clentlflcas, j~ntas --­
médicas, juntas de servicio, etc., con la frecuencia que sea neces~ 
ria, para mantener el cuerpo médico en intercambio constante. 

El cuerpo de gobierno del hospital, con respecto del cuerpo 
médico, es la vigilancia de la puntualidad y formalidad del perso-­
nal médico, además pugnará porque los médicos jefes de servicio y -
los médicos adscritos. tengan horarios distribuidos en la forma más 
conveniente para el hospital. 

Intervendrá en la selección del personal de nuevo Ingreso al -
hospital, en base a las nórmas y polltlcas de la Institución. 

Observación: Tanto al cuerpo de gobierno del hospital como al cuerpo 
médico, se les recomienda comprensión y el mejor entendimiento para 
la buena marcha del hospital (para evitar duplicidad de funciones}, 
as! también, debe proporcionarse, -si se quiere que los hospitales 
cuenten con mejores médicos cada dla-, que estos encuentren en la· 
institución no solo satisfacción a sus necesidades económicas, sino 
que cuenten con seguridad y respeto por su persona y profesión, de 
parte de los dirigentes de la Institución, y se les ofrezcan los -­
estimulas académicos y satisfacciones profesionales que justamente 
ambicionan. 
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Gobierno del hospital.-

El hospital depende técnica y adminis~ratiyamente de la insti­
tución a nivel estatal, tiene como autoriddd $Uperior al director. 
a través del titular de la instltuci6n a nivel estatal del que recl 
bira por el mismo canal normas y recursos para llevar adelante los 
programas respectivos. 

La organización se dlsenara y el personal se nombrara por la -
jefatura del estado, de coman acuerdo con el director del hospital 
y el visto bueno de la dirección general a nivel nacional. 

Funciones del hospital.-

Las funciones que tiene asignadas el hospital son las siguien­
tes a saber: 

- Prevención de enfermedades. 
- Diagnostico y tratamiento de enfermedad y sus complicaciones. 
- Rehabllltacl6n. 
- Investigacl6n clent!flca y enser.anza médica y param~dlca. 

Funciones y atribuciones por jerargu!a.-

Director. 

Es la máxima autoridad técnica y administrativa del hospital y 
por consiguiente, el jefe de todos los servicios, as! como del per­
sonal de que dispongan éstos, sus funciones son las siguientes: 

Organizar, supervisar y evaluar las funciones b4slcas de los -
servicios proporcionados por el hospital a la comunidad. 

Revisar, estructurar y aplicar encoordlnacl6n con los subdi-­
rectores los programas, reglamentos, normas y manuales de procedi-­
mlentos que regiran al hospital y sus servicios. 

Controlar, fomentar y estimular, tanto la investigación cientl 
flca como la funclOn docente. 

Vigilar la correcta elaboración, aplicación y aprovechamiento 
del presupuesto del hospital y promover la mejor!a de su funclona­
~-;~"to. 
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Rendir información estadfstica, de servicio y financiera peri~ 

dicamente, al titular da la Institución a nivel estatal. 

Observación: Es conveniente que en grandes nosocomios el director -
no atienda personalme11te a pacientes desde el punto de vista clfni­
co, porque interferir~ con los médicos responsables de éstos servi­
cios, provocando con ello descontento. lo cu~l podrfa ser perjudi-­
clal para el hospital. 

Subdirector médico. 

Coordinar las actividades relacionadas con Ja atención médica 
y hospitalaria a su cargo. 

Apoyar y auxiliar al director en las funciones que le asigne, 
asuntos que determine y trabajos que Je solicite. 

Presentar soluciones técnicas diferentes, P .. ~ra facilitar la 12_ 
bar del director en la toma de decisiones. 

Asumir las responsabilidades y facultades del director del hoi 
pita! en su ausencia o cuando se le comisione en su representación. 

Subdirector administrativo. 

Dirigir, controlar y evaluar las funciones administrativas en 
todas y cada una de las areas del nosocomio. 

Coordinar y revisar la elaboración del presupuesto por progra­
mas, as! como gestionar el ejercicio del presupuesto asignado, ---­
emitiendo la documentac!On requerida de acuerdo a las normas y 11-­
neamlentos establecidos con base a las necesidades del hospital. 

Supervisar y controlar desde su recepción, custodia y dlstrlb.!!_ 
clón de los articules adquiridos, as! como conservar el activo fijo 
en estado óptimo. 

Presentar cada mes al director Ja Información financiera. 

Controlar y tramitar la documentación necesaria para la con--­
tratactOn, cancelación y remuneración en la prestación de servicios 
de empleados y funcionarios. 
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Jefe de servicios médicos. 

Vigilar y supervisar el trabajo dentro de un servicio a su caL 
ge y responsabilizarse de los mismos, en la aplicación de los ade-­
lantos de la ciencia. 

Presentar y discutir (periódicamente) casos cllnicos de inte-­
rés general en reuniones periódicas con el personal a su cargo. 

Desarrollar la labor docente entre los médicos residentes e 
internos e impulsar las actividades relacionadas con la investiga--­
cl6n. 

Dar a conocer por escrito a las autoridades superiores cada -­
mes, de las labores realizadas en su servicio y sobre todos aque--­
llos aspectos tácntcos que se requieran. 

Conocer, dictaminar, supervisar y evaluar ~l tratamiento de -­
los enfermos del servicio que tenga bajo su cuid~do. 

Realizar reuniones periódicas con el director. 

Jefe de enseftanza e investigación. 

Cumplir con el programa de enseftanza autorizado y normar la -­
ensenanza hospitalaria en los diferentes niveles del cuerpo médico. 

Supervisar y evaluar la enseñanza tanto en lo teórico como en 
lo práctico de consulta externa. urgencia. hospitalización y ctru-­
gla. 

Castigar las faltas al reglamento de médicos residentes e In-­
ternos, de acuerdo a las normas y pol!ticas vigentes. 

Seleccionar el Ingreso de los médicos a realizar su Internado 
rotatorio. 

Promover y estimular entre los médicos del nosocomio la inves­
tigación cientffica, as! como el desarrollo de los programas autorl 
zados. 

Analizar y evaluar los programas y proyectos de Investigación 
sometidos a su consideración y la valldéz de los resultados. 
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Contador. 

Responsabilizarse, coordinar y supervisar la ejecución integral 
del trabajo de contabilidad, as! como informar a las autoridades --­
superiores sobre las funciones realizadas en un periodo determinado. 

Revisar la elaboración de los estados financieros y las pólizas 
de diario, ingresos y egresos, as! también la relación del fondo re­
volvente que se tramita a la jefatura administrativa a nivel estatal. 

Elaborar anualmente el anteproyecto del presupuesto por progra~ 
mas del hospital. 

Reuniise periódicamente con el subdirector administrativo para 
tratar asuntos de aspectos presupuestales y contables. 

Revisar la documentación y articulas originados por las compras 
a proveedores, además de supervisar los inventarios del activo fijo 
y material de consumo en el almacén del ·hospital. 





CAPITULO 11 

PRESUPUESTO POR PROGRAMAS 

Generalidades.-

El presupuesto es un mecanismo o instrumento de control de las 
actividades financieras en un periodo futuro y, antes de ser ejercl 
do es analizado y evaluado para su autorlzacl6n. 

El presupuesto es elaborado en base a un ciclo presupuesta! y­
cubre diferentes etapas siendo estas las siguientes: formulación, -
presentación, aprobación, ejercicio, control y evaluacl6n. 

El presupuesto se rige de acuerdo con el Dr. Manuel Barqu!n 
Calde~6n en su libro "dlreccl6n de hospitales" por los principios -
siguientes: 

Prlnclplo ·de universalidad.- Determina que se debe abarcar to-
.. da actividad financiera de cualquier organlzacl6n manteniendo­
cierta elasti~ldad para aceptar fondos extrapresupuestarlos -­
con la justificante respectiva y dentro de las normas prevls-­
tas. 

Principio de unidad.- Se refiere a que todos los Ingresos y -­
egresos deben incluirse en un solo presupuesto. 

Principio de la periodicidad.- Indica que tanto los Ingresos -
como los egresos deben tener lugar en un determinado tiempo, -
que· por lo regular es de uri ano. 

Principió ·de la·excluslvid~d.-· E•tablece que el presupuesto -­
solamente deb~ enfocarse a objetivos programatlcos y financie­
ros. 

Principio de publicidad.- Este principio establece que el pre­
supuesto ya aprobado debe difundirse para que se conozca desde 
el Inicio del ejercicio en todos sus aspectos. 

Principio de equilibrio.- Significa que para cada presupuesto, 
la suma de los Ingresos debe corresponder a la suma de los --­
egresos. 
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Estructura.-

Ingresos.- Dentro de la estructura del presupuesto deberan de-­
tomarse en cuenta las fuentes de Ingreso, siendo en los hospitales -
del sector salud las siguientes: 

" Tesorerra de la Federaci6n 11 

Practlcamente se considera que por este rubro se canaliza todo­
el presupuesto correspondiente a los Ingresos de Ja federación hacia 
sus organismos e instituciones~ por lo consiguiente en cuanto se re­
fiere· a hospitales, estos son: órdenes de pago que se ejerceran en -
el a~o. cheques federales de sueldos y otros, Importe de becas de mt 
dices residentes y subsidios económicos o en especie, que antes eran 
canalizados por otros rubros. 

Egresos.- Se especifica a continuación la clasificación por --­
objeto del gasto que rige el presupuesto de egresos de la Federación 
y a la que se adaptan las partidas de la atención médica de tipo gu­
bernamental. 

11 Servicios Personales " 

-Remuneraciones al personal de caracter permanente.- Reune Jas­
aslgnac!ones que se destinan para el pago de retribuciones por 
servicios personales regulares prestados al gobierno federal. 

-Remuneraciones al personal de car~cter transitorio.- Reune las 
asignaciones que se destinan para el pago de retribuciones por 
servicios personales eventuales prestados al gobierno federal. 

''Materiales y Suministros " 

-Materiales de administración.- Reune las asignaciones que se -
destinan para Ja compra de los artrculos necesarios para el -­
buen funcionamiento de las dependencias oficiales en Ja pres-­
taclón de servicios pObllcos, tales como: material de oficina, 
limpieza, didactlco y de Impresión. 

-Alimentos y utensilios.- Reune las asignaciones que se destl-­
nan para la compra de artrculos alimenticios envasados o en -­
estado natrrral, -as! como fos utens1lius que se 11t1llzan en el­
servicio de alimentación. 
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-Materias primas y materiales de producción.- Reune las aslgn! 
clones que se destinan para la compra de materias primas, re­
facciones. herramientas y accesorios, necesarios para el me-­
Jor funcionamiento de las dependencias oficiales en la prest! 
clón de servicios pQblicos. 

-Materiales y articulas de construcción.- Reune las asignacio­
nes que se destinan para la compra de materiales y artlculos­
que se utilizan en la construcción, ampliación, conservacl6n­
Y mantenimiento de bienes muebles e inmuebles. 

-Productos qulmicos, farmacéuticos y de laboratorlo.-Reune las 
asignaciones que se destinan para la compra de materiales, -­
artlculos y substancias de laboratorio, suministros médicos y 

productos farmacéuticos que necesitan las dependencias oflcl! 
les. 

-Combustibles, Jubrican~es y aditivos.- Reune las asignaciones 
· que se destinan para la compra de materiales y substancias P! 

ra tombust1on·y lubricación que se necesitan para el funclo-­
namiento de las dependencias oficiales en la prestación de -­
servicios pOblicos. 

"Vestuario, uniformes, blancos, prendas de prot~cclón y artf-­
culos deportivos.- Reune las asignaciones que se destinan pa­
~a la compra de vestuario, blancos, prendas de protección y -
productos deportivos, que se necesitan para el funcionamiento 
de las dépe~denclas oficiales. 

"Servicios Generales"·· 

-Servicios b.tskos.- Reune las asignaciones que se destinan pa­
ra el pago de servicios postal, telegraflco, telefónico, ene~ 
gla e!actrica y agua, para el buen funcionamiento de las de-­
pendencias oficiales. 

-Servicios comercial y bancario.- Reune las asignaciones que -
se destirian.para el pago de servicios de almacenaje, envase.­
embalaje, fletes y maniobras, asr también servicios bancarios 
y de seguros, pago de impuestos, comisiones por ventas. pateo 
tes y regaifas, dlferenclao en cambio, pago por servicios de= 
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vigilancia, iavanderla, limpieza, higiene y fumigación. 

-Servicios de mantenimiento, conservación e Instalación.- Reu­
ne las asignaciones que se destinan para el pago de servicios 
prestados por terceros para el mantenimiento, conservación e­
instalación de bienes muebles e Inmuebles para el buen func12 
namiento de las dependencias oficiales. 

-Servicios de difusión e Información.- Reune las asignaciones­
que se destinan para el pago de los servicios de Impresión -­
difusión de datos, publicación y propaganda y servicios de -­
telecomunicaciones que se requieren para el buen funcionamie~ 
to de las dependencias oficiales. 

-Servicios de traslado e instalación.- Reune las asignaciones­
que se destinan para el pago de viaticris, servicios de Insta­
lación y traslado del personal federal comisionado en asuntos 
oficiales necesarios para el funcionamiento de las dependen-­
clas oficiales. 

-Servicios diversos.- Reune las asignaciones que se destinan -
para el pago de asistencia de salud y económica, as! también­
otros servicios a la comunidad por entidades paraestatales -­
cumpl lendo con sus funciones propias. 

u Transferencias " 

-Subsidios.- Reune las asignaciones que proporciona el gobier­
no federal para el fomento de actividades sociales y cultura­
les, que desarrollen los sectores pObllco y privado sin fines 
lucro y para mantener bajo los precios de productos b!slcos,­
necesarlos para el desarrollo del pa!s. 

-Aportaciones.- Reune las asignaciones que proporciona el go-­
blerno federal para fomentar trabajos, obras o construcciones 
que desarrollen los sectores pObllco·y privado sin fines de -
lucro, necesarios para el crecimiento del pafs. 

11 Bienes Muebles e Inmuebles"· 

-Mobiliario y equipo de administración.- Reune las aslgnaclo-­
nes que se destinan para la compra de bienes muebles y equipo 
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que se requieren para el buen funcionamiento de las dependen­
cias oficiales. 

-Veh!culos y equipo de transporte.- Reune las asignaciones 
para la compra de unidades de transporte tanto terrestre, co­
mo aéreos, marttimos y fluviales que se requieren para el me­
jor funcionamiento de las dependencias oficiales. 

-Equipo e Instrumental médico.- Reune las asignaciones que se­
dest!nan para la compra de equipo e instrumental médico que -
se utilizan en los establecimientos médicos de las dependen-­
clas oficiales. 

" Erogaciones Especiales " 

-Erogaciones especiales.- Reune las asignaciones que se desti­
nan para_ s6l~entar los gastos d~ algunos programas nuevos con 
carácter de emergente que no se hablan contemplado en el. pre­
supuesto, as! también para prever deficiencias justificadas -
por partidas de cada Ramo, que efectaan las dependencias ofl­
<:I a les. 

Propósitos.Y ventajas. 

El presupuesto por programas trata de defl~lr con claridad to­
das las formas en que se subdivide el programa, con el af.1n de eva­
luarlo y darle un valor económico, as! también los recursos que ca­
da programa necesite, se determinaran de acuerdo con el estudio y e 

ana11s1s que se haga de los mismos y, con esta base, se hara la --­
deslgnaci6n del personal, equipo y material que se vaya a utilizar­
en la reallzaci6n de dicho programa, ademas se deben calcular los -
rendimientos de los recursos en la unidad de tiempo y los volOmenes 
de trabajo de las operaciones deben determinarse refiriéndose a los 
objetivos y metas del programa. 

Es importante señalar que en los paises en v!as de desarrollo­
la técnica del presupuesto por programas tiene como fin, medir y -­
determinar los costos de cada programa, enfocada a obtener la redus 
ci6n de los costos y mejorar la eficiencia y eficacia en la admlnl~ 
tracl6n, ademas sirve de instrumento de planeacl6n ya que es una -­
herramienta para realizar los programas de operación. 
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Las ventajas que se obtienen con el presupuesto por programas­
son las siguientes: 

Facilitar el an!llsls critico y efectuar un procedimiento de -
evaluación, complementar la técnica de planificación, permitir con­
trolar los gastos desde el punto de vista contable, permitir la re­
visión oportuna de los programas, mejorar la administración y ade-­
mas permitir la evaluación de la eficiencia y eficacia con que ope­
ran las unidades que efectOan los programas. 

El presup~sto por programas se aplica actualmente en el sist! 
ma gubernamental pero, a través del tiempo y entre m~s se avance en 
su técnica, sustituir! al presupuesto tradicional que en algunos 
nosocomios y en particular los privados se sigue utilizando. 

Tramites a seguir para su formulación y autorización. 

Corresponde al subdirector administrativo-del hospital de la -
SSA.- con auxilio del !rea contable, o del área de control presu--­
puestal -en el hospital del lSSSTE.-, elaborar el presupuesto, por­
Instrucciones del director que como maxlma autoridad tiene derecho­
en base a las necesidades propias del nosocomio, una vez elaborado­
el documento, el director lo revisara y dará su anuencia si as! lo­
considera. Una vez dado este paso, se enviara a la jefatura de la -
Institución a nivel estatal. Acto seguido, el titular de la lnstlt~ 
clón en el Estado, dara el visto bueno después de haber analizado -
el documento, y lo remitir! a la Institución a nivel nacional, --~­

quien a su vez lo revisara, aprobara y remitir! a la Secretarla de­
Programación y Presupuesto para su autorización. 

A la Secretarla de Programación y Presupuesto corresponde for­
mular el programa del gasto pObllco federal e Integrar el proyecto­
de presupuesto de egresos de la federación, en base a los antepro-­
yectos presentados por las dependencias y organismos que queden --­
comprendidos en el mismo. 

Una vez Integrado el proyecto se deber! presentar a su consl-­
deraclón y en su oportunidad al Presidente de la RepQblica para --­
posteriormente lo env!e a la camara de Diputados antes del 16 de -­
diciembre del año Inmediato anterior al ejercicio del presupuesto.­
para su an!lisls y aprobación. 



A P 1 TUL O 111 

SISTEMA CO~TABLE 

Objetivo.-

Ei objetive que se persigue es ei de mostrar el control de los 
recursos y 1 levar el registro contable de las operaciones del hospl 
tal con eficiencia mediante un mecanismo adecuado, de acuerdo a las 
necesidades del nosocomio y a las normas y polfticas vigentes. 

