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PRIORIDADES DE SALUD EN CENTROAMERICA Y PANAMA

Informe sobre la marcha de las actividades

El 28 de septiembre de 1984, en la novena sesión plenaria de la

XXX Reunión del Consejo Directivo de la Organización Panamericana de la

Salud, se adoptó la Resolución XVII, en la cual se expresa el pleno apoyo

al plan "Prioridades de Salud en Centroamérica y Panamá". A partir de

ese momento se tomaron varias medidas a fin de cumplir las recomen-

daciones formuladas por el Consejo Directivo en esa resolución.

Marcha de las actividades de movilización de recursos externos

i. Se esbozaron proyectos en los países con la plena participación

del personal nacional. Se prepararon 40 proyectos interpaíses y
regionales, 256 proyectos nacionales y una carpeta con los resúmenes

correspondientes a esos proyectos, ordenados según los siete campos

prioritarios del Plan. Además, se preparó un folleto promocional en el

que se detallan el origen, la finalidad, los campos prioritarios y los

fondos necesarios para el Plan.

2. Con esos documentos se realizó una misión de información en 14

países europeos durante las dos últimas semanas de noviembre. Los parti-
cipantes se reunieron con representantes de las principales instituciones

gubernamentales y no gubernamentales de cooperación para el desarrollo en
esos países. También se realizaron visitas a organismos multilaterales,

como la Comunidad Económica Europea, la Organización de Países Expor-
tadores de Petróleo (OPEP) y la Organización de las Naciones Unidas para

el Desarrollo Industrial (ONUDI). El grupo estuvo integrado por
ministros y viceministros de salud de Centro América y Panamá. También

participaron en la misión el Ministro de Planeamiento de Guatemala, el

Director de la Organización Panamericana de la Salud y otros altos

funcionarios de la OPS, UNICEF y la OMS/Ginebra.

3. Además, se realizaron visitar de información y promoción a las

instituciones de los Estados Unidos de América y del Canadá para la asis-

tencia para el desarrollo, al Banco Interamericano de Desarrollo (BID),

al Banco Mundial y al Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo
(PNUD).
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4. Una vez concluida la misión, se proporcionó a los organismos

información sobre los proyectos, respondiendo al interés de los posibles
donantes.

5. Sin embargo, ya se ha iniciado la ejecución de los proyectos. La

OPS ha recibido subvenciones de la AID para un proyecto regional que
combina elementos de los campos de la supervivencia y la nutrición del

niño y más recientemente recursos para apoyar actividades en los

proyectos de malaria y de medicamentos esenciales. El BID ha expresado

su interés en proporcionar subvenciones en el marco de la cooperación

técnica para la elaboración de los proyectos antes de ofrecer fondos para
las inversiones específicas propuestas. El UNICEF y la OPS han empleado

fondos del presupuesto ordinario para sostener los proyectos en el campo

de la supervivencia infantil, especialmente los proyectos de

inmunización. De la misma manera, en los distintos países, los donantes
bilaterales han aprovechado esta oportunidad para ampliar la cooperación

bilateral en el campo de la salud. El Gobierno de Espa_a ha prestado

apoyo para un cursillo en formulación, gestióa y evaluación de proyectos,

y está ampliando los acuerdos de cooperaciCn con varios países a fin de
incluir los componentes en el campo de la salud. Hace poco se señalaron

posibles campos de cooperación del fondo de la OPEP.

6. Como consecuencia de la promoción del Plan, la Comunidad Económica

Europea manifestó su @poyo a la inclusión de la salud en el proyecto de
convenio con América Central, a través de SIECA (Secretaría para la

Integraci6n Económica de Centroamérica). Durante la celebración de la

Conferencia de los Ministros de Salud del Consejo de Europa el Plan fue

incluido en la agenda y presentado en la misma Conferencia.

Marcha de las actividades en los países

1. La OPS, a través de las representaciones en los países, ha tratado

de indicar las solicitudes de información más detallada, que han sido

formulados por agencias de cooperación.

2. Se llevaron a cabo misiones en América Central, Panamá y Belice, a

fin de apoyar la tarea de los grupos de trabajo ¢n la preparación de los

proyectos prioritarios.

3. Se ha pedido a cada país que mantenga y apoye la labor de las

comisiones nacionales encargadas de los proyectos. Esas comlslones están

integradas por representantes de los ministerios de salud y planificación

y de otras instituciones afines. Además, se han creado grupos especiales

de trabajo en cada campo prloritario. Entre las actividades en curso se

encuentran la determinación de los proyectos prioritarios, teniendo en

cuenta la disponibilidad de fondos de contrapartida, los gastos fijos, la
factlbilidad administrativa, etc. Los países han llegado a un acuerdo en

cuanto al cronograma para la preparación de los documentos previos a las
inversiones para cada uno de los proyectos cuya ejecución ha recibido

prioridad.
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4. Se han llevado a cabo misiones en cada país a fin de cuidar de que
los ministros de planificación estén bien informados sobre la existencia

del plan y sus repercusiones y de obtener su apoyo técnico en la selec-

ción y preparación de los proyectos prioritarios. SIECA organizó una

reunión de ministros de planificación de América Central y Panamá, que se
celebró del 10 al 12 de marzo en Guatemala, en la cual se consideró
oficialmente el Plan.

5. El 13 y 14 de marzo se celebró en Nicaragua una reunión de

coordinadores nacionales del Plan, a fin de examinar la marcha de las
actividades y el desarrollo de los proyectos nacionales.

6. A fin de fomentar la formulación, gestión y evaluación de los

proyectos a escala nacional, se invitó a cinco participantes de cada país

centroamericano al cursillo de seis semanas sobre el tema, que se realizó

en marzo en el Instituto Centroamericano de Administración Pública, en
Costa Rica, auspiciado por la OPS y el Gobierno de España.

Marcha de las actividades a escala re$ional

i. Se ultimaron y resumieron los proyectos regionales, y se incluye-

ron en la carpeta del otoño pasado. Esos proyectos han sido perfecciona-

dos y modificados teniendo en cuenta el interés de los donantes y las
necesidades del pais.

2. Se ha iniciado la ejecución de uno de los proyectos regionales, a

cargo del INCAP, con la colaboración del programa de salud

maternoinfantily delUNICEF. I

3. Otros proyectos regionales se encuentran en la fase final de

preparación del plan operativo, con AID, y otros en negociación final con
el Gobierno de Holanda.

4. Los programas regionales están ampliando la documentación dis-

ponible sobre esos proyectos a fin de incluirlos en los documentos que se
enviarán a los donantes.


