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SISTEMA DE GESTIÓN FINANCIERA DE LA OPS 0FAMIS)

La resolución CSP24.R2 de la XXIV Conferencia Sanitaria Panamericana pidió
a la Secretar/a que mantuviese informado al Comité Ejecutivo acerca de las dificultades
que se habían encontrado en la puesta en práctica y el funcionamiento del nuevo sistema
de gestión f'manciera de la Organización.

En 1991, la Organización decidió reemplazar los sistemas f'mancieros que tenía
con un sistema comercial arrendado de una gran empresa de contabilidad. Aunque este
sistema se emplea ampliamente en los Estados Unidos por los gobiernos federal, estatales
y municipales, una versión nueva y sustancialmente modificada se instaló en el
Departamento de Finanzas (AFI) de la OPS. La conversión de los datos del sistema
anterior y la versión modificada del nuevo sistema financiero causaron retrasos
considerables en el cierre de las cuentas correspondientes a 1992-1993. Con todo, este
proceso culminó en junio de 1994, y el Auditor Externo presentó un informe sin reservas
con respecto a las cuentas del ejercicio 1992-1993.

Desde entonces, el desempeño del nuevo sistema f'manciero, llamado FAMIS, ha
mejorado sustancialmente. Una computadora más rápida, el mayor conocimiento de las
operaciones del sistema que ahora tiene el personal de AFI y las mejoras del software
de FAMIS han contribuido en conjunto a mejorar el desempeño. Los informes de la
OMS correspondientes a 1994 se presentaron a tiempo a la Sede de Ginebra, y el cierre
de las cuentas de 1994 se realizó a mediados de marzo de 1995.

Hay pocas dudas de que, desde el punto de vista contable y financiero, ha
mejorado el funcionamiento del FAMIS. Con todo, no es un sistema particularmente
fácil de usar para el personal no versado en contabilidad, de tal manera que en 1995 se
ha comenzado a trabajar con miras a conseguir que los informes del FAMIS resulten más
pertinentes para el personal médico y técnico.