Es Importante senalar que en los hospitales del sector salud -
se lleva el control del gasto mediante un fondo presupuesta! que -­
mensualmente se envta a la jefatura administrativa a nivel estatal. 
soportado con la documentación de erogación en base al presupuesto 
autorizado. 

El sistema contable se lleva a cabo en la institución a nivel­
estatal como indican las normas y principios de contabilidad gene-­
ralmente aceptados tomando en consideración las normas y pol!ticas­
que rigen a la misma y en lo que refiere al hospital que se trata,­
se aplicara y adaptara dicho sistema, de acuerdo a su organizaci6n­
y caracter!sticas. 

Se muestra en este capitulo un fluxograma del proceso operati­
vo del sistema contable, el catalogo de cuentas, un instructivo del 
mismo, as! también el analisis de los movimientos de las cuentas 
de mayor mas Importantes, una gu!a contabllizadora y los estados 
financieros en el cual se enumeran las operaciones de m~s uso en el 
hosp ita!. 
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Catalogo de cuentas.-

Cabe señalar que a partir del año de 1965 y en base al artl--­
culo 90 del Reglamento de la Ley de Presupuesto. Contabilidad y ga~ 
to POblico Federal que dlce: 

11 La Secretarla emitirá los cat~logos de cuentas a que deberán­
ajustarse las entidades citadas en las fracciones I a V del articu­
lo 2'. de la Ley para el registro de sus operaciones financieras -­
Y presupuestales. Dichos catalogas estaran integrados por los si--­
guientes grupos de cuentas: 

1.- Activo 
11.- Pasivo 

111.- Patrlmonlo 
IV.- Resultado 
V. - Orden, y 

VI.- Presupuesto. 11 

y en las dlsposlclooes especificas que a propOslto ha establecido -
la Secretarla de ProgramaclOn y Presupuesto, el catalogo de cuentas 
se compone de seis conceptos principales o genéricos: ACTIVO, PASI­
VO, ENLACE, HACIENDA PUBLICA, RESULTADOS, ORDEN. 

Cada uno de estos seis conceptos se subdividen en varios gru-­
pos y de estos se derivan las distintas clases de cuentas de mayor. 

Cada cuenta de mayor especlf lca esta Integrada por cinco dlgl­
tos: el primero corresponde al género, el segundo al l!.!!!.2..2.• el tar­
eero a la~ y los dos Oltlmos a la lndentlflcaclOn de la~ 
especifica. Ejemplo: Cuenta de mayor 11201 

Género Gruno Clase Cuenta esneclflca 
·lll:Jooo ACTIVO 

11ilooo Circulante 
1 if2bo Adinl hlstraclon 
11 offil CAJA 

La deflniciOn de los géneros del catalogo son las siguientes: 
Cuenta de ACllVD.- Son las que se utilizan para registrar los ble-­
nes y derechos de los hospitales para el cumplimiento de sus fun---
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clones. 
Este género se divide en dos grupos de cuentas: circulante y -

fijo. 
Cuentas de PASIVO.- Se utilizan para registrar las obligaciones a -
cargo de los hospitales resultado del ejercicio del presupuesto y -
las operaciones ajenas que deben ser pagadas en el periodo de un -­
ejercicio fiscal. Este género se divide en dos grupos de cuentas: -
a corto plazo y otros pasivos. 

Cuentas de ENLACE.- Son las que se utilizan para registrar las ope­
raciones entre los hospitales del sector salud y otras dependen•"-~ 
clas. y que al finalizar un ejercicio fiscal o en el momento de su­
regularlzacl6n puedan representar un aumento o disminución a su pa­
trimonio. Estas cuent•s se subclaslflc•n en dos grupos: real y 11-­
quldadoras. 

Cuentas de HACIENDA PUBLICA.- A través de estas cuentas se contro-­
lan las afectaciones de la hacienda pObllca a cargo de los hospita­
les, as! como las que registran los resultados del ejercicio en --­
curso, de anos anteriores y las modificaciones patrimoniales. Este­
género solamente maneja un grupo llamado: cuentas patrimoniales. 

Cuentas de RESULTADOS.- Reune las cuentas que registran los gastos­
Y costos, presupuestales y no presupuestales, que se realizan.dura~ 
te el ejercicio y que constituyen modificaciones al patrimonio. 
Este género se compone de un grupo de cuentas de egresos. 

Cuentas de ORDEN.- Registran los operaciones que resultan del ejer­
cicio del presupuesto autorizado del ano en curso y de anos ante--­
rlores, asl como las observaciones que surgen en la revlsl6n o verl 
flcaci6n de la documentacl6n justificativa y comprobatoria del gas­
to pObllco. Este género se compone de un grupo: presupuestales. 

CATALOGO DE CUENTAS 

10000 ACTIVO 
11000 Circulante 
11200 Admlnlstracl6n 
11201 CAJA 
11203 BANCOS 



11206 

11208 
11300 
11301 

11302 

11304 
12000 
12200 
12201 

12202 

12203 

12204 

1 Ü06 

12500 
12502 

DEUDORES DIVERSOS 
Subcuentas: 
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Tarjeta auxiliar para cada deudor. 
RESPONSABILIDADES 

Inventarios 
ALMACENES 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por partida especifica. 
REMESAS DE BIENES DE CONSUMO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por partida especifica. 
MERCANCIAS EN TRANSITO. 

Fijo 
Bienes muebles 

MOBILIARIO Y EQUIPO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada articulo 
VEHICULOS TERRESTRES, MARITIMOS Y AEREOS 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada articulo 
MAQUINARIA,HERRAMIENTAS Y APARATOS 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada articulo 
COLECCIONES ClENTIFICAS, ARTISTlCAS Y LITERARIAS 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada articulo 
REMESA DE BIENES MUEBLES 
Sub cuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada articulo. 

Bienes inmuebles 
INMUEBLES 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada inmueble. 

20000 PASIVO 
21000 A corto plazo 
21100 Erario 
21103 ADEUDOS OE AROS ANTERIORES 

Subcuentas: 

21200 
21203 

21204 
21205 

Tarjeta auxiliar por anos 
Administración 

PROVEEDORES 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada proveedor. 
DESCUENTOS Y PERCEPCIONES A FAVOR DE TERCEROS 
ACREEDORES DIVERSOS 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar para cada creedor. 



23000 
23100 
23101 

30000 
31000 
31200 
31207 

33000 
33100 
33101 
40DDO 
41000 
41100 
41101 

411D2 

41200 
41201 

41202 

41203 

50000 
52000 
52100 
52101 

60000 
61000 
61200 
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Otros pas 1 vos 
AdmlnlstraclOn 

DEPOSITOS DIVERSOS 
Subcuentas: 

ENLACE 
Real 

Tarjeta auxiliar por donante. 

Egresos 
CUENTAS POR LIQUIDAR CERTIFICADAS ,PAGO PRESUPUESTA"~ 
LES. 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar ano en curso 
Tarjeta auxiliar ano anterior 

Liquidadoras 
Real y virtual 

LIQUIDADORA DE ARO EN CURSO 
HACIENDA PUBLICA 

Patrimoniales 
Patrimoniales 

PATRIMONIO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por bien 
RESULTADOS DEL EJERCICIO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por ano 

Modlf lcaclones patrimoniales 
DECREMENTOS AL PATRIMONIO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por articulo 
INCREMENTOS AL PATRIMONIO 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por articulo 
TRANSFERENCIAS DE BIENES INVENTARIABLES 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar por articulo 

RESUL TADDS 
Egresos 

Presuouestales 

ORDEN 

COSTO DE OPERACION DE PROGRAMAS 
Subcuentas: 
Tarjeta auxiliar del presupuesto federal 

Presupuesta les 
Presupuesto de egresos 



61212 

61213 

61214 

61215 
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PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL, AROS ANTERIORES 
Subcuentas: 
Programa, subprograma, capitulo, concepto, partida. 
PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL, AROS ANTERIORES 
Subcuentas: 
Programa, subprograma, capitulo, concepto, partida. 
PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL 
Subcuentas: 
Programa, subprograma, capitulo, concepto, partida. 
PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL 
Subcuentas: 
Programa, subprograma, capitulo, concepto, partida. 

Instructivo del catalogo de cuentas.-

A C T 1 V O 

11201 CAJA. 
Esta cuenta se utiliza para registrar el Importe del fon-

do que se asigne al hospital para el pago de las erogaciones -
menores de $ 3,500.00 

El fondo puede variar su saldo solamente con la autoriza­
ción del titular de la Institución a nivel estatal. 

Cargo: 

Abono: 

Por el importe en efectivo que se asigna al fondo lnl-~-

clal. Por el Importe en efectivo de los Incrementos pos­
teriores que afecten el valor del fondo. 

Abono: BANCOS.- En ambos casos. 

Por el importe de las disminuciones autorizadas. 

Cargo: BANCOS. 

su saldo es de naturaleza deudora y representa el - ----­
importe del efectivo que se autorizó como fondo de caja para -
el hóspltal. 

11203 BANCOS. 
Se utiliza para el registro de los movimientos de depósi-

tos y retiros efectuados en la cuenta bancaria del hospital. 

Cargo: 
Por el Importe de todos los depósitos que realice el ----
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hospital en su cuenta de cheques. 

Abono: CAJA.- Por el Importe de las disminuciones o canc~ 
laclones de fondos de caja. 

Abono:: 

ALMACENES.- Por el Importe de la venta de artlcu-­
los y bienes. 

DEUDORES DIVERSOS.- Por el importe de los relnte-­
gros hechos por el personal del hospital de !a­
parte no utilizada de anticipos. 

ACREEDORES DIVERSOS.- Por el importe del subsidio­
asignado al hospital para el pago de los sueldos,­
agulnaldos y otros. 

OEPOS!TOS DIVERSOS.- Por el importe recibido de -­
donativos y otros aprovechamientos no especifica-­
dos. 

Por el.Importe de los cheques que el hospital gire~ fa--
vor de otras dependenclAs y personas ftslcas o mo~ales. 

Cargo: Caja.- Por la apertura o aumento del fondo de ca­
ja del hospital. 

DEUDORES DIVERSOS.- Por el Importe de anticipos 
por vi4tlcos y pasajes que se hacen al personal 
del hospital. 

PROVEEDORES.- Por el Importe del pago de las com-­
pras que se hacen a proveedores en forma directa -
y por los compromisos contratdos. 

ACREEDORES DIVERSOS.- Por el Importe que se llqul­
dO a los empleados del hospital por sueldos y gas­
tos efectuados. 

DESCUENTOS Y PERCEPCIONES A FAVOR DE TERCEROS.- -­
Por los pagos realizados directamente a terceros -
por concepto de retenciones sobre su~ldos y sala-_ 
rlos hechos al personal. 
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El saldo de esta cuenta es de naturaleza deudora y repr~ 
senta los fondos dtsponlbles en la cuenta bancaria del hospi­
tal. 

11206 DEUDORES DIVERSOS. 
Se utiliza para el registro del Importe de los antlcl--

pos en efectivo o en especie del hospital a personas f!slcas­
o morales, dependientes o ajenas al servicio del nosocomio. 

Cargo: 

Abono: 

Por anticipos de vtatlcos y pasajes. 

Por préstamos. 

Por préstamos de bienes muebles. 

Abono: BANCOS.- Sl es en efectivo en los dos primeros -
casos. 

BIENES MUEBLES.- Si es en especie en el tercer -
caso. 

ALMACENES.- Sl es en bienes de consumo del hospl 
tal. 

Por el Importe de la llquidac!On de anticipos propor---
cionados a empleados, funcionarios y terceros. 

Cargo: BANCOS.- Si es en efectivo. 

ALMACENES.- Sl es en articulas de consumo sopor-­
tactos con la documentac!On respectiva. 

RESPONSABILIDADES.- Por el flncamlento del plie­
go de responsabilidad a la cuenta de deudores -­
diversos. 

MOBILIARIO Y EQUIPO. 

VEHICULOS TERRESTRES, MARITIMOS Y AEREDS. 

MAQUINARIA, HERRAMIENTAS Y APARATOS. 

COLECCIONES CIENTIFICAS, ARTISTICAS Y LITERARIAS. 
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Su saldo es de naturaleza deudora y representa el monto­
pendiente de liquidar por los deudores. 

11208 RESPONSABIL!DAOES. 
Esta cuenta se utiliza para registrar el Importe de las-

responsabilidades fincadas en efectivo, en bienes de consumo­
º de activo f ljo, a su cargo de empleados y funcionarios del -
hospital, detectadas a través de revisiones de las cuentas -­
comprobadas o de auditorias efectuadas a los nosocomios en el 
manejo de bienes lnventarlables, del fondo presupuesta! y de­
cheques extraviados o robados. 

Cargo: 
Por el Importe del pliego de responsabilidades y cance-
laciones de la misma (rojo). 

Aban~ CAJA.- Por el Importe de la diferencia en contra­
del efectivo en el fondo de caja. 

ALMACENES.- Por el faltante en articulas de alma­
cén. 

DEUDORES DIVERSOS.- Por los adeudos no liquidados 
a la fecha prevista. 

MOBILIARIO Y EQUIPO. 

VEHICULOS TERRESTRES, MARITIMOS Y AEREOS. 

MAQUINARIA, HERRAMIENTAS Y APARATOS. 

INMUEBLES. 

COLECCIONES C!ENTIFICAS, ARTISTJCAS Y LITERARIAS. 
Por el faltante del activo fijo correspondiente a 
estas Oltlmas cuentas. 

NOTA:Por las cancelaciones del pliego de responsabili­
dades en especie, el movimiento será en rojo en • 
el cargo y en el abono. 

Abono: 
Por el monto de las liquidaciones del pliego de respon-
sabilidades. 
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Cargo:BIENES MUEBLES E INMUEBLES.- Por la reposición de 
dichos bienes. 

BANCOS.- Por el importe en efectivo que cubra !a­
deuda de la responsabilidad. 

1 
ALMACENES.- Por la reposición de bienes de consu-
mo. 

Este saldo es de naturaleza deudora y representa el ---­
importe de las responsabilidades fincadas a empleados y funci~ 
narios pendientes de solución. 

11301 ALMACENES. 
Se utiliza para el registro del valor de las existencias 

de artfculos y bienes de consumo asr como el control de las -
entradas y salidas de los mismos. 

Cargo: 

Abono: 

Por el importe de las entradas de bienes de consumo al-
almacén. 

Por el Importe de los donativos recibidos. 

Abono:REMESAS OE BIENES DE CONSUMO.- Por el valor de -­
Jos bienes y artfculos recibidos en el hospital -
provenientes del almacén a nivel estatal, adqui-­
rldos con presupuesto centralizado. 

PROVEEDORES.- Por las compras de articulas de --­
consumo y de activo fijo con recursos ~resupuest~ 
les no comprometidos, amparados con la documenta­
cion-correspondiente. 

DEPOSITOS DIVERSOS.- Por el importe de lo• artf-­
culos recibidos como donativos; por el Importe -­
de las bonificaciones a compras realizadas; por -
el importe de los artrculos recibidos de otras -­
dependencias. 

Por el importe de las salidas de bienes del almacén. 
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Cargo:PROVEEDORES.- Por el Importe de las devoluciones­
al proveedor de artículos en existencia. 

BANCOS.- Por las ventas autorizadas de artículos­
en existencia. 

OEUOORES OIVERSOS.- Por las entregas autorizadas­
de art!culos, a empleados, funcionarios o a ter-­
ceros. 

RESPONSABILIDADES.- Por las responsabilidades fl~ 
cadas derivadas de los faltantes que se determi-­
nan en las existencias del almacén. 

Por el fincamiento del pliego de responsabllida-­
des derivadas del manejo de bienes lnventariables 
por concepto de faltantes, extravtos, etc. 

OEPOSITOS DIVERSOS.- Por los artículos otorgados­
en donación. 

Su sa Ido es de naturaleza deudora y representa el ----­
importe de art!culos y bienes de consumo en existencia en el­
almacén. 

Observación:La baja de los bienes requiere de autorización -­
expresa de l.a Secretarla de Programación y Presu­
puesto. 

11302 REMESAS DE BIENES DE CONSUMO. 
Se utiliza para registrar el importe de los art!culos de 

consumo recibidos del almacén a nivel estatal. 

Cargo: 

Abono: 

Por la transferencia al finalizar el ejercicio del saldo 
a la cuenta de resultado-del ejercicio. 

Abono:RESULTAOOS DEL EJERCICIO.- Por la transferencia -
del saldo acreedor de remesas de bienes de consu­
mo. 

Por las remesas de bienes de consumo del almacén a ni--
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ve! estatal. 

Cargo: ALMACEN. 

su saldo es de naturaleza deudora y representa los arti­
cules de consumo pendientes de darse de alta al almacén del -
hospital. 

11304 HERCANCIAS EN TRANSITO. 
Se utiliza para registrar el monto de la ádquisicl6n de-

bienes o mercanclas, que aQn no se han recibido. 

Cargo: 
Por el Importe de los compromisos contraldos por la ---
adquisición de bienes o mercanc!as, que aan no se han -
recibido. 

Abono:PROVEEDDRES.- Por los compromisos contraldos per­
la adquisición ~e bienes o mercanclas de Importa­
ción o foraneos~ 

Cargo:PRESUPUESTO AUTORIZAOO, CENTRAL. 

Abono:PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Abono:Por el importe de los bienes de consumo de activo fijo­
recibidos. 

Cargo:ALMACEN.- Por los bienes de consumo. 

BIENES MUEBLES.- Por los bienes de activo fijo. 

Su saldo es de naturaleza deudora y representa el cos~ 
to de bienes o mercanclas que aan no se han recibido. 

12201 MOBILIARIO Y EQUIPO 
12202 VEHICULOS TERRESTRES, MARITIMOS Y AEREOS. 
12203 MAQUINARIA, HERRAMIENTA Y APARATOS. 
12204 COLECCIONES CIENTIFICAS, ARTISTICAS Y LitERARIAS. 
12502 INMUEBLES. 

Estas cuentas se utilizan para registrar el importe de -
los bienes de activo fijo del hospltal,como son: mobiliario y­
equipo. vehículos terrestres, mar[timos y aéreos, maquinaria, 
herramientas y-a~aTatos, ~oieeclones clent!flcas,art1stlcas y 



··literarias e Inmuebles. 

