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El Subcomité se reunió en la Sede de la Organización Panamericana de la

Salud, en Washington, D.C., los días 25, 26 y 27 de marzo de 1985. Los

siguientes Gobiernos, miembros del Comité Ejecutivo, estuvieron representados

en dicha sesión: Canadá, Cuba, Estados Unidos de América y Colombia, éstos

elegidos por el Comité Ejecutivo y los representantes de los siguientes

Gobiernos Miembros: México, Venezuela y Argentina, designados por el

Director, según la Resolución XII, de la 92a Reunión del Comité Ejecutivo (ver

Lista de Participantes en Anexo (SPP/8, Rey. I)).

MESA DIRECTIVA

El Presidente electo en la última reunión del Subcomlté, Sr. Norbert

Préfontaine, hizo la apertura de la reunión. Enseguida el señor Director

aclaró las funciones del Subeomité, según consta en la Resolución XII, los

cambios de funciones y su composición actual. En particular aclaró el cambio

de la denominación del Subcomité, que anteriormente se llamaba Subcomité de

Planificación a Largo Plazo a Subcomité de Planificación y Programación (SPP)

con miras a su actuación en los problemas y necesidades actuales de la

Organización Panamericana de la Salud. Señaló el Director que el Subcomité

debe y puede intervenir en el quehacer general de la OPS en toda su amplitud

según los mandatos de la Resolución XII, incluido el programa y presupuesto y

también los programas de planificación a largo plazo. El Sr. Norbert

Préfontaine observó que Canadá ya había cumplido con la Presidencia del año

anterior y sugirió que se procediera a la elección del Presidente, del

Vicepresidente y del Relator para permitir la participación de otros miembros

del Subcomité. El Subcomité eligió Presidente por consenso, a la Dra. Beatrlz

de la Vega, Viceministro de Salud del Ministerio de Salud de Colombia y como

Vicepresidente al Dr. Carlos Medici, del Ministerio de Salud y Acción Social

de Argentina, como Relator fue electo el señor Neil Boyer_ Director de la

Agencia de Salud y Control de Drogas del Departamento de Estado de los Estados

Unidos de América, como Secretario ex offieio actuó el Dr. José R. Teruel,

Jefe de la Oficina de Análisis y Planificación Estratégica de la OSP.
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Asumlendo las funciones de la Presidencia, la Dra. de la Vega sometió a

la consideración de los miembros del Subcomlté el Programa de Temas el cual

fùe aceptado como sigue:

PROGRAMA DE TEMAS

i. Apertura de la Reunión

2. Elección del Presidente, Vicepresidente y Relator

3. Adopción del Programa de Temas

4. Presupuesto de la Organización Panamericana de la Salud, 1986-1987

4.I Metodología y preparación

4.2 PolItlca regional de presupuesto y programa

4.3 Programas de cooperación para 1986-1987

4.4 Nivel, estructura general y flnanciación del presupuesto

5. Fondo para la Gestión de Bienes Inmuebles (Acuerdo con la OMS)

6. Centros Panamericanos: Aspectos generales de pol_tica

7. Cooperación técn[ca entre países en desarrollo. Informe sobre la
marcha de las actividades

8. Plan "Necesidades Priorltarias de Salud en Centroamérica y Panamá"

9. Preparación de líderes para Salud para Todos en el Año 2000/Salud
P_bllca Internacional

i0. Otros asuntos
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Tema 4: Presupuesto de la Or_anlzación Panamericana de la Saluda 1986-1987

El Subcomité, dedicó un día y medio a analizar la versión preliminar

del proyecto de presupuesto ordinario para el bienio 1986-1987, expresó su
satisfacción general con el mismo y recomendó que el Comité Ejecutivo lo

considere en su reunión en junio.

En particular, el Subcomité se mostró satisfecho al observar que la

tasa general de aumento presupuestario (8,2%) era muy inferior a la del bienio

precedente (15,1%). El Subcomité expresó su satisfacción al observar que no

hubo aumento del programa en el presupuesto ordinario (en realidad hubo

disminución del 0,9% en recursos destinados al programa). Le agradó la

estimación, al parecer conservadora, del aumento de los costos (9,1%) y la

cuantía relativamente elevada de Ingresos Varios (_4,8 millones) que se

mantiene para ayudar a financiar el presupuesto y a equilibrar las cuotas de

los Países Miembros. Se mostró además muy complacido por la franca posición
del Director al reconocer que las estimaciones para asignación de recursos de

la OMS a la Región de las Américas habían sido elevadas en un principio y por

la forma en que se emplearon a fin de evitar que subiera el monto de gastos
del presupuesto ordinario de la OPS. Antes de la sesión del Comité Ejecutivo,

el Subcomlté instó al Director a prestar continua atención a la posibilidad de

ahorro en el presupuesto, en sectores como los de gastos generales o la

identificación de sectores de programas de importancia marginal, y solicitó la

preparación de un documento en el que se especifiquen las áreas que permi-

tieron absorber los aumentos de costos y/o las operaciones que pudieran ser
realizadas en forma más eficiente.

Miembros de la Secretaría explicaron al Subcomité las medidas que

implica la preparación del presupuesto. El proceso ha tenido una extensa

discusión interna en la Oficina y se solicitó sugerencias y apoyo de los

miembros del Subcomité para realizar cambios y mejorar el proceso de prepa-
ración. Los miembros del Subcomité observaron con interés el esfuerzo de la

Secretaría en evitar el aumento del programa.