Cargo:-
Por el importe de las adquisiciones de articulas y bie-
nes muebles adquiridos en forma directa y por remesas -
recibidas de la lnstitucl6n o de otras dependencias ya­
sea como traspaso o donación. 

Abono:PROVEEOORES.- Por ios articulas y bienes recibi-­
dos de proveedores al amparo de la documentac!6n­
respect!va. 

Cargo:PRESUPUESTO AUTORIZAOO, CENTRAL. 

Abono: 

Abono:PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Abono:INCREMENTOS AL PATRIMONIO.- Por las remesas reci­
bidas de la lnstltucl6n de otras dependencias ya­
sea como traspaso oJdonaclOn. 

Por el Importe de los bienes de activo fijo que se ----
transfiere a otros establecimientos del sector salud u­
otra dependencia o que causen baja por··inutilizaci6n en 
caso fortuito o de fuerza mayor y obsolencla. 

Cargo:TRANSFERENClA OE BIENES INVENTARIABLES.-Por la -­
transferencia de los bienes de activo a otros es­
tablecimientos del sector salud y otra dependen-­
cla. 

DECREMENTOS AL PATRIMONIO.- Por la baja de activo 
fijo por lnutillzaciOn, en caso fortuita o de --­
fuerza mayor y obsolencla. 

PROVEEOORES.- Por el valor de las devoluciones al 
proveedor de los bienes no aceptados por el hospl 
tal, despu~s de que el abono original haya sido -
registrado en la cuenta de proveedores. 

su saldo es de naturaleza deudora y representa el valor­
de los bienes de activo fijo en uso por el hospital. 
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12206 REMESAS DE BIENES MUEBLES. 
Esta cuenta se utiliza para registrar el importe de bie-

nes muebles recibidos del almacén a nivel estatal. 

Cargo: 
Por Ja transferencia de Jos articules de activo fijo a-
otros establecimientos de salud de la misma institución. 

Abono: BIENES MUEBLES.- Por el recibo de las remesas de 
bienes muebles del almacén a nivel estatal. 

Abono:Por las remesas de bienes muebles del almacén a nivel -
esta ta 1. 

Cargo:BIENES MUEBLES. 

Su saldo es de naturaleza deudora y representa Jos - --­
articules de activo fijo pendientes de darse de alta al alma­
cén de inventarlos del hospital. 

PAS 1 va 

21103 ADEODOS DE AROS ANTERIORES. 
Se utiliza para registrar el importe acumulado del adeu-

do del ejercicio anterior. 

Abono.: 

Cargo: 

Por el Importe del saldo de las cuentas de proveedores-
Y acreedores diversos y por Ja cancelación del adeudo -
del año anterior por estimación de gastos en exceso --­
(rojo). 

Cargo:PROVEEDORES.-Por el traspaso del saldo de esta 
cuenta a adeudos de años anteriores, al Inicio -­
del ejercicio. 

ACREEDORES DIVERSOS.-Por el traspaso del saldo de 
esta cuenta a adeudos de años anteriores, al ini­
cio del ejercicio. 

Por el pago del adeudo del año anterior. 
Por el pago de adeudos de años anteriores con cargo al­
presupuesto del año en curso. 
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Abono:BANCOS.-Por el pago del adeudo del afta anterior -
en efectivo. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa los --­
adeudas correspondientes a años anteriores. 

21203 PROVEEDORES. 
Se utiliza para registrar el Importe de las adqulslclo--

nes de articulas de consumo y bienes de activo fijo, ampara-­
dos por los documentos correspondientes. 

Abono: 

Cargo: 

Por el importe de los bienes de consumo y activo fijo -
amparados con su documentación respectiva. 

Cargo:ALMACENES.-Por el Importe de los bienes recibidos 

MOBILIARIO Y EQUIPO. 

VEHICULOS TERRESTRES, MARITIMOS Y AEREOS. 

MAQUINARIA, HERRAMIENTAS Y APARATOS. 

COLECCIONES CIENTIFICAS, ARTISTICAS Y LITERARIAS. 

INMUEBLES. 

Por el Importe de los bienes de activo fijo reci­
bidos. 

Por el monto liquidado sobre facturas de los proveedo--
res. 

Abono:BANCOS.-Por el monto liquidado. 

ALMACENES.-Por el monto de las devoluciones al -­
proveedor de articulas en existencia. 

OEPOSITOS DIVERSOS.- Por el monto de los descuen­
tos y rebajas concedidas por el proveedor. 

Cargo:Al inicio del ejercicio por el traspaso de su saldo a-­
la cuenta ADEUDOS DE AÑOS ANTERIORES. 

Abono:ADEUDDS DE AÑOS ANTERIORES.-Por el traspaso de la 
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cuenta ADEUDOS DE AROS ANTERIORES. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el impo~ 

te del adeudo por compras de bienes de consumo y activo fijo,­
pendlentes de liquidación. 

21204 DESCUENTOS Y PERCEPCIONES A FAVOR DE TERCEROS. 
Se utiliza para registrar los adeudos a terceros de parte 

del hospital, por descuentos y retenciones derivados de nómi-­
nas y listas de raya. 

Abono: 
Por los descuentos y retenciones del impuesto sobre suel 
dos y salarios, al personal de contrato, derivados de -­
nóminas. 

Cargo:ACREEDORES DJVERSOS.-Por el pago de nóminas, reci­
bos o listas de raya sobre sub•id!os de la instit~ 
ci6n a nivel estatal u otra dependencia. 

Cargo: 
Por el entero del impuesto sobre suelóos y salarios a la 
Secretarla de Hacienda y Crédito POblico. 

Abono:BANCOS.-Por el entero en efectivo del Impuesto --­
sobre sueldos y salarlos a la Secretarla de Hacie~ 
da y Crédito POblico. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa las can­
tidades pendientes de enterar o liquidar a favor de terceros -
por concepto del Impuesto sobre sueldos y salarlos. 

21205 ACREEDORES DIVERSOS. 
Se utiliza para registrar las deudas a terceros por con--

cepto de subsidios otorgados por la Institución a nivel esta-­
tal u otra dependencia. 

Abono: 
Por el monto l!quldo de las asignaciones recibidas de --
parte de la institución a nivel estatal u otra dependen­
cia. 

Cargo:BANCOS.-Por el depósito de subsidios cargado a la­
cuenta del hospital. 
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Por el monto de los pagos a terceros por concepto de --
nóml nas, recibos, lista de raya, segQn subsidios de la­
lnstltuc!On a nivel estatal u otra dependencia. 

Abono:BANCOS.-Por el monto de las liquidaciones en---­
efectivo realizadas por el hospital a sus acree-­
dores. 

Cargo:PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL. 

Abono: PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el mon­
to total de los subsidios pendientes de liquidar a favor de -
terceros. 

23101 DEPOSITOS DIVERSOS. 
Se utiliza para registrar los ingresos por conceptos di-

ferentes a los que se Indicaron en las cuentas de activo. 

Abono: 

Cargo: 

Por el Importe de los donativos, regaifas, sobrantes, -
descuentos y rebajas reclbljos por el hospital. 

Cargo:BANCOS.- SI es en efectivo •. 

ALMACENES.-SI es en bienes de consumo y de activo 
fijo. 

PROVEEDORES.-SI es por descuentos y rebajas. 

Por el Importe de donación a la misma institución /u 
otra dependencia. , 

Abono:BANCOS.-SI es en efectivo. 

ALMACENES.-Sl es en especie. 

Su saldo al cierre del ejercicio se cancelará contra la­
cuenta de presupuesto como ampliación o reducción del mismo. 

Su saldo durante el ejercicio es de naturaleza acreedora 
representa el il!!¡>orte total de los depósitos a favor del --
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hospital por conceptos diferentes a los ~ue·se Indicaron en -
las cuent~s de activo. 

N L A C E 

31207 CUENTAS POR LIQUIDAR CERTlFICADAS, PAGOS PRESUPUESTALES. 
Se utiliza para registrar el Importe de la expedición de 

cuentas por liquidar certificadas para pagos presupuestales. 

Abono: 
Por el Importe neto de la cuenta por liquidar certlfi--
cada para el pago de lista de raya. 

Por la expedición de cuentas por liquidar certificadas­
para el pago de: adeudos a proveedores, adeudos a acre~ 
dores, adquisiciones directas. 

Por la expedición de cuentas por liquidar certificadas­
para el pago de servicios: Telefónicos, telegraficos, -
postal, de energfa eléctrica, agua potable, vl4tlcos· y­
traslado e instalación de personal, mantenimiento con-­
servac!ón y reparación de bienes de activo f ljo. 

Cargo: PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Abono: 
Por la expedición de cuentas por liquidar certificadas-
para el pago de ADEFAS {Adeudos del Ejercicio Fiscal 
Anterior) con cargo al presupuesto del ano en curso. 

Cargo: COSTO DE OPERACION DE PROGRAMAS. 

Cargo:PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL. 

Abono: PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el ~--­
Importe de la expedlc!On de cuentas por liquidar certificadas 
para pagos presupuestales. 

33101 LIQUIDADORA DE AílO EN CURSO. 
Se utiliza para registrar el Importe de las operaciones-

reales y virtuales que se enlazan con otras dependencias co-­
rrespondientes al a~o en curso. 
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Cargo: 
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Al cierre del ejercicio, por el traspaso del saldo acre~ 
dor de la cuenta CUENTAS POR LIQUIDAR CERTIFICADAS, PA-­
GOS PRESUPUESTALES. 

Al cierre del ejercicio, si el saldo es acreedor traspa-
so a la cuenta RESULTADOS DEL EJERCICIO. 

Su saldo es de naturaleza deudora o acreedora y represen­
ta el Importe de !as operaciones reales y virtuales que se 
enlazan con otras dependencias, correspondientes al ano en --­
curso. 

H A c l E N D A p u B L l c A 

41101 PATRIMONIO. 
Se utiliza para registrar el importe total que viene •---

formar el patrimonio del hospital. 

Abono: 

Cargo: 

Del traspaso al inicio del ejercicio del saldo acreedor-
de la cuenta RESULTADOS DEL EJERCICIO. 

Al cierre del ejercicio por el traspaso del saldo acree­
dor de la cuenta INCREMENTOS AL PATRIMONIO. 

Por el traspaso, al Inicio del ejercicio, del saldo deu-
dor de la cuenta RESULTADOS DEL EJERCICIO. 

Al cierre del ejercicio por el traspaso del saldo deudor 
de ·la cuenta DECREMENTOS AL PATRIMONIO. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el valor 
de los bienes de activo fijo, propiedad del hospital. 

41102 RESULTADOS DEL EJERCICIO. 
Se utiliza para registrar el Importe del aumento o d!sm!-

nuc!On del patrimonio del hospital, derivado de las operaclo-­
nes del ejercicio. 

Abono: 
Del traspaso, al inicio del ejercicio, del saldo deudor~ 
de esta cuenta a la cuenta de PATRIMONIO. 
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Al cierre del ejercicio del saldo acreedor de la cuenta­
LIQUIDADORA DEL AílO EN CURSO. 

Por el traspaso. al Inicio del ejercicio. del saldo ----
acreedor de esta cuenta a la de PATRIMONIO. 

Al cierre del ejercicio, traspaso del saldo deudor de la 
cuenta LIQUIDADORA DE AílO EN CURSO. 

Al cierre del ejercicio, por el traspaso del saldo ~e la 
cuenta COSTO DE OPERACION DE PROGRAMAS. 

Su saldo es de naturaleza deudora o acreedora y represen­
ta cuando es deudor la disminución del patrimonio y si es ---­
acreedor el aumento del mismo, derivados de las operaciones -­
del ejercicio. 

41201.DECREMENTOS AL PATRIMONIO. 
Se utiliza para registrar el importe de las bajas o dlsml 

nución del patrimonio durante el ejercicio. 

Cargo: 
Por el Importe de bienes de activo fijo dado de baja por 
Inutilización, donación, obsolencla, caso fortuito o de­
fuerza mayor. 

Abono:BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

Abono:Al cierre del ejercicio, por el traspaso del saldo deu-­
dor de esta cuenta a la de PATRIMONIO. 

Cargo:PATRIMONIO. 

Su saldo es de naturaleza deudora y representa la dlsmi 
nuclón al patrimonio durante el ejerclcló. 

41202 INCREMENTOS AL PATRIMONIO. 
Se utiliza para re~lstrar el importe de las altas al P!--

trlmonio durante el ejercicio. 

Abona: 
Por el Imparte del activo fijo dada de alta por remesas-
recibidas de la misma institución o de otras institucio­
nes, donaciones y sobrantes en· inventarios físicos. 
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Cargo:BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

Cargo: 
Al cierre del ejercicio, por el traspaso del saldo acre~ 
dar de esta cuenta a la de PATRIMONIO. 

Abono:PATRIMONIO. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el aume~ 
to al patrimonio durante el ejercicio. 

41203 TRANSFERENCIAS DE BIENES INVENTARIABLES. 
Se utiliza para registrar el valor de los bienes de acti-

vo fijo remitidas o recibidas entre establecimientos del sec-­
tor salud, pendientes de formalizar mediante el acta respecti­
va. 

Abono: 

Cargo: 

Abono: 

Por el Importe de los bienes de activo fijo provenientes 
de otro establecimiento del sector salud u otra depende~ 
cla, pendientes de formalizar. 

Cargo:BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

Por la formalización de las remesas recibidas de otras -
dependencias. 

Abono: 
INCREMENTOS AL PATRIMONIO.- Por remesas recibidas-
de otros establecimientos del sector salud o por -
donación. 

Por la formalización de las remesas enviadas a otros esta-
blecimientos del sector salud u otra dependencia. 

Cargo:DECREMENTOS AL PATRlMDNIO.-Por donación. 

Cargo: 
Por la transferencia del activo fijo remitidos a otros -
establecimientos del sector salud u otra dependencia, -­
pendientes de formalizar. 

Abono:BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

Su saldo es de naturaleza deudora o acreedora y representa el 



valor del activo fijo transferidos entre establecimiento' do\ 
sector salud u otra dependencia, pendiente de formalizar por­
medio del acta correspondiente. 

R E S U L T A O S 

52101 COSTO DE OPERACION DE PROGRAMAS. 
Se utiliza para registrar el importe de los gastos de --

operaciOn realizados en el ejerclclo, excluyéndose los de --­
adquisiciOn de bienes. 

cargo: 
Por el importe de las cuentas por liquidar certificadas 
para el pago de listas de raya y recibo de honorarios. 

Por las salidas de bienes de consuma del almacén. 

Por los servicios recibidos de teléfono, telégrafo, po~ 
tal, energla eléctrica, y agua potable. 

Par el importe de cuentas por liquidar certificadas pa­
ra el pago de vi~ticos, traslado e instalaciOn de pers~ 
nal. 

Por el importe de las cuentas por liquidar certificadas 
para regularizar las adquisiciones directas con fondo -
revolvente. 

Por las responsabilidades fincadas del ejercicio del -­
presupuesto del ano en curso (rojo). 

Al final del ejerclclo por servicios recibidos y/o gas­
tos efectuados por los cuales no se ha expedido cuenta­
por liquidar certificada. 

Abono:CUENTAS POR LIQUIDAR CERTIFICADAS, PAGOS PRESU--­
PUESTALES. 

Cargo:PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL. 

Abono:PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 

Abono: 
Al cierre del ejercicio, por el traspaso del saldo de -
esta cuenta con cargo a la cuenta RESULTADOS DEL EJER--
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CICIO. 

Cargo:RESULTAOOS OEL EJERCICIO. 

Su saldo es de naturaleza deudora representa el impar-
te de los gastos de operación Incurridos en el ejercicio. 

61212 PRESUPUESTO POR EJERCER CENTRAL, AROS ANTERIORES. 
Se utiliza para realizar liquidaciones con presupuesto -

de anos anteriores. 

Cargo: 
Por el traspaso al inicio del ejercicio del saldo deu--
dor de la cuenta PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL del -
presupuesto comprometido (AOEFAS}. 

Por el Importe de la cancelación del (AOEFAS} presupue~ 

to comprometido (rojo}. 

Abono:PRESUPUESTO AUTORlZAOO, CENTRAL, AROS ANTERIORES. 

Su saldo es de naturaleza deudora y representa el Impor­
te del fondo disponible con presupuesto centralizado para el­
pago de (ADEFAS}. 

61213 PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL, AROS ANTERIORES. 
Se utiliza para realizar liquidaciones con presupuesto -

de anos anteriores. 

Abono: 
Por el traspaso al Inicio del ejercicio del saldo acre~ 
dor de la cuenta PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL compr.Q_ 
metido (ADEFAS). 

Por el Importe de la cancelación del (ADEFAS} presu---­
puesto comprometido (rojo}. 

Cargo:PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL, AROS ANTERIORES. 

Su saldo es de naturaleza acreedora y representa el 
Importe del fondo disponible en presupuesto centralizado para 
el pago de (ADEFAS). 

61214 P.RESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL. 
Se utiliza para registrar el Importe del presupuesto ---



p E c I PERIOOICIDAD 

ASIENTOS AL INICIO DEL EJERCICIO. 

Traspaso al inicio del ejercicio - Anual 
del ejercicio del saldo de las --­
cuentas 41102 RESULTADOS DEL EJER-
CICIO a la cuenta 41101 PATRIMONIO. 

Si el saldo es deudor 

Si el saldo es acreedor 

Traspaso al inicio del ejercicio Eventual 
del saldo de las cuentas 61214 PRE 
SUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL Y _-;: 
61215 PRESUPUESTO AUTORIZADO. CEN-
TRAL a la cuenta 61212 PRESUPUESTO 
POR EJERCER, CENTRAL, AROS ANTERIO 
RES y 61213 PRESUPUESTO AUTORIZADU 
CENTRAL, AROS ANTERIORES, por el -
pasiva pendiente de pago. 

PRESUPUESTALES. 

Presupuesto original autorizado. Anual 

Ampliaciones y adiciones l lquidas- Eventual 
al presupuesto autorizada. 

Reducciones lfquidas al presupues- Eventual 
to autorizado. 

DOCUMENTO 

FUENTE 

Mayor auxiliar de Ja 
cuenta 41102 P.ESUL TA 
DOS DEL EJERCICIO. -

• L 

DOCUMENTO 

CONTAOILIZADOR 

POI iza de -
diario -E -
(Egresos) 

Mayor auxiliar de -- POl1za de 
las cuentas 61214 -- diario-E. 
PRESUPUESTO POR EJER 
CER, CENTRAL y 61215" 
PRESUPUESTO AUTORIZA 
DO, CENTRAL. -

Presupuesto original P6liza de -
Oficio de la unidad- diario-E. 
de planeaci6n de la-
instituc16n a nivel-
estatal. 

Oficio de afectación• Pdl iza de -
presupuestaria de la diario-E. 
unidad de planeacton 
de la fnstitucidn a-
nivel estatal. 

Oficio de afectación POI iza de 
presupuestaria de la diario-E. 
unidad de planeaci6n 
de la institución a-
nivel estatal. 

CUENTAS 
F JNANC l ERAS 

CARGO. AUONO. 

41101 41102 

41102 41101 

AFECTADAS 
PRESOPOES 1 Alf ~·-

CARGO. í\llONll. -

61212 

61215 

61214 

61214 

61214 

61213 

61215 

61215 

(61214) (61215) 



OPERACION PERIODICIDAD 

Reducciones. ampliaciones y adl-- Eventual 
cienes compensadas al presupuesto 
autorizado. 

INVENTARIOS. 

Recepción de bienes de consumo -- Constante 
adquiridos con recursos presupues 
tales no comprometidos. -

Remesas provenientes de otro esta Eventual 
bleclmiento de salud de la misma:' 
tnstltuciOn. 

Bienes de consumo. 

Bienes Huebles. 

Remesas provenientes de otra ---- Eventual 
instituctOn. pendientes de forma-
lizar. 

Bienes de consumo 

Bienes muebles. 

Recepción de Bienes inventaria--- Eventual 
bles provenientes de transferen--
cias de otras dependencias forma-
lizadas mediante acta. 
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DOCUMENTO 

FUENTE 

OOCUMENTO e u E N T A 5 A F E c T A o A s 
FINANCIERAS PRESUPUES!AüS 

CONT AB I L I ZADOR --,t..,Ai>-RG;,;or-.=i•"•*oNmui-.-,t"'A""R;,;Goi=.=-=.;¡•¡¡,au"'umo~. '--

Oficio de afectación POltza de 
presupuestaria de la diario-E 
unidad de planeaciOn-
de la institución a-
nivel estatal. 

Nota de entrada, --- POliza de -
aviso de alta, factu diario-E. 
ra, nota de remlsiOñ. 

Nota de estrada, --­
aviso de alta.oficio 
de transferencias, 
nota de envro. 

Nota de entrada, --­
avf so de alta y ofi­
cio de transferencia 
de bienes inventaria 
bles. -

POliza de -
diario-E. 

POliza de -
diario-E. 

Atta de transferencia Póliza de -
aviso de al ta, nota - diario -E. 
de entrada. 

61214 
(61214) 

11301 21203 61215 

11301 11302 

12201 12206 
12202 
12203 
12204 
12205 

11301 41203 

12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

61214 



OPERACION 

B lenes de cons:.imo 

Bienes muebles. 

Bienes Inmuebles. 

PERIDOICIOAO 

Remesas a otro establecimiento de Eventual 
la misma instituciOn. 

Bienes de consumo. 

Bienes muebles. 

Remesas de otras dependencias, 
formalizadas mediante acta. 

Bienes de consuma. 

Bienes muebles. 

Bienes inmuebles. 
Transferencias de bienes inventa 
riables a otras dependencias o= 
i nst i tuc i enes, pend 1 entes de far 
mal Izar. -
B tenes de consumo. 

Eventual 

Eventual 
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DOCUMENTO 

FUENTE 

DOCUMENTO 

CONTAB 1 L1 ZAOOR 

Nota de salida, aviso POliza de 
de baja y oficio de diario-E. 
transferencia. 

flota de salida, aviso Póliza de 
de baja y acta de diario-E. 
transferencia. 

Oficio de transferen- Póliza de -
eta, aviso de baja,- diario-E. 
nota de salida. 

CUENTAS 
F JNANC 1 taAS 

CARGO. ABONO. 

11301 41202 

12201 41202 
12202 
12203 
12204 
12205 

12502 41202 

11302 11301 

12206 12201 

41201 

41201 

41201 

12202 
12203 
12204 
12205 

11301 

12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

12502 

41203 11301 

AFECTADAS 
PRESUPOESIALES 

CARGO. AD DUO. 



OPERAC!ON PER!OOIC!OAD 

Sienes muebles 

Bienes i nmueb 1 es. 

Formalizact6n de las remesas reci Eventual 
bidas i:le otras dependencias. -

Formalización de las remesas en-.. Eventual 
viadas a otras dependencias. 

Valor de bienes que se reciban -- Eventual 
en donaclOn. 

Bienes de consumo. 
Sienes muebles. 

Bienes Jnmuebles. 

Valor de los bienes otorgados en- Eventual 
donación. 

Bienes de consumo .. 
Bienes muebles. 

Bienes inmuebles. 
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DOCUMENTO 

FUENTE 

Acta de transferen­
cla 

Acta de transferen­
cia 

Nota de entrada. -­
avJso de alta, acta 
de donación .. 

Acuerdo nota de sa­
lida aviso de baja­
y acta da donac ton: 

DOCUMENTO 

COHTAS!LIZADOR 

Póliza de -
diario-E. 

POI iza de 
diario-E. 

POI Jza de 
diario-E. 

Póliza de -
Cfiario-E. 

CUENTAS 
F l tMNC JERAS 

tARlW. Aüólló. 

41203 12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

41203 12502 

41203 41202 

41201 41203 

11301 

12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

12502 

41202 

41202 

41202 

41201 11301 

41201 12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

41201 12502 

AFECTADAS 
PRESOPOES fAl[ s--

CARGó. A001/~---



OPERACION 

Desperdicios y/o partes aprove-­
chables de htenes asl como so--­
brantes en inventarlos frsicos. 

PERJODICIOAO 

Eventual 

Baja de b lenes por 1nuti11 zaciOn, Eventua 1 
obsolencia, caso fortuito de ---
fuerza mayor. 

Bienes de consumo. 

Bienes muebles 

Bienes inmuebles 

Instalaciones, adaptaciones y -­
mejoras efectuadas a bienes ---­
invariables con recursos presu-­
puestales no comprometidos. 

Otenes muebles. 

Dienes inmuebles. 

AtlQuislciones de bienes de ---­
inventario por compras directas, 
mediante expedición de cuentas 
por liquidar certificadas. 

Dienes de consumo 

Bienes muebles. 

Eventual 

Eventual 
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OOCUHENTO 

FUENTE 

Nota de entrada y 
aviso de alta. 

Av 1 so de baja, 
avalao y acta de­
baja. 

Factura, nota de­
remtsión 

RemlstOn y factu 
ra. -

OOCUHENTO 

CONTAD 1 LJ ZAOOR 

POliza de -
diario-E. 

POI iza de -
diario-E. 

POI iza de 
diario-E. 

Póliza de 
diario-E. 

CUENTAS 
FINANCIERAS 

CARGO. ABONO. 

11301 41202 

41201 11301 

41201 12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

41201 12502 

52101 31207 

AFECTADAS 
PRESUPUES IALES 

CARGü. ABONO. 

12201 41202 61215 61214 
12202 
12203 
12204 
12205 

12502 41202 41215 

11301 

12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

31207 

31207 

61215 

61215 

61214 

61214 

61214 



OPERACION 

Creación de pasivo.al cierre 
del ejercicio, por gastos nece­
sarios para la adquislciOn de -
bienes de inventario de lmpor-­
taclOn y forc1.neos. 

Salidas de bienes de consumo -­
del almacén. 

GASTOS. 

ExpediciOn de cuentas por liqui 
dar certificadas, para pago de':' 
servicio telefónico, telegrafi­
co energla eléctrica, agua pota 
ble y postal. -

ExpediclOn de cuentas por liqui 
dar certificadas para pago de:­
viHicos y traslado e lnstala-­
ciOn de personal. 

Expedición de cuentas por liqui 
dar certificadas para gastos de 
mantenimiento, conservación y -
reparación de bienes que permi­
tan que se encuentren en condi­
ciones de operación. 

Expedición de cuentas por liqui 
dar certificadas por transfereñ 
cias otorgadas. -

RESPOHSAB 1 LI DADES. 

Responsabilidades fincadas deri 
vadas del ejercicio del presu-= 
puesto del año en curso. 

Costo de operación de Programas. 

PERJODICJDAO 

Eventual 

Constante 

Constante 

Constante 

Constante 

Constant::: 

Eventual 
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OOCUHENTO 

FUENTE 

Factura, nota de 
remisión y recibo. 

Nota de salida 

OOCUHENTO 

CONTAD 1 ll ZADOR 

Póliza de -
diario-E 

Cuenta por liQUi-- Póliza de -
dar certificada, diario-E. 
factura, recibo. 

Cuentas por llqui- Póliza de 
dar certificadas diario-E. 
recibos. 

Cuentas por liqui- Póliza de 
dar certificadas - diario-E. 
factura~ notas de-
remisiOn, recibo. 

Cuentas por liqui- Póliza de -
dar certificada, - • diario-E. 
recibo de ministra 
cienes de fondos.-

Pliego preventivo 

CUENTAS 
F INANC l ERAS 

CARGO. AlWUU. 

11304 11101 

51101 11301 

AFECTADAS 
PRE SOPO~ 

CARGO. íillOllO. 

51101 31107 61115 61114 

51101 31107 61115 61114 

51101 31107 61115 61114 

51101 31107 61115 61114 

11108 
(51101) (61115) (61114) 



OPERAC!ON 

Inventarios. 

Bienes muebles. 

Bienes inmuebles 

Por las responsabi l1dades finca­
das derivados del manejo de bie­
nes lnventarlables (faltantes, 
extravto, robos ... ) 

Inventarlos. 
Bienes muebles 

Ci:?n"?s inmuebles. 

Cancelación de la responsabili­
dades derivados del ejercicio -
clPI oresupuesto del año en cur­
so por improcedencia en su cons 
ti tución. -

Costo de Programas. 
Inventarios. 
Bienes muebles. 

Bienes inmuebles. 

PER!OOIC!DAD 

Eventual 
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DOCUMENTO 

FUENTE 

Oficio de cancela­
ción. 

DOCUMENTO CUEllTAS AFECTADAS 

11208 
( 11301) 

11208 
( 12201) 
( 12202) 
( 12203) 
( 12204) 
( 12205) 

11208 
( 12502) 

11208 

11208 

11208 

52101 

11301 

12201 

12202 
12203 
12204 
12205 
12502 

(61215) (61214) 

(61215) 961214) 

(61215) (61214) 

11301 

12201 
12202 
12203 
12204 
12205 

12502 

11208 61215 61214 

11208 61215 61214 

11208 61215 61214 

11208 61215 61214 



OPERAC!ON 

ADEUDOS DE EJ ERc l c l OS FISCALES 
ANTERIORES (AOEFAS) 

Expedición de cuentas por 1 iqui 
dar certificadas para el pago-: 
de adeudos de anos anteriores -
con cargo al presupuesto del 
ano en curso. 

CIERRE OEL EJERCICIO. 
Traspaso del cierre del ejerci­
cio del saldo acreedor de la -­
cuenta 31207 CUENTAS POR LIQUI­
DAR CERT 1F1 CADAS, PAGOS PRESU-­
PUESTALES, a la cuenta 33101 -­
LIQUIDADORA DE A~O EN CURSO. 

Traspaso al cierre del ejercl-­
tio del saldo deudor de la cuen 
ta 41201 DECREMENTOS AL PATRIH11 
NIO a Ja cuenta 41101 PATR!H0-0" 
NIO. 

Traspaso al cierre del ejerci-­
cio del saldo acreedor de la -­
cuenta 41202 lNCREHENTOS AL --­
PATRIMONIO a Ja cuenta 41101 -­
PATRIHONIO. 

Al cierre del ejercicio por el­
traspaso de los saldos de las -
cuentas de remesas entre esta-­
blecimientos de la misma instl­
tuciOn. 

Si el saldo es deudor. 
Si el saldo es acreedor. 

PERlOOlC!DAD 

Eventual 

Anual 

Anual 

Anual 

Anual 
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DOCUHENTO 

FUENTE 

Cuenta por liqui­
dar certificada,­
facturas, recibos. 

Mayor auxi 1 lar de 
la cuenta 31207 -
CUENTAS POR LIQUI 
OAR cERT 1F1 CAOAS";­
PAGO PRESUPUESTA­
LES. 

Mayor auxf 1 far de 
la cuenta 41201 -
DECREHENTOS AL -­
PATRIHONIO. 

Mayor auxf J iar de 
la cuenta 41202 -
INCREMENTOS AL -­
PATRIMONIO. 

Mayores aux i 1 i a-­
res de las cuen-­
tas 11302 REHESAS 
OE BIENES DE CON­
SUHO Y 12206 REHE 
SA DE BIENES MUE:" 
BLES. 

DOCUMENTO 

CONTABlllZAOOR 

cUEllTAS AFECTADAS 
F J NANC 1 ERAS PRESOPUESIALLS 

CARGO. ADUNO. CARGO. Allrmu:----

21103 31207 

31207 33101 

41101 41201 

41202 41101 

411D1 122D6 
41101 11302 
11302 41101 
12206 41101 



OPERAClOfl 

Traspaso al cierre del ejerci­
cio del saldo de la clienta ---
33101 LIQUIDADORA DE AÑO EN -­
CURSO, a la cueuta 4t 102 RESUL 
TACOS OEL EJERCICIO. -

Si el saldo es deudor. 

Sl el saldo es acreedor. 

Traspaso al cierre del ejerci­
cio del saldo de la cuenta ---
52101 COSTO OE OPERACION DE -­
PROGRAMAS a l.i Clienta 41102 :. 
RESULTADOS DEL EJERCICIO. 

PERIODICIDAD 

Anual 

Anual 
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OOCUHENTO 

FUENTE 

Mayor auxll Lar de 
la cuenta 33101 -
LIQUIDADORA DE -­
AliO EN CURSO. 

Mayor auxiliar de 
1a cuenta 52101 -
COSTO DE OPERA--­
C 1011 DE PROGRAMAS. 

DOCUHEtlTO c u E N T A s A F E c T A D A s 
flUANtiERAS PRESDPVESIALES 

CONTAB l l I ZAOOR ~c~AmRc'-"oF. =>•ñiuomn.¡;.o-. -cnAn>Ai-icoir.=.,;AB;;Oo;flOii'.=-

41102 33101 

33101 41102 

41102 52101 



T U C O N 

S T A L. 
( EN HILES OE PESOS) 

B A L A N Z A D E c D H p R o B A c 1 o N A L 31 D E DICIEMBRE DE 1 9 B 5 • 

CUENTA SALDOS INICIALES MOVJMJENJO MENSUAL HOVIHIENTOS ACUMULADOS e; A L O OS 
-N-UH-E-RD~-N~O-H~B-R-E~~~~~~~~~oEri~ABER- --,D~E~B~E~~,~,A~R7ER;:--~~DE~B~E~~~llA~B~E~R~~~-D"'E"'U~E~~~llA~B~IR~ 

11201 CAJA 

11203 BANCOS 

11206 OEUOORES DIVERSOS 

11301 ALMACENES 

12201 HOBILIARIO Y EQUIPO 

12202 VEHICULOS TERRESTRES, MARITIHOS 

50 

ID 

900 

1 '980 

6 1000 

Y AEREOS. 5 '000 

12203 MAQUINARIA, HERRAMIENTAS Y APA-
RATOS. 11'000 

12204 COLECCIOHES CIENTIFICAS, ARTIS-
TJCAS Y LITERARIAS. 900 

21203 PROVEEDORES 

21204 DESCUENTOS Y PERCEPCIONES A --­
FAVOR DE TERCEROS. 

21205 ACREEDORES DIVERSOS 

41101 PATRIMDlllO 

S U M A S 

R E V 1 S O. 

CONTADOR. 

2'905 

25 

10 

22'900 

VISTO BUENO. 

AOHINISTRADOR 

2'000 

1 '600 

700 

50 

400 

3 

4'755 

2 •son 

2'255 

18'000 

13' 150 

13'07S 

4'000 

1 '000 

2 '300 

150 

2'505 

22 

2'000 

17'410 

6'350 
6'400 

B'B25 

5 

20 

10 '200 

50 

IDO 

700 

ª'ººº 
10'000 

6'000 

14 '000 

1'100 

39'950 

A U T O R 1 Z O. 

DIRECTOR. 

8'825 

5 

20 

31 '100 

39'950 



(EN MILES DE PESOS) 

BALAllCE GENERAL A L 3 t D E DICIEMBRE DE t 9 a 5 -------
A C T V O 

CIRCULANTE 

CAJA 50 

BANCOS 100 

DEUDORES DIVERSOS 700 

ALMACENES 8'000 

FIJO 
M08ll!ARIO Y EQUIPO 10 'ººº 
VEH!CULOS TERRESTRES, 
HARITIMOS Y AEREOS 6 'OOD 

MAQUINARIA, HERRAM!E!! 
TAS Y APARATOS 14 '000 

COLECCIONES CIENTIFICAS, 
ARTISTICAS Y LITERARIAS t 1 100 

SUHA DEL ACTIVO 

PRESUPUESTO POR EJERCER, CENTRAL 

l 

CIRCULANTE 

PROVEEDORES 

DESCUENTOS Y PERCEPCIO-
NES A FAVOR DE TERCEROS 
ACREEDORES DIVERSOS 

e •aso 

PATRIMONIO 

31'100 

39'950 

CUENTAS DE ORDEN 

500 

PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL $ 500 
500 l 500 

R E V 1 S O VISTO BUENO 

CONTADOR AOM IN! STRADOR 

PASIVO 

S 8'B25 

20 1 8'850 

PATRIMONIO 

$31 'IDO 31 'IDO 

$ 39'950 

AUTORIZO 

DIRECTOR 



Nº 

{EN HILES DE PESOS) 

ESTADO D E L E J E R C 1 c 1 o D E L PRESUPUESTO A L 31 D E DICIEMBRE DE 1985. 

PARTIDA CONCEPTOS ASIGNACION ASIGNACION PRESUPUESTO EJERCIDO 
ANUAL AHPLIACION REOUCCION MODIFICADA LIQUIDADO DEVEllGADO TOTAL SALDO 

2101 MATERIAL DE OFICINA 2' 143 143 2'000 1 '500 300 1 '800 200 

2102 MATERIAL DE LIMPIEZA 2'000 500 2'SOD 2'4DO 100 2'500 

2104 MATERIAL OE IMPRESION 40B 40B 300 8 308 100 

2201 ALIHEllTACION OE PERSONAS 15'000 3'000 IB'OOO 16 1 000 1000 1 7'000 1 '000 

2203 MATERIALES Y UTENSILIOS P/SERV. 477 477 477 477 
ALIMENTACION. 

2302 REFACCIONES, ACCESORIOS Y HERRAH. 2' 170 1 '000 3' 170 3'000 170 3' 170 

2401 MATERIALES OE CONSTRUCCION 246 200 446 300 100 400 46 

2402 ESTRUCTURAS Y MANUFACTURAS 1 1 134 100 t '034 900 34 934 100 

2404 MATERIAL ELECTRICO 2 1 961 2'961 2 1 000 500 2'500 461 

2501 SUSTANCIAS QUIHICAS 2'801 11000 3 1 801 3'200 200 3 '400 401 

2503 MEDICINA Y PRODUCTOS FARMACEUTICOS 12' 175 500 12 '675 12'075 150 12 '225 450 
2504 MATERIALES Y SUMINISTROS MEDICOS 15 '7B5 3 'ººº IB '785 IR '000 700 IB '700 B5 
2505 MATERIALES Y SUMINISTROS OE LAB. 4 1 253 1 '500 5'753 5' 100 300 5 1 400 353 
2601 COHBUST 1 BLES 7 '620 1 1000 6 '620 5 1 600 500 6' 100 520 
2602 LUBRICANTES Y ADITIVOS 152 2 150 ISO 150 
27DI VESTUARIOS, UNIFORMES Y BLANCOS 8 1 250 ISO. 8 1 100 7 '500 500 B'OOO 100 
2703 ARTICULOS DEPORTIVOS 50 50 so 50 
3101 SERVICIO POSTAL 4 3 

3102 SERVICIO TELEGRAFICO 3 2 
3103 SERVICIO TELEFONico· 396 90 306 300 300 

3104 SERV 1C10 OE EN ERG IA ELECTR 1 CA 4'200 200 4'000 3'900 3 '900 100 

3105 SERVICIO OE AGUA POTABLE 60 60 60 60 

3402 FLETES Y MANIOBRAS 500 90 410 350 350 60 
3501 MANTENIMIENTO Y CONSERVACION OE HOB. 1 '300 t 'ººº Y EQUIPO. · 

2'300 2 1 000 300 2'300 
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PARTIDA CONCEPTOS ASIGNACION ASIGNACIOH PRESUPUESTO EJERCIDO SALDO ANUAL AMPLIACION REOUCCIOH MODIFICADA LIQUIDADO DEVErlGADD TOTAL 

35D2 MANTENIMIENTO Y COHSERVACION DE MAQ. 2'700 l '5DO 4 '200 3 '500 600 4'100 100 

3503 MANTENIMIENTO Y CONSERVACION DE ---
INMB. z 1600 2 1 000 4 '600 3 '500 800 4 1 300 300 

3504 INSTALACIONES 1 '000 sao 1 •soo 1 1 300 100 1 '400 100 

3701 PASAJES 200 50 250 250 150 

3702 VIATICOS 250 50 100 200 100 

5101 MOBILIARIO 4 '010 2 'ººº 6 '010 5 '500 500 6 '000 10 

5102 EQUIPO OE AOHINJSTRACJON 5 '580 580 5 'ººº 4 '000 800 4 '800 200 

5401 EQUIPO MEDICO 8 1000 500 7'500 6 '000 1 'ººº 7'000 500 

TOTALES 108'428 17'750 2'905 123 '273 109 1 417 8 '662 118 1079 5 1 194 



C A I T U L O IV 

NORMAS, TECNICAS PROCEDIMIENTOS DE AUDITORIA. 

DefiniciOn de auditoria de los estados financieros.-

"Es Ja revisión de los libros y registros contables de una enti­
dad; asl como el estudio y evaluación de control interno y procedi-­
mlentos contables administrativos de la misma basados en técnicas e~ 
pec!ficas (normas y procedimientos de auditoria), con la finalidad de 
emitir una opinión acerca de la razonabilidad de las cifras present~ 
das~ Expresan los Cs. Ps. Alfredo Adam Adam y Guillermo Becerril --­
Lazada en su libro "La Auditoria Interna en la administración póbli­
ca federa1 11

• 

Oe acuerdo a lo anterior, se puede decir que para lograr el es­
tudio y objetivo de la auditoria, se requiere de la aplicación de -­
normas, procedimientos y técnicas adecuadas. 

Normas de auditoria.-

Partiendo de la definición de normas, que es una regla de con-­
ducta, de observancia general y obligatoria. se hace la aplicación a 
las normas de auditoria que son: una medida de funcionamiento o un -
criterio establecido por consentimiento y autoridad profesional o -­
también, segGn el Instituto Mexicano de Contadores PObllcos A.C. que 
la define as!: "Las normas de auditoria son los requisitos m!nlmos -
de calidad relativos a la personalidad del auditor, al trabajo que -
desempena y a Ja Información que rinde como resultado de este traba­
jo". 

Las normas de auditoria se han constituido en tres grupos: 
- Normas personales. 
- Normas de realización del trabajo. 
- Hormas de Información. 

Normas personales. 

Estas normas se refieren a que cuando el examen se lleva a ca­
bo, por un auditor, éste posea cualidades que le permitan desarro--­
llar su actividad hasta su culminación. 
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Entrenamiento técnico.- El entrenamiento técnico representa -­
la adquislciOo de los conocimientos por medio del cumplimiento 
de los requisitos escolares establecidos en las diferentes In~ 
tituclones que ofrecen los estudios conducentes a la carrera -
de contador pOblico; esto viene a ser, las diversas etapas 
que son obligatorias durante los diferentes anos escolares 
para lograr obtener el titulo de contador pObllco. 

Capacidad profesional.- No solamente es necesaria la obtención 
del titulo antes mencionado, sino que se requiere de la capacl 
dad profesional para el ejercicio de la profesión y esta capa­
cidad se adquiere por medio de la practica, ademas del entren~ 
miento técnico adecuado. 

Cuidado y diligencia profesionales.- El auditor esta practica­
mente obligado a realizar su examen con diligencia y tacto de~ 
tro de lo razonable, as! también en la preparación de su dlct! 
men o informe. 

Independencia mental.- En todos los puntos a seguir durante la 
:·~;._.-ls!On, el auditor debe tener un Juicio adecuado sobre los -
_pr.ocedlmlentos y mantener una actitud de Independencia mental, 
debido a que su opln!On va a ser Otll en la examlnaclón de los 
estados financieros, que se proporcionan durante el periodo de 
auditoria. 

Normas de realización del trabajo. 

Las normas de reallzac!On del trabajo son: 

Planeac!On y supervisión.- El trabajo de auditoria debe pla--­
nearse y supervisarse en forma adecuada~ con la finalidad de -
obtener un mejor resultado. 

Control interno.- Debe efectuarse un estudio adecuado y un Jul 
cio sobre los procedimientos de control interno, como base pa­
ra confiar en tales procedimientos y para la determinación del 
alcance de las pruebas de auditoria que se consideren necesa-­
rlos. 
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Obtención de evidencia suficiente ~competente.- El auditor ha 
de poseer la evidencia suficiente y competente con material --­
probatorio, para respaldar con una base razonable. por medio de 
inspección, observación, preguntas, entrevistas y confirmacio-­
nes, la opinión que se emita acerca de los estados financieros 
que se examinan. 

Normas de lnformac!On. 

Las normas de información se anuncian en la forma siguiente: 

Relación de los estados financieros y la responsabilidad del 
contador público.- Cuando se trata de actividades relacionadas 
con estados financieros con vista a dictaminar sobre ellos, --­
siempre se relaciona al contador pObllco; sin embargo, el audi­
tor debera asentar su posición en relación a los estados finan­
cieros y su responsabilidad asumida con respecto a ellos, para 
evitar que su nombre quede asociado expresa o impllcltamente a 
un grupo de estados financieros sin que haya una explicación -­
clara y expresa de la profundidad o alcance dado durante la re­
visión; por estas razones es conveniente que el auditor exprese 
el hecho de que ha examinado los estados financieros y que el -
examen que llevó a cabo se efectuó de acuerdo a las normas de -
auditoria generalmente aceptadas. 

Principios de contabilidad generalmente aceptados.- El auditor 
debe tener presente que los estados financieros que esta dicta­
minando estén elaborados de acuerdo a los principios de contabi 
!!dad generalmente aceptados. 

Consistencia en la aplicación de los principios de contabill--­
dad.- Por lo que respecta a la consistencia en la aplicación de 
los principios de contabilidad, es necesario asentar que los -­
principios antes mencionados, hayan sido observados en forma -­
consistente, no solo en el perrada en curso a que se refieren -
los estados financieros, sino qu~ también en relación con el -­
período anterior o ejercicios anteriores. 

Suficiencia en las declaraciones Informativas.- Al hacer refe-­
rencla a las normas de Información en la presentación de los -­
estados financieros auditados, el informe debera contener en -­
una forma clara, la opinión relativa a los estados financieros 
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y a las salvedades que se impongan dentro de los mismos o en el 
a1ttmo de Jos casos cuando no se esta conforme con el trabajo -
desarrollado por cualquier causa que le impida dar su opinión, 
se asentara una abstención al estado financiero auditado. 

Técnicas de auditoria y su clasificación. 

Son los recursos personales de investigación que el auditor utl 
liza para verificar la autenticidad de la información que le ha sido 
proporcionada o que él mismo ha obtenido para fundamentar su opinión 
sobre los estados financieros sujetos a su examen. 

Las técnicas no pueden ejercerse de una forma antca, sino vari! 
ble de acuerdo a las condiciones del hospital, por lo que se ha he-­
cho una clasificación de la que el auditor aplicara las que conside­
re convenientes para una planeacl6n correcta y eficaz en el trabajo 
a desarrollar. 

Las técnicas de auditarla se han clas!flcado por su modo de --­
apl lcarse, de varias formas, y algunas de ellas pueden ser: 

Estudio general.- Consiste en la apreciación que el auditor ha­
ga de las distintas caracterlstlcas del hospital a sus estados 
financieros y de las partes Importantes o slgnlflcattvas que -­
requieran una atención especial. 

Esta técnica est4 basada.en el juicio profesional; la experien­
cia adquirida durante el desempeno de su actividad profesional 
aplicada a los datos e informaciones originales que la lnstltu­
cl6n a nivel estatal y el hospital le van a proporcionar. 

Antlisis.- Conslstir4 en la clasificación y agrupación de los -
distintos elementos Individuales que forma una cuenta, para de­
terminar su validéz y exactitud del importe, se analizaran los 
movimientos a fin de saber la naturaleza de su contenido y es-­
tas deber4n complementarse por el examen de los documentos en -
que se fundamenten las cifras que amparen ese movimiento. 

Inspección.- Sera el examen flsico que se realizara de los bie­
nes materiales y documentos que dieron origen a una operación -
presentada en los libros de registros, con el objeto de cercio­
rarse de la autenticidad de los mismos. 
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Confirmación.- Consistirá en cerciorarse de la autenticidad de 
activos y pasivos del hospital mediante circulares dirigidas a 
personas f[sicas o morales que puedan informar de la veracidad 
de los documentos solicitados. 

Investigación.- Será Ja obtención de Ja información que se ne­
cesita en el trabajo, mediante datos que le sean suministrados 
por los funcionarios y empleados del hospital a auditar. 

Observación.- Consistirá en la ratificación que el auditor ha­
ga sobre determinados hechos y formas de trabajo como opera el 
personal en su trabajo cotidiano. 

Procedimientos de auditoría. 

Constituyen el conjunto de técnicas que el auditor utiliza pa­
ra el examen o revisión de las partidas relativas a los estados fi­
nancieros, obteniendo con ello una información que sirve de mate--­
rlal de juicio para el resultado de la opinión que se va a emitir. 

No es posible regirse por un mismo sistema de procedimientos -
para llevar a cabo una auditor[a, ya que las operaciones de un hos­
pital pueden diferir, de acuerdo a las caracter!sticas de la misma, 
es por esta razón, que el auditor a través de las experiencias obt~ 
nldas en otras auditorias combinará una serie de procedimientos pa­
ra afrontar dichas situaciones y, ésto solo puede hacerlo s! está -
debidamente Informado respecto a los objetivos de las normas de --­
auditoria y de los principios de contabilidad generalmente acepta-­
dos as! como también de las normas y pol!tlcas de la Institución. 

La extensión o alcance de los procedimientos de auditoria que­
darán sujetos al criterio del auditor, proporcionando con ello la 
certeza moral que los procedimientos utilizados han sido los más -­
adecuados para fundamentar su opinión. 



A P 1 T U L O 

PLANEACION SUPERVISION OE LA AUDITORIA 

Concepto y objetivos.-

Planeaclón de auditoria se puede conceptuar como la formula--­
ción de un plan de acción que involucra qué procedimientos se van a 
desarrollar, la extensión que se le darán a las pruebas aplicadas, 
la oportunidad en que seran realizadas as! como cuáles son los pap~ 
les de trabajo en los que se van a registrar los resultados del mi~ 
mo: también es importante se~alar, el decidir qué personal de acue~ 
do a su capacidad y a la calidad del mismo deberá asignarse el tra­
bajo a desarrollar. 

Al seleccionar el o los procedimientos que se vayan a utilizar 
se debe tener en forma clara y precisa los objetivos de la audito-­
ria o sea, aquellos que se persiguen al efectuar la aplicación. de d~ 
terminado procedimiento y que consiste en la obtención de evidencia 
suficiente y competente que se encuentran relacionados con lo que -
se esta examinando. 

El auditor debe tener, de acuerdo a sus practicas y exper!en--­
c!as profesionales, una capacidad amplia para diferenciar entre lo 
que es importante y lo que no lo es, as! como lo trascendental y lo 
intrascendental, de acuerdo al trabajo que se encuentra desempeñan­
do, para que con ello no se desperdicie un tiempo que serla de gran 
utilidad aplicado a renglones de gran importancia. 

El factor oportunidad dentro de la planeación se refiere, cua~ 

do debera planearse el trabajo a desarrollar, cuando es necesario -
diferir parte de la planeación y cuando deberá modificarse lo pla-­
neado. 

Es necesario saber si la auditoria que se va a practicar es la 
primera que se realiza o si ya se ha llevado a cabo otra u otras, -
ya que en este caso se presenta mas fácil la planeac!On de la aud!­
torra, debido a que ya se tienen conocimientos de la empresa revis! 
da, es conveniente que antes de iniciar el trabajo de auditoria se 
tenga ya realizada la ·planeación dei mismo, en -forma general y el -
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auditor debe estar preparado para modificar los pianes previamente 
formulados cuando en ei desarrollo del trabajo se encuentre con cir--­
cunstancias no previstas y cuando ios resultados indiquen la necesl 
dad de efectuar ampliaciones o variaciones en el programa ya esta-­
blecldo. 

La planeaciOn de personal se debe hacer sobre bases consisten­
tes para que ésta resulte adecuada. Debe tomarse en cuenta la expe­
riencia y la capacidad de las personas que se estan planeando in--­
cluir en la auditoria que se va a desarrollar, ya que de ello depe~ 
de en gran parte el éxito en la labor que se va a desempenar y los 
mejores resultados, que es el fin que se persigue al realizar la -­
auditoria. 

En base a lo anterior se observa que los objetivos generales a 
seguir durante la planeaclón de auditoria, siempre serfo los mismos. 
sin embargo los objetivos particulares difieren de acuerdo a los -­
casos concretos que se presentan. Estos son de acuerdo al renglón -
que esta sujeto a revlsi6n, pero siempre los objetivos seran los -­
mismos, o sea. una adecuada planeación. para un correcto desempeño 
del trabajo, resultando esto como consecuencia al mejor alcance po­
sible de la auditoria a realizar. 

Los caminos que se pueden tomar para que se efect(Je la planea­
cl6n, son diversos, y con el fin de lograrla se sugiere io siguien­
te: 

Conocimiento del tipo de trabajo.- El auditor debera conocer -
qué tipo de trabajo requiere -en este caso- ei hospital, 6 

autoridad del mismo, el tipo de Informe solicitado, etc. 

Conocimiento de la Dependencia.-

Es tan Importante el conocimiento del tipo de trabajo que se -
va a realizar como el conocimiento de la dependencia u -en este ca­
so- hospital que se va a auditar, por el personal seleccionado y el 
responsable de la revisión, sino de una manera profunda por lo me-­
nos generalizada. Por eso se sugiere que antes de iniciar la audltQ 
ria, se lleven a cabo los pasos siguientes: 

-Conocer la estructura organlzacional del hospital a auditar. 
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-Observar y revisar las actividades que realiza. 
-Conocer su sistema de información. 
-Con qu~ oportunidad se envlan y/o reciben la Información. 
-Efectividad de planeaclón y control. 
-Revisar su sistema de contabilidad y sus registros. 
-Manejo de la admlnlstrac!On. 
-Personal clave. 
-Normas y pol!tlcas internas. 
-Sistema y procedimientos. 

La mayor!a de estos pasos tan significativos se localizan y se 
deben consultar en la institución a nivel estatal, area de audltorla,para 
hacer la revisión analltica y la comparación de cifras reales con-­
tra presupuestos; los otros pasos se efectaan en el hospital. 

Estudio de auditorias anteriores.-

Los papeles de trabajo de auditorias anteriores son de gran utilidad 
para la planeaciOn del trabajo que se va a desarrollar, ya que en -
el lo se basa el auditor, para la obtención de la mayorla de los datos que r~ 
quiera, asf como los procedimientos utilizados en esas fechas, de -
los problemas detectados, las caracterlstlcas del control Interno, etc., -
asimismo, se obtiene Información acerca de la consistencia de los principios 
de contabilidad, de su aplicación en relación con ejercicios ante-­
rlores o de modificaciones que hayan surgido durante esos periodos, s ln d~ 
jar de considerar las normas y pol!tlcas Que rigen a la lnstltuciOn. 

De sus propios papeles de trabajo el auditor puede obtener In­
formaciones importantes. El archivo permanente le suministra los datos rela­
tivos a los elementos constantes del hospital. 

Al respecto del estudio que se hace de las auditorias anteriores, 
se debe tomar en cuenta: 

-Que el hospital en que se va a intervenir: a).- Haya sido au­
ditado anteriormente, por auditores de la lnstltuclón a nivel esta­
tal y, b).- No haya sido auditado todavla, por tener poco 
tiempo de haberse inaugurado. 

En el primer caso, no presenta ningún problema. puesto que ya -
existe un antecedente y sl tiene papeles de trabajo, ademas de un ---­
archivo permanente en el cual se puede apoyar el examen. 
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En el segundo caso, como va a ser la primera vez que se inter­
viene el hospital y por las experiencias que se obtengan, se elabo­
raran los papeles de trabajo necesarios y el archivo permanente. 

Todos los datos que el auditor obtenga en el estudio de audlt,!?. 
r!as anteriores, servlran para que su calidad profesional en el 
trabajo vaya mejorando año con año, para lograr los mejores result~ 
dos y cumplir con su cometido en su calidad de auditor Interno de -
la lnstltuc!On. 

Papeles de trabajo y su contenido.-

Como ya se expreso con anterioridad su concepto, sedara a co­
nocer su contenido. 

Los papeles de trabajo son el lazo de un!On entre la lnforma-­
c!On contenida en los registros contables y el Informe final de la 
auditoria, debiendo reunir requisitos necesarios para que refleje -
un Informe con calidad. 

Se elaboraran de acuerdo y conforme el trabajo se va realizan­
do y como vayan surgiendo las necesidades de su elaboraclOn. 

Su contenido depende de circunstancias diversas aún as! cuando 
se trate de la misma partida presupuesta! en virtud de que éstas -­
cambian de acuerdo a las disposiciones oficiales, por lo que no se 
pueden dar a conocer los lineamientos acerca de lo que deben de ca~ 
tener los papeles de trabajo de cada area que se examina, pero si -
algunas normas que a contlnuaclOn se mencionan con el fin de dichos 
papeles de trabajo sean adecuados: 

-Comprens!On total del significado de la cuenta o cuentas a -­
examinar. 

-Entender en su totalidad, los procedimientos que se vayan a -
utilizar en la revisión as! como la comprens!On del alcance -
de los mismos. 
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-Analizar la importancia de la cuenta o partida que se est4 r~ 
visando en relación con el panorama general del trabajo de 
auditoria. 

-Una vez terminada la revisión, deber4 tener dominado el cent~ 
nido de la cuenta o partida que revisó y ademas. haber capta­
do suficientes datos dignos de confianza que sirvan para po-­
der opinar con bases, acerca de la corrección o incorrección 
de la cuenta o partida. 

-No olvidar que los papeles de trabajo son la Onica constancia 
con que cuenta el auditor para comprobar el trabajo que reall 
z6. 

Los papeles de trabajo son el soporte del trabajo de la audlt~ 
ria y entre ellos se encuentran los que proporciona por lo regular 
la dependencia: balanza de comprobación, informes financieros, est~ 

do de saldos de partidas, etc.; y las que el auditor formula: cédu­
las sumarias, cédulas de detalle, memor4ndums del ~xamen de cada -­
area, etc. 

Para su elaboraclOn los papeles de trabajo necesitan de cler-­
tos requisitos que son: 

-Nombre de la dependencia u hospital que se audita. 

-Que sean legibles, veraces y precisos en su lnformaclOn. 

-Anotar la fuente de Información y los procedimientos que se -
siguieron. 

-Utilizar un papel de trabajo para cada cuenta de mayor para -
evitar confuslOn en la lectura. 

-Las operaciones aritméticas que se hayan realizado, deber4n -
verificarse y anotar al calce con un slmbolo que se han com-­
probado. 

-En el reverso anotar los comentarios que se tenga sobre dete~ 
minada cuenta ya que si conf[a a la memoria puede traer como 
consecuencia un olvido y una mala lnterpretaclOn de la cédula 
analizada. 
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-La cédula deberá estar lo más completa posible en cuanto a -­
los documentos que se refiere. 

-En las cédulas se podrán utilizar abreviaturas para además de 
acortar la escritura y ahorrar tiempo, dar agilidad a la la-­
borde auditoria debiendo ser Inteligible tanto para el audi­
tor que las formula como para cualquier otra persona autoriz! 
da. 

-Las abreviaturas deberán estar integradas en un catálogo para 
uso de los auditores en sus papeles de trabajo. 

-Las claves y simbologla que se utilizan deberán ser uniformes. 

-Los papeles de trabajo elaborados, de la auditoria llevada a 
cabo, servir~n como archivo permanente para trabajos que con 
posterioridad se efectOen en el hospital. 

Los papeles se.dividen en·tres partes: 

Encabezado, que consta de: 

-El nombre de la Institución. 

~El nombre del nosocomio a auditar. 

-El titulo de la cuenta. 

-El procedimiento aplicado. 

-El Indice que puede ser: numérico, alfabético o mixto y que -
servirá para indicar el papel de trabajo. 

-Fecha de la revisión. 

-Fecha de elaboración de la cédula. 

Cuerpo, que consta de: 

-Descripción.- Que contendrá todos los conceptos a que se re-­
fiere la cuenta. 

-Claves;- Serán anotaciones que se utilizan para explicar 
circunstancias especiales en la revisión de las 
cuentas. Se utilizaran nOmeros y letras. 
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-Indices.-
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Ser~n Jos señalamientos que se utilicen para r! 
presentar circunstancias comunes en la revisión 
de las diferentes cuentas. 

Estos nos indicar~n que las cifras o descripci~ 
nes de una cuenta, coinciden con los que apare­
cen en el papel de traba¡o. 

El calce, en el que se indica: 

-El significado de las claves. 

-El significado de los slmbolos. 

-La extensión de la prueba realizada. 

-Nombre de la persona que lo realizó. 

-La fuente de información. 

-Tiempo empleado. 

Indice de papeles de trabajo y de archivo permanente;-

Para tener un mejor control de Jos papeles de trabajo, son re­
comendables y necesarios los Indices en base a la naturaleza del -­
trabajo, para lo cual se clasifican en: 

Indice de papeles de trabajo.- En el cual est~n integrados los 
papeles de trabajo relacionados con la auditoria o revisión de 
la administración y/o registros contables-operacionales. 

INDICE 

BG-1 
BG-2 
PG 
A 
A/1 
A/2 

B 
B/ 1 

B/2 

o E s c R 1 p c 1 o N 

Balance general de trabajo-activo. 
Ba J anee general de trabajo-pasiva y patrimonio. 
Estado de resultados de trabajo. 
Caja. 

Bancos. 

Inventarios. 
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INDICE O E s c R 1 P c 1 o " 

C/1 
C/2 

o Activo fijo. 
0/1 
0/2 

E Cuentas y documentos P.or pagar. 
E/1 
E/2 

F Fondo presupuestal. 
F/1 
F/2 

G Nómina de sueldos. 
G/1 
G/2 

H Pago a médicos pasantes. 
H/1 
H/2 

Pago a médicos internos. 
l/ I 
1/2 

J Pago a médicos residentes. 
J/1 
J/2 

K Deudores diversos. 
K/1 
K/2 

L Proveedores. 
L/1 
L/2 

M Almacén 
M/1 
M/2 

ti Personal. 
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DESCRIPCIDN 

Indice d~ archivo permanente.- Integra documentos de consulta 
permanente que pueden ser utilizadas por todas las visitas de 
acuerdo a las revisiones que sean necesarias~ 

1/1 

in 
ll 

I I / t 

11/2 

111 

1 I I I t 

Ill/2 

IV 
IV/1 
IV/2 

V 
V /1 
vn 

Supervisión.-

Directorio 

Contratos y convenios. 

Presupuesto autorizado del aílo. 

Control interno, sistemas y procedimientos. 

Varios. 

Con el objeto de que los papeles de trabajo mejoren su calidad 
y la capacidad del personal de auditoría sea más elevado, es preci­
so trazar un plan de supervisión para lo cual se deben seguir los -
pasos siguientes: 

Antes de que se inicie la auditoria, el supervisor deberá en-­
trevistarse con el auditor designado para: 

-Revisar los antecedentes concernientes a la auditoria asigna­
da. 

-Preparar un programa de trabajo en el que se contemplen los -
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objetivos de la revisión a efectuar. 

-Disenar y explicar la formulación de las cédulas de auditor!~ 

-Aclarar y comentar con el auditor sobre las codificaciones 
por medio de Indices en la formulación de cédulas. 

En el desarrollo de la auditoria el supervisor deber&: 

-Aclarar satisfactoriamente todas las dudas que vayan apare--­
clendo en el periodo de la auditoria. 

-De acuerdo a las necesidades y en base a su criterio, progra­
mar sus visitas a los lugares donde esté efectuando la audlt~ 
ria, para evaluar si lo planeado se ha llevado a cabo. 

Al terminar la auditoria el supervisor deber&: 

-Revisar y evaluar el resultado de la misma a través de los -­
papeles de trabajo, adem&s del Informe que el auditor haya -­
elaborado, para hacer las observaciones pertinentes de acuer­
do a su criterio y capacidad. 

cambios de Funcionarios.-

La auditoria Interna para formalizar los cambios de funcl~- -­
narlos o designación de otros funcionarios en el supuesto caso de -
la apertura de un nuevo hospital, cubre dos objetivos principales: 

-Que el control de bienes y valores manejado por el funclona-­
rlo que sale, se vigile y supervise. 

-Que se limite la responsabilidad de cada uno de los funciona­
rios tanto del que entra como del que sale, mediante un acta 
de entrega-recepción en el cual especifique la fecha en que -
termina la responsabilidad de uno y se inicia la del otro. 

Las formas diferentes de los cambios de funcionarios son por: 

-PromoclOn del puesto o reorganlzaclOn del nosocomio. 

-DestltuclOn o baja. 

-Fallecimiento o mal estado de salud. 

-Nueva creaclOn. 

-Vacante. 
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En toda institución, la m~xima autoridad administrativa o el -
titular de la misma tiene autoridad para ejercer el cambio. Cuando 
uno de estos funcionarios expide el nombramiento, el Departamento de -
auditoria designa.a uno de sus auditores con el objeto de que ínter 
venga en el acto, con los lineamientos siguientes: 

-Trasladarse al lugar del acto. 

-Se deber~ presentar con el director del hospital para darle a 
conocer el motivo de su visita. 

-Se deber~ dar a conocer al funcionario que entrega y al que -
recibe la disposición superior en relación al cambio. 

Por Oltimo se levantar4 un acta previa de entrega y en su caso 
de toma de posesión. 

En el acta deber4 quedar asentado que el funcionario, toma po­
sesión de su nuevo cargo, haciéndole conocer de la obligación de -­
presentar su manifestación de bienes que estipula el articulo 92 de 
la Ley de Responsabilidades de los funcionarios y empleodos de la -
Federación, del Distrito Federal y de los altos funcionarios de los 
estados. 

Una vez realizada la entrega, el auditor proceder4 a efectuar 
trabajos relacionados con la entrega y recabar documentos que servl 
r4n para la formalización del acto, dichos documentos y trabajos -­
que se integrar4n en un expediente que quedar4 como constancia de -
su labor son: 

-Arqueos 

-Conciliaciones bancarias. 

-Cambio de firmas. 

-Corte de caja. 

-Arqueo de formas oficiales y/o valoradas. 

-Verificación de Ja documentación de entrega. 

-Notificación del cambio a las dem4s 4reas. 

-Responsabilidades en el caso de haber encontrado actos irreg~ 
lares por parte del funcionario que sale. 
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Al término de este trabiljo, el auditor podra informar a la --­
autoridad que expidió ·el nombramiento, sobre la formalización del -
cambio. 



C A P 1 T U L O VI 

EJECUCION OE LA AUDITORIA 

Simbologfa de revls!6n. 

Los sfmbolos de revisión son marcas que el auditor. ya sea in-­
terno o externo, utiliza en libros, formularlos y cédulas que exami­
na para hacer constar que la comprobación u observaciones se han re~ 

!izado. 

Para que los s!mbolos sean comprensibles y puedan ser utiliza-­
dos e interpretados por otra persona autorizada, es conveniente y n~ 
cesarlo que se elabore un código o catálogo de sfmbolos. 

Se puede elaborar el catálogo, de diferentes maneras y de acueL 
do al sistema· contable y administrativo del hospital a auditar; por 
lo que se refiere en este caso, el catálogo podr!a ser el siguiente: 

s i g n l ! c a d o. 

Operaciones matem~ticas correctas. 

Operaciones matemáticas incorrectas. 

La suma total concuerda con la suma de los totales 
parci~les. 

La suma total no concuerda con la suma de los tot~ 
les parciales. 

Suma total vertical correcta. 

Suma total vertical incorrecta. 

Suma total horizontal correcta. 

Suma total horizontal incorrecta. 

Importe que coteja con el documento original (P6ll 
za, factura, etc.). 

Importe que no coteja con el documento original. 

Cheques en tránsito en el estado de cuenta del Ba~ 

co. 

Cheques en tr.!nsito con antiguedad mayor de seismeses. 
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S i g n 1 f 1 c a d o. 

Depósito comprobado de una cantidad. 

Verificación de un Ingreso anotación que se hace -
en el volante de depósito bancario. 

Debe prepararse una relación. 

Pérdida de la fuente de información. 

Comentario de alguna cuenta de mayor, gasto efec-­
tuado o documento encontrado. 

Cotejado con auxiliares. 

Cotejado contra mayor. 

Se utilizaran nOmeros encerrados en un circulo para referenciar 
conceptos o importes dentro de una misma cédula. 

En el transcurso de Ja auditoria surgira la necesidad de em---­
plear marcas que no aparecen en este formato de catalogo y quedaran 
a criterio del auditor. 

Objetivos, evaluación y cuestionario de control Interno. 

"El control interno comprende el plan de organización y todos los -­
métodos y procedimientos que en forma coordinada se han adoptado en 
la entidad para la protección de sus activos, la obtención de infor­
mación financiera correcta y segura, la promoción de eficiencia de -
operación y la adhesión a las pollticas prescritas por la Dirección! 
Expresan los Cs. Ps. Alfredo Adam Adam y Guillermo Becerril Lazada -
en su libro "La auditoria interna de Ja Administración PObllca Fede­
ral~ 

En base a esta definición, se puede deducir que el control in-­
terno tiene como objetivos: 

- Proteger los activos. 
- Obtener Información financiera correcta y segura. 
- Eficiencia en operación. 
- Medir la adhesión a las pollticas de la dirección. 
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La evaluación del control Interno, es la Impresión mental que : 
cada una de las diferentes actividades del hospital provoca en el -­
auditor. Se recomienda que et examen llevado a cabo del control in-­
terno y sus conclusiones, sean asentadas en papeles de trabajo, debl 
do a que con ello el auditor puede tenerlo como evidencia de que se 
cumplió con la norma de auditarla que lo obliga a examinar el con--­
trol interno, ademas también como una explicación del por qué dló dl 
ferentes extensiones a sus pruebas de auditoria, escogió determina-­
dos procedimientos y la oportunidad en que fueron aplicados. 

Existen diversos métodos para efectuar el examen de control in­
terno: 

- Método por medio de graflcas.- Representa de una manera objetiva -
la organización del hospital, los procedimientos que utilizan en to­
dos los departamentos o en O!tlmo de los casos se elaboran graflcas 
de una forma minuciosa en las que se muestran funciones departament~ 
les, de funcionarios y de personal. 

- Método descriptivo.- Consiste en la descripción de las diferentes 
actividades de los departamentos, funcionarios, empleados y de los -
registros de contabilidad que Intervienen en el sistema. 

- Método por objetivos.- Establece la relación entre la calidad de -
control Interno y el alcance, oportunidad y naturaleza de las prue-­
bas de auditarla, se~alando los procedimientos relativos a dicho --­
control. 

Estos objetivos se pueden claslf icar en especlflcos y generales 
en lo que refiere a este Gltimo, pueden considerarse los siguientes: 

1) .- Ce autorización. 

2). - h procesamiento y clasificación de transacciones. 

3).- h verificación y evaiuac!ón. 

4) .- h salvaguarda flsica. 

El primero y el cuarto, objetivos, deberan derivarse invariabl~ 
mente de especificaciones provenientes de la administración, tratan­
dose desde luego-de· realización ~e operaciones o.acceso a los actt-­
vos de la empresa. 
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En cuanto al segundo y al tercero. los dos se refieren a los -
registros plasmados en los estados financieros. apegados al signif! 
cado de cada rubro antes señalado. 

- Método de cuestionarlos.- Consiste en la obtención de información 
por medio de cuestionarios previamente formulados en el que se in-­
cluyen preguntas relacionadas con el control Interno. 

Este Oltlmo método por ser el que m~s se utiliza en los hospi­
tales -provincia-. es el que se presenta a continuación y puede su­
frir modificaciones de acuerdo a las necesidades del caso y a crlt~ 
ria del auditor: 

•G E N E R A L 

1.- lExlste organigrama? 

2.- lExlste el manual del slst~ 

ma contable? 

3.- lSe registran las operacio­
nes con base en el manual -
de contabilidad de Instruc­
tivos complementarios? 

4.- lEI departamento de contabl 
1 id ad esU separado de caja? 

5.- lSe utiliza catHogo de cue~ 
tas actualizado? 

6.- lSe tiene establecido un ·­
control presupuesta!? 

7.- lQulenes firman las pOllzas 
de 
- RevisO? 
- V 1 sto bueno? 
- Autorizó? 

8.- lSon las pólizas explfcitas 
y se encuentran soportadas 
con todos los comprobantes? 

SI NO OBSERVACIONES 



GENERAL 

9.- lLas cuentas que se afef 
tan en las pólizas corre~ 

panden a las se~aladas -
en el catálogo? 

10.- lSe anota el número de 
la póliza en los com-­
probantes? 

11.- lElabora estados flnan-­
cieros mensuales el hos­
pital? 

- lA qué funcionario se 
presentan? 

- llndique los nombres de 
cada uno de estos estados? 

- lA la. fecha de la revlslcfn, 
cu~l fué el último mes 
sobre el que se elaboraron 
éstos? 

12.- Anote los nombres de los 
funcionarios y empleados 
siguientes: 

- Director. 
- Subdirector médico. 
- Subdirector admínistr~ 

tlvo. 
- Contador. 
- Cajero 
- Operador de la m~quina 

de contabilidad. 
- Encargado del almacén. 
- Encargado de la fannacia. 
- Encargado del departa--

mento de inventarios. 
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GENERAL 

13.- Hacer lista de los jefes 
de cada uno de los servl 
cios o departamentos. 

14.- sena le parentesco que 
existe entre cualquiera 
de los funcionarios y -
empleados del establee!" 
miento. (hacer l lsta). 

15.- ¿se cuenta con expedien­
te de personal? 

16.- ¿se lleva un control de 
vacaciones semestrales.­
del personal? 

17.- LSe lleva control de los 
Incentivos a empleados y 
como se justifica la pr~ 
moción que se efectaa? 

CAJA y SANCOS. 

1.- LSe utiliza el sistema -
de fondo de caja? 

2.- ¿Quien es el responsable 
del fondo de caja? 

3.- LAdemas de manejar el -­
fondo de caja, recibe 1.!!. 
gresos por otros concep­
tos? 

4.- ¿Cubre otras erogaciones 
ademas de realizar pagos 
del fondo de caja? 

5.- LQue cantidad tiene auto­
rizada? 
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6.- lliene acceso el cajero -
a los libros y registros 
de contabilidad? 

7.- Comprobantes de caja: 

- lSe exigen siempre en 
cada desembolso. 

- ila persona que recibe 
el efectivo, los firma? 

- iEstán numeradas progr~ 
slvamente? 

- lSe Indica en ellos la 
partida que afectan? 

- lEstan escritos con -­
tinta? 

- lllevan el Importe en -
cifras y letras? 

- lSe cancelan al recibir 
la nota que ampara el -
gasto? 

- lEstAn autorizados por 
f une lonarlos responsables? 

8.- lSe elaboran Informes pe-­
r!Odlcos del manejo de fondos? 

SI es afirmativo: 

- iA,qulén son dirigidos? 
- lCon qué periodicidad? 

9.- llos cheques que se giran 
para reposlc!On del fondo 
de caja, se expiden a nom­
bre del cajero? 
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Entrada de fondos. 

1.- lCuales son los conceQ 
tos de ingresos? 

2.- lOonde y como se reciben 
los ingresos? 

3.~ lSe lleva un control de 
los ingresos? 

4.- lSe manejan los fondos a 
través de cuenta bancaria? 

5.- lEstAn registradas a 
nombre del hospital? 

6.- lQulénes se encargan 
del manejo de estas cue~ 
tas? 

7.- lSe controlan los talan~ 
rlos de cheques que no -
estan en uso? 

Salida de fondos. 

1.- lla cuenta del banco es­
tA controlada por f lrmas 
mancomunadas del dlrec-­
tor y subdirector admlnl~ 

tratlvo? 

2.- llos depositas los cfec­
tOa la misma persona que 
1 os prepara? 

3.- lSella el banco las fl-­
chas de depósito? 

4.- lSon entregadas estas a 
1 a persona que Prepara el 
depósito. 
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5.- lSe revisa que los cheques 
estén numerados progreslv~ 
mente? 

6.- iSe archivan y conservan -
los cheques estropeados? 

7.- lSe mutilan los cheques -
cancelados de manera que 
no puedan volver a usarse? 

8,- lSe utiliza m~qulna pro te E_ 

tora de cheques? 

9.- lSe expiden cheques post-
fechados?. 

10.- lSe expiden cheques al --
"Portadorº? 

11.- lSe envlan cheques por 
correo? 

12.- lExlste algOn control para 
estos envtos? 

13.- ¿cuando se extienden los 
cheques se presentan a fiL 
ma con sus comprobantes? 

14. - ¿ La misma persona que pr!_ 
para los cheques aprueba -
el pago de las facturas? 

15.- ¿se ha presentado un docu-
mento das veces en demanda 
de pago? 

16.- lEnvla el banco los estados 
de cuenta mensualmente al -
hospital? 

S 1 NO O B S E R V A C 1 O N E S 



17. - lSe e 1 aboran concl Ilaciones 
bancarias cada mes? 

18.- ¿se controlan e Investigan 
los cheques en transito -
con mas de seis meses de no 
cobrarse? 

SUBSIDIOS. 

1.- lSe recibe oportunamente 
el subsidio por parte de 
instltuCl6n a nivel estatal? 

2.- En caso negativo ¿qué ges­
tiones se han efectuado? 

3.- lEI subsidio recibido, es 
dep6sJtado oportunamente 
en la cuenta bancaria del 
hospital? 

4.- lla aportac!On esta consl 
derada dentro del presu-­
puesto autorizado? 

5.- ¿se registra en libros el 
Importe total de la apor­
taciOn? 

NOMINAS DE SUELDOS. 

1.- ¿Existe plantilla de per­
sonal y se encuentra ac­
tualizada? 

2.- lSe ha Implantado en el -
hospital el uso de los r~ 

lojes marcadores? 

3.- ¿Todo el personal del ho~ 

pita! tiene asignada su -
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tarjeta de asistencia? 

-En caso negativo, anotar 
quienes no y porqué? 

4.- ¿se hacen descuento por -
acumulaciOn de retardos o 
faltas Injustificadas? 

5.- ¿El encargado de elaborar 
las nOm!nas recibe con -­
oportunidad la !nformaclOn 
relacionada a altas y bajas -­
del personal? 

6.- ¿se autorizan debidamente 
los aumentos y disminuciones 
en pago? 

7.- ¿Quién tiene asignada la 
func!On de pagar los 
sueldos al personal? 

8.- ¿como se manejan los suel 
dos que no son cobrados en 
su oportunidad? 

SI 

9.- ¿se llevan registros del 
persona i donde se indiquen -
los sueldos pagados, a efecto 
de hacer 1 a declaraclOn anual 
correspondiente. 

10.- lExlste una secclOn de con­
trol de pagos? 

PERSONAL. 

1.- lEx!ste un sistema de con­
trol de personal? 

2.- lHay una persona encargada 
responsable de ello? 
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3.- lExlsten expedientes para 
cada una de las personas? 

4 .- lExlste otro tipo de control? 

5.- lCu~ntas personas se en-­
cargan de todo lo relaci~ 
nado a personal? 

6.- lExlsten auxiliares que -
colaboran en personal? 

7. - lSe lleva un registro de per_ 
sonal? 

B.- lSe manejan tarjetas lndl 
viduales como control co­
nexo? 

9.- lLlenan requisitos adecu! 
--·dos en e 1 caso de a 1 tas, 
bajas, modificaciones de 
salario, retenciones. etc. 

10.- lSe delegan funciones? 

11.- lCada una de las personas 
son responsables de sus -
actividades? 

12.- lSe llevan a cabo rotaci~ 
nes de empleados en los -
distintos puestos? 

13.- lSe evalOa el rendimiento 
de cada uno del personal? 

14.- lCon qué periodicidad? 

15.- lSe tramitan oportunamen­
te las bajas? 

OEVOORES DIVERSOS. 

1.- ilos cargos Que se regis-­
tran en esta cuenta se ---
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refieren a anticipos para 
gastos a comprobar, de no 
ser as r, llndlcar el porqué? 

2.- lQu~ procedimientos se sl 
guen para recuperar opor­
tunamente las comprobaciones -
o reintegros por los antl 
cipos hechos? 

3. - ¿se hace la entrega de antlcl 
pos de acuerdo a las nonnas -
y polftlcas de la lnstl tucl6n? 

4.- lSe realizan revisiones -
periódicas de los saldos 
para ver la antlgOedad y 
la forma de recuperar 
esos adeudos? 

5 .- ¿cuando los saldos se conside­
ren Incobrables, qué proced!. 
mientas realizan? 

6.- lEn caso de que sean co-­
brables qué procedl Alientos 
han realizado? 

ALMACENES. 

t.- lExlste un control Inter­
no en almacenes? 

2. - lSe delegan responsabl lldades 
por la custodia de los ar-­
trculos? 

3.- lSe tiene establecido el con­
trol de tarjeta por ar.t!c!!_ 
lo, unidad y precio unitario? 
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SI 

4.- lSe tiene establecido una 
clasificación adecuada o 
cronológica de las· partidas que 
afectan los articules tanto en 
tarjeta como en los estantes? 

5.- lSe cuenta con espacio s~ 
flciente e implementos lndl~ 

pensables para lograr el Orden 
y acomodo de los articules? 

6.- lSe lleva control de mAxl 
mos y m!nlmos en cada uno 
de ellos? 

7.- lSe les dA el trhlte opor_ 
tunamente a los articules c~ 
ducados? 

B.- lCon que periodicidad se lnfor_ 
ma al departamento de contabl-
1 ldad y de adquisiciones, 
sobre las entradas al almacan 
y qu~ medidas se han adoR 
tado para asegurarse de que -
la lnformac!On recibida sea -
completa? 

9.- lSon autorizadas las requl 
slclones de compras? 

10 .- lSe toma per!Odlcamente un In­
ventarlo f!slco y a qutan se -
asigna la responsabilidad 
de los mismos? 

11 .- lSe comprueban per!Odicamente 
las cantidades en existencia de 
los registros de almacan y 1os 
auxiliares de contabilidad? 

NO OBSERVACIONES 



-En caso aflrmatlvo, lcon 
qué frecuencia? 

12.- lSe tiene un control de -
los documentos que amparan las 
entradas y salldas de los --­
art lculos? 

13.- lSon autorizados debidamente 
las salldas de los artlculos? 

14. - lQué procedimientos se siguen 
para la recepción de articulas 
en almacén en coso de donatl 
vos? 

BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

1.- lExlste un control de los 
bienes muebles e inmuebles? 

SI 

2.- lSe llevan registros auxl 
! lares detallados que permitan 
una facll ldentl flcaclOn y loe~ 
llzaclOn de Jos diversos ble"­
nes? 

3. - lSe efectGan perlOdlcamente 
inventarlos flslcos de los bie­
nes del hospital? 

4. - lSI es as r lqull!n los reallza 
y con qui! frecuenc 1 a? 

5 .- lEl Instrumental médico y ---­
otros bienes que por su dura--­
clOn y valor no ameritan que se 
lleven registros detallados, en 
qué forma se ~ontrolan? 
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6.- lTodos los bienes estan amp~ 
rados por sus respectivos 
resguardos? 

7.- llos Inventarlos flslcos re!! 
li~ados se comparan con los 
registros de contabilidad? 

8.- lQue procedimiento se sigue 
cuando surge una diferencia? 

9.- lSe le comunica al subdirec­
tor administrativo de los -­
cambios de ubicación de los 
bienes muebles? 

10.- <Se solicita la autorización 
de bajas oportunamente? 

11.- lA quién se solicita la aut~ 
rlzaclOn de baja? 

PROVEEDORES. 

1.- lSe lleva una agenda de pro­
veedores? 

2.- lSe hacen cotizaciones de -­
precios a los diferentes pr~ 
veedores? 

3.- iSe registran en esta cuenta 
todas las compras realizadas? 

-En caso negativo, lcuáles -
son las excepciones? 

4.- lSe elaboran requisiciones -
de compras y son aprobadas a 
1 a vez? 

SI NO OBSERVACIONES 



5.- &Al recibo de la document! 
cl6n se verifica tenga la fl!_ 
ma de recibido del almacenl_§. 
ta y se coteja dicha docume.!l 
tacl6n con la copla de la r!!_ 

qulslc16n correspondiente? 

6.- &Se verifica la exactitud 
de las facturas, antes de 
registrarlas? 

7.- Existe un programa de pagos? 

8.- &El pago se hace mediante 
cheques nominativos? 

9.- lSe formula relación mensual -
·de los saldos de los auxll lares 
cotejando el total contra el 
mayor? 

10.- lSe revisan y concilian los es­
tados de cuentas que env!an los 
proveedores? 

DESCUENTOS Y PERCEPCIONES A -­
FAVOR DE TERCEROS. 

1.- lSe controlan en esta cue~ 
ta las retenciones del Impues­
to sobre sueldos y salarlos? 

2.- lCuáles son los documentos 
que sirven de base para su 
contabilización? 

3.- ¿Bimestralmente se hacen -
los pagos de los descuentos -
rete ni dos? 
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4 ... ¿En caso contrario, por que'? 

5.- ¿se han cubierto recargos 
por extemporaneldad? 

ACREEDORES DIVERSOS. 

1. - lQué acreedores forman el sal_ 
do de esta cuenta y por -
qué conceptos? 

2.- lSe revisa con periodici­
dad que la suma de los -­
saldos de los auxi 1 tares, sean 
Iguales al saldo reportado 
por el mayor? 

DEPOSITOS DIVERSOS. 

1.- lSe depositan oportuname~ 
te los Importes de donat! vos, 
regaifas, sobrantes de !nvent.!!_ 
rios, descuentos y rebajas. "! 
clb!das por el hospital? 

2.- lSe hacen anotaciones co­
rrespondientes en el cuerpo de 
las fichas de depOs!tos -
para conocer el concepto del -
depOs!to? 

3.- lSe lleva control de es-­
tos depósitos? 

PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL. 

SI 

1.- lCual es la cantidad auto­
rizada del presupuesto, en 
el presente ejercicio? 

2.- ¿cual es el criterio que -
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sigue para la elaboración 
del presupuesto? 

3.- ¿Ha habido alguna modifi­
cación •!Presupuesto de -
cuando se autorizó a esta 
fecha? 

4.- ¿5¡ es afirmativo, ¿qué -
programa, subprograma. e~ 
p!tulo, concepto y parti­
da afectan? 

5.- lConsidera que el presu-­
puesto autorizado es sufi 
ciente para lograr las m~ 
tas .. a alcanzar? 

6.- lSe elaboran y env!an a la 
Institución a nivel esta­
tal, cuentas por liquidar 
certificadas para pagos 
presupuestales. mensual-­
mente? 

EVALUADO POR: 
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Programa de trabajo de auditoria. 

NO OBSERVACIONES 

RESUELTO POR: 

Son los documentos que le sirven de gula al auditor para que d~ 
sarrolle su trabajo y muestre en detalle los procedimientos especlfl 
cosque ~plicar~ en cada-una de las cuentas a revisar, después de -­
efectuar el estudio previo del hospital y el examen de control Interno. 
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Sus objetivos son: 

-Distribuir el trabajo en forma adecuada. 

-Dejar constancia que el trabajo fué debidamente planeado y que 
se llevo a cabo con los procedimientos que se consideraron los 
ldtlneos. 

-Proporcionar facilidades para la revisión del trabajo por los 
funcionarios superiores. 

Sus ventajas son: 

-Deslindar respons~billdades en cada procedimiento aplicado. 

-Ahorro de tiempo en el desarrollo de la auditoria: 

-Servir como gula para auditorias posteriores. 

Al Iniciar la revlsltln de los saldos de las cuentas, a la fecha, 
se sugiere partir de esa base para atras y se obtendra: 

-Cédula analltlca.- Por cada una de las cuentas con sus movi--­
mlentos para obtener el saldo. Estas deben estar amparadas con 
sus documentos probatorios. 

-Cédula sumarla.- Que contendrá el total de todos los saldos de 
cada una de las cédulas analltlcas. 

~Cédula de observaciones.- Que surjan en el desarrollo del pro­
grama de trabajo por cada una de las cuentas revisadas. 

El programa de trabajo que se presenta a continuación, no es· ll 
mltatlvo, en virtud de que se pueden hacer las modificaciones o adi­
ciones segOn el caso lo requiera. 

Programa de trabajo 

CAJA. 

1.- Investigar y verificar la locallzaclOn, 
los responsables y el monto de los fon­
dos de caja y valores a contar por me=­
dlo ~e los siguientes procedimientos: 

-Referencia al libro mayor. 

Referencias y 
Hecho por: observaciones. 
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-Corte de formas. 

-Revls!On de papeles de trabajo de --
auditorias anteriores. 

2.- Elaborar arqueo de caja. 

3.- Controlar slmultaneamente, todo el -­
efectivo que ha de contarse y todos -
los documentos de lnvers!On y vales. 

4.- Verificar con qué cantidad se creo y 
con autortzac!On de quién. 

5.- Contar el efectivo en billetes, mone­
das. cheques, vales de caja, compro-­
bantes de gastos y otras partidas que 
integran el fondo (hacer lista prese~ 
tanda denominaciones, unidades, cantl 
da des y totales). 

6.- Listar los valores en custodia que -­
tenga el cajero en su poder. 

7.- Verificar si los vales reunen los si­
guientes requisitos: 

-SI est4n hechos a tinta y anotado el 
Importe con nOmero y letra el conceR 
to del pago, fecha y f lrma de quién 
recibe el efectivo. 

-Cu41 es Ja cantidad m4xlma a Jiqui--
darse. 

-SI se ha respetado esta medida. 

-SI estan debidamente autorizados. 

-Quién o quienes Jo autorizan. 

Hecho por: 
Referencias y 
Observaciones. 
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6.- Examinar el momento de hacer el reembol 
so se cancelan los comprobantes y estos 
se archivan de tal manera que el cajero 
no tenga acceso a ellos, adem~s. deter­
minar fecha del Oltlmo reembolso. 

9.- Examinar las sumas de los comprobantes 
de renovac!On de fondos. 

10.- Verificar si se elabora corte diario. 

11.- El arqueo ser3 elaborado a tinta, flrm! 
do por el encargado del fondo y dos te~ 
tlgos. 

12.- Una vez terminado el arqueo, al pié de 
la cédula deberá obtenerse el certlflc! 
do con la f lrma del cajero Insertándose 
la leyenda siguiente: 

"Hago constar que la cantidad $ ___ _ 

(namero y letra) arriba detallada, repr:!' 
senta todo el efectivo, documentos y V! 
lores que obran en mi poder, son propl~ 
dad del , los cuales 
fueron contados en mi presencia y de--­
vueltos a mi entera satlsfacclon•. 

13.- En caso de sobrante o faltante menor 
elaborar una ficha de depOslto, obte--­
nléndos.e una copla de la misma, debida­
mente sellada por el banco. 

-En caso de un faltante considerable, -
se levantará un acta. 

BANCOS. 

1.- Verificar si los movimientos de la cue~ 
ta bancaria se encuentran registradas -
en 1 ibros. 

Hecho por: 
Referencias y 
Observaciones. 
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2.- Solicitar al banco el estado de cuenta 
del pet lodo a revisar. 

3.- Conflrmac!On del banco en donde sena­
len los nombres de las personas auto­
r! zadas para retirar fondos y el régimen a 
que est!n sujetos (en este caso mancomu-­
nadas ), as! como los saldos al 31 de 
diciembre del ejercicio sujeto a revis!On. 

4.- Verificar si llevan a cabo conciliaci2_ 
nes bancarias, en caso negativo, elaborarlas 
en lo que se refiere a los meses a revisar. 

5.- Examinar si los Ingresos y egresos se 
justifican con documentos fuentes a -
fin de ser comprobados. 

6.- Verificar si se lleva un diario de r~ 
glstro en la expedlc!On de los cheques, 
el cual deber! contener: No. de cheque, 
fecha del cheque, beneficiario, con-­
cepto e Importe del mismo. 

7.- Verificar si la firma de los cheques 
se efectOa siempre teniendo a la vis­
ta los comprobantes y si estos son -­
cancelados con el sello de pagado al 
momento de firmar el cheque. 

8.- Verificar si los cheques cancelados 
estan adheridos a los talonarios co­
rrespondientes. '·:· 

9.- Hacer una lista de cheques en tr!ns!_ 
to con mas de seis meses en clrcula­
clOn e Investigarse. 

10.- Anexar copla de las concl l laclones y 

Referencias y 
Hecho por: Observaciones. 
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de los estados de cuenta en los pape-­
les de trabajo. 

SUBSIDIOS. 

1.- Verificar si recibe en su oportunidad 
el subsidio asignado, el hospital. 

2.- Verificar si el subsidio se deposita -
oportunamente a Ja cuenta bancaria del 
hospital. 

3.- Verificar si el subsidio está consld~ 
rado dentro del presupuesto autorizad~ 

4.- Verificar si es registrado en libros -
el Importe total de la aportación. 

NOMINAS DE SUELDOS. 

1.- Obtener plantilla del personal y veri­
ficar si está actualizada. 

2.- Revisar contrato del personal de base 
y eventual. 

3.- Verificar qué procedimientos llevan a 
cabo, para el control de pago del personal 

4.- Cotejar los nombres que aparecen en la 
nómina con los registros autorizados -
de empleo. 

5.- Examinar los aumentos y disminuciones 
en el pago de personal y si están au­
tor! zados. 

6.- Presenciar el pago de la nómina y ob­
servar la forma como se identifica al 
empleado. 

Hecho par: 
Referenc1 as y 

Observaciones. 
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7.- Verificar como se controlan los suel-­
dos no reclamados y observar la dispo­
s ic!On que se hace de ellos. 

B.- Verificar si las licencias por incapa­
cidades estan debidamente requlsltados. 

9.- Verificar sl existe alguna sección de 
pagos. 

PERSONAL. 

1.- Verificar y revisar la plantilla del -
personal del hospital. 

2.- Verlf icar sl existe personal comisiona 
do que no aparece en la plantilla. 

3.- Verlf lcar sl todo el personal checa 
tarjeta o lista de asistencia. 

4.- Verificar sl se les hace el descuento 
por faltas o retardos. 

5.- Verificar sl se formulan y envran las 
licencias o Incapacidades con o singo 
ce de sueldos y las solicitudes deba­
ja, oportunamente. 

6.- Verificar si se lleva control por cada 
uno del personal. 

7.- Verificar sl se delegan funciones. 

B.- Verificar si se lleva a cabo rotación 
de personal. 

9.- Verificar sl se realiza la evaluación 
del rendimiento del personal. 

Hecho por: 
Referencias y 
Observaciones. 
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DEUDORES DIVERSOS. 

1.- Elaborar relación de deudores a la fe­
cha de la revisión que muestre la cla­
sificación de saldos por antigüedad. 

2.- Verificar qué procedimientos llevan a 
cabo para recuperar las comprobaciones 
o reintegros por los anticipos hechos. 

3.- Verificar si se realizan revisiones p~ 
rlódlcas de los saldos con el objeto 
de ver su antlgOedad y recuperar los -
adeudos. 

4.- Preparar relación de los saldos que se 
consideren Incobrables, especificando 
la causa de lncobrabilldad y anexando 
las pruebas documentales correspondle~ 
tes. 

ALMACENES. 

1.- Realizar la planeación para la toma de 
Inventarlo. 

-Efectuar la vista a los almacenes pa­
ra observar las Instalaciones, locall 
zaclón existencias, movimientos, re­
gistros, etc. 

-Verificar de que los articulas se en­
cuentren debidamente clasificados y -
acomodados en los anaqueles o estibas. 

-Verificar que los registros del alma­
c~n se encuentren actualizados, si no 
es as!, solicitar al encargado del al 
macén que los actualice, inlclalando 
estos en el renglón que aparezca ·-·-

Hecho por: 
Referencias y 
Observaciones .. 
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registrado el Q\tlmo movimiento. 

-Solicitar al encargado del almacén -
que, antes de efectuar el Inventarlo 
se surta a los departamentos y servl 
eles para que durante el recuento no 
se realice ninguna salida de artlcu­
los. 

-Solicitar al director y al subdirec­
tor administrativo que comisione al 
personal necesario para que auxilie 
a levantar el Inventarlo. 

-Solicitar al encargado del almacén -
que ordene alfabéticamente sus regl~ 
tres separandolos por partidas. 

2.- ReallzaclOn de la toma de Inventarlo. 

-Organizar grupos para realizar el -­
conteo, adlestr!ndolos sobre el pro­
dlmlento a seguir como es: utlllza-­
clOn de tarjetas para levantar lnve~ 
tarlo, orden que deben llevar etc. 

-Realizar el corte de documentaclOn -
tomando las Oltlmas cinco entradas y 
las cinco salidas altlmas, ademas de 
verificar que las siguientes estén -
en blanco. 

-Tomar en consideración que las entr~ 
das que se reciban después de efec-­
tuado el corte de documentos se sep~ 
ren físicamente de los dem!s articu­
las para evitar que se consideren -­
dentro del Inventarlo. 

-Distribuir al personal las tarjetas 
correspondientes a !~partida asigna­
da para el prlmer conteo. 

Hecho por: 
Referencias y 
lllservaclones. 
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-Terminado el ler. conteo se desprende la 
primera parte de la tarjeta y se lnl 
cla el segundo, rotando al personal 
segan la partida que le haya corres­
pondido. 

-Realizado el segundo conteo, se ord! 
nan numéricamente las tarjetas, se -
comparan y en caso de existir dlfe-­
rencla, se Investigan y aclaran. 

-se elabora la relaclOn por articulo 
y partida, comparando las cantidades 
de los registros de almacén con los 
obtenidos en el recuento flslco, as! 
como también se comparan los saldos 
que reporta contabilidad con los re­
sul.tados del i.nvent.arlo físico, acl~ 
rando las diferencias. 

-Se elabora otra relaclOn de artlcu-­
los en mal estado, obsoletos o vencl 
dos que con autorlzac!On de las aut~ 
rldades superiores se le pueda dar -
de baja, levantando acta de su des-­
trucclOn. 

-~1 final de la relación deber4n Ir -
las firmas del Interventor, el encaL 
gado del almacén y las del director, 
subdirector administrativo y del co~ 
tador del hospital. 

BIENES MUEBLES E INMUEBLES. 

1.- Ve.rlflcar qué procedimientos 1 levan a 
cabo para el control de Jos bienes. 

2.- Efectuar un an411sls de los bienes de 
activo fijo, que muestre los saldos -

Hecho por: 
Rete rene us y 
Observaciones. 
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iniciales de cada una de las cuentas 
que lo integran y los movimientos de 
aqulslclones y bajas registrados du­
rante el ejercicio, además, cotejar­
los torales con libros. 

3.- Verificar en forma selectiva, la --­
existencia ftslca de los bienes de -
activo fijo y que cuenten con el --­
resguardo correspondiente y actual i­
zado. 

4.- Comprobar que los donativos de ble-­
nes de activo fijo estén registrados 
en contabilidad y cuenten con el re~ 
guardo correspondiente ast como su -
tarjeta de control. 

5.- Verificar si existen bienes obsole-­
tos o inservibles para sugerir que -
se tramite su solicitud de baja. 

PROVEEDORES. 

1.- Obtener del subdirector admlnlstra-­
tlvo la relacl6n de proveedores con­
su respectivo saldo (que cotejado -­
sea Igual a de mayor) a la fecha de­
la revlsl6n. 

2.- Verificar confirmaciones de saldos -

Hecho por: 
Referencias y 
Observaciones. 
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de los estados de cuentas de los pro-­
veedores previamente solicitados, con­
tra los saldos de los registros conta­
bles del hospital. 

3.- Investigar los saldos deudores de esta 
cuenta. 

4.- Verificar si se elaboran requisiciones 
de compras y por quién son autorizada~ 

5.- Verificar s! existe un programa de pa­
go para la liquidación de las factura~ 

6.- Confrontar el Importe de proveedores -
con las notas de entrada al almacén. 

OESCUENTOS Y PERCEPCIONES A FAVOR DE TERCf 
ROS. 

1.- Preparar relación de Impuestos y rete~ 
clones por pagar a la fecha de la revl 
sl6n. 

2.- Verificar que las retenciones se hayan 
liquidado en su oportunidad. 

3.- Investigar los saldos deudores de esta 
cuenta. 

4.- Investigar los saldos· que-tengarrant1-
g0edad de mas de un bimestre. 

ACREEDORES DIVERSOS. 

1.- Obtener del subdirector administrativo 
la relación de los acreedores, con su 
respectl vo sa Ido (que cotejado sea --­
Jgual al de mayor) a la fecha de la r~ 
visión. 

Hecho por: 
Referencl as y 
Observaciones. 
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2.- Verificar confirmaciones de saldos y 
movimientos de los acreedores, pre-­
viamente solicitados, concilt~ndolas 
con los registros contables e inves­
tigando las partidas de conciliación. 

3.- Investigar los saldos deudores de e~ 
ta cuenta. 

4.- Investigar los saldos de m~s de seis 
meses. 

DEPOSITOS DIVERSOS. 

1.- Verificar si se lleva un control de 
los depósitos diversos (donativos, -
regal!as, etc.) recibidas por el ho~ 

- pi tal. 

2.- Verificar si esos depósitos se efec­
tQan Inmediatamente después de su r~ 
clblmlento. 

3.- Revisar si se hacenc.anotaclones en -
la ficha de depósito del concepto -­
del depósito. 

PRESUPUESTO AUTORIZADO, CENTRAL. 

1.- Verificar si los procedimientos que 
siguen, para el control del presu--­
puesto, es el adecuado. 

2.- Verificar que el presupuesto autori­
zado esté registrado en libros. 

3.- Verificar que las modificaciones al 
presupuesto estén autorizadas debi­
damente y registrada en la contabl--
1 ldad. 

Hecho por: 

Referencias y 
Ol>servaciones. 
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4.- Hacer la selecci6n de un mes del eJer 
ciclo para verificar las partidas de 
sueldos, combustibles, lubricantes y 
aditivos, as! como mantenimiento y -­
conservac!On de mobiliario, maquina-­
ria y equipo. 

Hecho por: 
Referencias y 

Observaciones. 
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INFORME DE LA AUDITORIA 

Diferentes tipos de Informes.· 

En virtud de las caracterlstlcas y naturaleza de los servicios 
que proporciona el hospital, es Importante senalar que aOn cuando -
existan bases para la elaboracl6n de Informes, deberan efectuarse -
éstos, en razdn a las necesidades que el caso amerite. 

De acuerdo a lo anterior se mencionar! a contlnuacl6n algunos 
de los diversos tipos de Informes de auditorias: 

-Contable. 

-Administrativo. 

-De !reas técnicas. 

-Entrega o cambio de funcionarios. 

Después de hacer mencl6n de algunos de los tantos tipos de In­
formes de auditoria, se dar! a conocer la elaboracl6n del Informe. 

Elaboracl6n del Informe.-

El Informe de auditoria segQn Erlc L. Kohler, en su libro ---­
,.Diccionario para contadores ... dice: 

"Declarac!On del auditor sobre el trabajo que ha realizado y -
su expres!On de confianza u oplnlOn, después de una auditoria 
practicada por él, sobre la propiedad d~ los estados financie­
ros." 

Se puede decir entonces que el Informe es la descrlpclOn porm~ 
norlzada del trabajo realizado por el auditor, el cual se divide en 
cuatro partes: 

-Antecedentes.- Que contiene, el objetivo de la comlslOn, ref~ 
rencla al oficio de comislOn y el periodo del trabajo requer! 
do sujeto a revlslOn. 
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-Generalidades.- Que contiene, los comentarios que sobresalen 
por su importancia, respecto a Ja organlzaclOn del hospital -
visitado. Se mencionaran los cambios en general en caso de -­
efectuarse, en el transcurso de la estancia del o los audito­
res. 

-Desarrollo del trabajo.- Que contiene, los comentarlos respes 
to a las cuentas mas importantes y que requieren de mayor --­
atención por parte de los funcionarios a quienes se les lnfor_ 
ma, dichas cuentas pueden ser: CAJA, BANCOS, SUBSIDIOS, DEUDQ 
RES DIVERSOS, ALMACENES, BIENES MUEBLES, PROVEEDORES. 

-Conclusiones.- Que contiene de manera resumida las observaci~ 
nes generales mas Importantes de la auditoria. 

Plleg~ de observaciones y sugerencias.-

Este documento se elabora presentando las pbservaclones detec­
tadas durante la auditoria y las sugerencias que se hacen a todos y 
cada uno de los conceptos examinados: a manera de ejemplo se menci~ 
na lo siguiente: 

CAJA. 

Observaciones: -No se practican arqueos a los fondos de caja. 

Sugerencias: 

-Los documentos comprobatorios no presentan firmas -
autorizadas, ni fecha, ni sello de "pagado 11

• 

-No existe recibo firmado por el responsable de caja 
que ampare los fondos a su cargo. 

-Efectuar arqueos sorpresivos de los fondos con el -
objeto de verificar que se manejan correctamente. 

-Sin excepción alguna, todos los documentos comprob_! 
torios deberan llevar las firmas de autorlzac!On, -
fecha y sello de 11 pagado 11

• 

-Solicitar al responsable de caja, un recibo por el 
Importe del fondo de caja. 
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BANCOS. 

Observaciones: -En la conciliación bancaria del mes de~~~~~~ 
de la cuenta del hospital, aparecen cheques entra~ 
sito con más de seis meses de antlgaedad. 

Sugerencias: 

SUBSIDIOS. 

-No se cuenta con sello de cancelado para dejar sin 
efecto los cheques. 

-Los cheques en transito que no se han cobrado dura~ 
te los seis meses después de su elaboración, debe-­
rán ser cancelados inmediatamente después de dar -­
aviso al banco. 

-Los cheques que se cancelan deben llevar el sello -
de 11 cancelado 11

• 

Observaciones: -Algunas veces el subsidio no se deposita en su opo~ 
tunidad. 

Sugerencias: -El subsidio debera depositarse al siguiente d!a há­
bil de su recepción. 

DEUDORES DIVERSOS. 

Observaciones: -Existen adeudos por concepto de préstamos a cuenta 
de sueldos. 

Sugerencias: 

-El saldo de ésta cuenta.está integrada prácticamen­
te por adeudos que se vienen arrastrando de ejerci­
cios anteriores. 

-Se deberá solicitar el reintegro de los adeudos evl 
tanda que se vuelvan a dar préstamos al personal. 

-Gestionar su recuperación y en los casos de incobr~ 

bilidad, solicitar ante las autoridades competentes 
dentro de la Institución, la autorización para que 
se cancelen. 
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ALMACENES. 

Observaciones: -No se llevan a cabo inventarios f[sicos de existen­
cia. 

Sugerencias: 

BIENES .MUEBLES. 

-No se rinde Información al departamento de contabi-
1 ldad de las entradas y salidas de los almacenes. 

-Se debera llevar a cabo la practica de Inventarlos 
flslcos periódicamente, comparandose los registros 
con las existencias reales y hacer una aclaración -
de las diferencias. 

-Se rendira toda la Información de las entradas y s~ 
lldas al departamento de contabilidad. 

Observaciones: -No se llevan registros auxiliares para localizar e 
identificar los diversos bienes. 

Sugerencias: 

PROVEEOORES. 

-No se efectfian periódicamente Inventarlos flsicos -
d~ los bienes del hospital. 

-Se deberán llevar registros auxiliares detallados ~ 
que permitan una facll identificación y iocaliza--­
clón de Jos diversos bienes. 

-Se debera efectuar por lo menos una vez al ano, el 
Inventarlo flslco. 

Observaciones: -No existe programa de pagos. 

Sugerencias: 

-No se formula mensualmente relac!On de saldos de los 
auxiliares. 

-se deberan programar los pagos a proveedores. 

-Se formulara relac!On nensual de los saldos de los 
auxiliares cotejando el total con el mayor. 
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e o N e S 1 O N E S 

El objetivo de los hospitales del sector salud es la de propoE 
clonar servicio médico-asistencial a la comunidad, contribuyendo en 
la conservación de la salud y la prevención de enfermedades. 

Para que este objetivo se lleve a cabo, es Importante señalar 
que toda empresa privada o Institución, requiere para su funciona.­
miento, de recursos b~sicos como son: humanos., financieros y mate-­
rtales, y en lo que se refiere a algunos hospitales, se cuenta con 
el suficiente y adecuado y en otros con cierta limitación en base a 
los ingresos. 

De acuerdo a la anterior es necesario entonces implantar nor-­
mas y procedimientos de control y registros que proporcionen infor­
mación financiera para utilizar los recursos adecuadamente y se to­
men decisiones administrativas para brindar un mejor servicio. 

No obstante los procedimientos de control, no se puede tener.­
un control definitivo por parte de los superiores en cuanto al des~ 

rrollo de las labores, al aumento de los servicios operativos y a -
los cambios en materia admlnlstratlva, surgiendo la necesidad de c~ 
nocer periódicamente o cuando el caso lo requiera, sl los Informes 
que proporcionan los hospitales son correctos y confiables y si los 
sistemas de control establecidos siguen siendo los adecuados o si -
son obsoletos y necesiten cambios. 

El Instrumento eficaz para obtener resultados óptimos dignos -
de confianza para verificar y evaluar los procedimientos de control 
y aplicación de recursos es por medio de la auditoria, en virtud de 
las ventajas que proporciona sobre todo al llevarse a cabo por con­
tadores pOblicos, dejando constancia fehaciente de su labor profe-­
sional por el bien de la comunidad. 
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