Si bien el Subcomité opinó que el asunto central que debe tratar el

Consejo Directivo en su reunión de septiembre sería la adopción del presu-

puesto ordinario de la OPS únicamente, el efecto real de dicho presupuesto

podría entenderse mejor si se considerara junto con la asignación de fondos

del presupuesto ordinario de la OMS para la Región de las Américas. El total

de 0,7% de incremento en actividades del programa en los presupuestos regu-
lares OPS/OMS, considerados conjuntamente, en realidad es el resultado de la

disminución de las actividades regionales (-0,9%) de la dirección técnico-

administrativa (-4,1%) y de los recursos destinados a los Cuerpos Directivos

(-6,6%), frente a un aumento del programa en la cooperación directa con los
países (+4,1%). El incremento total de 10,2% fue presupuestado para producir

12,8% de incremento en la cooperación directa con los países y solamente 7,3%
en las actividades regionales.
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Los participantes felicitaron a la Secretaría por el esfuerzo realizado

para preparar y describir el proceso del presupuesto y señalaron algunos

puntos específicos que pudieran ser mejorados:

- Problemas de correspondencia del presupuesto con la narrativa de los

programas que lo acompañan (los miembros quieren cerciorarse de que haya
suficientes detalles en las exposiciones narrativas de los países para poder
Justificar las cifras del presupuesto).

- La cuestión de las cuotas y el impacto del atraso en el pago de parte

de los palses y la relación de esto con las prioridades asignadas por la

Secretaría en los programas de cooperación.

- Comentarios sobre la reducción de puestos y su historia, cómo ha
cambiado y la relación entre puestos de OMS y de OPS.

- El criterio para la división de recursos por países.

- Aclaración en relación al programa del Director, que es un programa
nuevo. Se trata del Programa de Desarrollo de! Director Regional para apoyo a

las actividades a nivel de país.

- Forma de calcular el "overhead" o el nivel de gastos administrativos
de la Oficina.

Estos distintos aspectos fueron discutidos y se hicieron varias

aclaraciones de parte de la Secretaría. En las aclaraciones hechas por la

Secretarla se destaca el largo proceso de preparación del Presupuesto. Se
inicia, en la realidad actual, estimando el costo de cada puesto, en su sitio

de destino (pals) y haciendo proyección hacia el futuro.

En términos de distribución de fondos nuevos o marginales entre los

países, se consideraron dos factores principales: a) las actividades innova-
doras concretas realizadas por los países de conformidad con las resoluciones

de los Cuerpos Directivos y las políticas colectivas de la Organización y

b) las necesidades relativas de los países (factores discutidos en reuniones

previas de los Cuerpos Directivos). Esos criterios se aplicaron a condi-
ción de que existiera la capacidad de absorción para emplear los fondos

correspondientes.

El Subcomité discutió el posible criterio para definir el concepto de

"overhead" dentro del presupuesto de la OPS. La observación directa, en la

clasificación de programas [ndicarfa 11,5% en servicios de apoyo. Se sugiere
precisar este concepto, una vez que en la clasificación haya actividades

técnicas junto a la Dirección y a la Administración que pudieran confundir el
costo administrativo real.
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Política regional de presupuesto y pro$rama

Por iniciativa del Director General (OMS), y con apoyo del Director

Regional (AMRO), se puso de relieve la necesidad de desarrollar políticas

explfcitas de presupuesto en las regiones de la OMS.

Comentando el tema y las bases de la política del presupuesto de la

OPS, el Director recordó el conjunto de estrategias gerenciales presentadas en

un documento anterior que sirven de base a la política mencionada. En la
planificación de los programas se observan los ciclos principales: Largo

plazo (metas propuestas para el año 2000); mediano plazo, coincidentes con los

Programas Generales de Trabajo de la OMS (6 años); el ciclo presupuestal
bienal y el período operativo (I año) con detalles trimestrales de mayor
precisión de actividades.

En segundo lugar, dijo que había necesidad de mejorar la participación
de los países en ese proceso. En tercer lugar, existe un control interno que

obliga a coordinar los diferentes niveles de acción: país, interpaís y
regional.

Los miembros del Subcomité señalaron, frente a estas ideas, la

necesidad que tienen los países en mejorar también la articulación a nivel

nacional del proceso de planificación y presupuestación. También se señaló la

diversidad de situaciones en los países lo que exige a las agencias un papel

activo para actuar en situaciones diversas.

En particular, los miembros tenían interés en subrayar que el Director

General de la OMS deseaba exigir a los Comités Regionales que analizaran la
posibilidad de emplear los recursos de la OPS en cada país. Se instó al

Director a encontrar mecanismos apropiados que permitan lograr la finalidad
buscada de una manera constructiva sin crear dificultades a los Gobiernos

Miembros ni interferir con las prerrogativas nacionales.

Programas de cooperación para 1986-1987

El Director de la OPS hizo introducción al tema describiendo, a

solicitud del Subcomité, la situación de la OPS en cuatro aspectos generales:

situación política, técnica, administrativa y financiera. En cuanto a la

situación política, la OPS ha logrado llevar un mensaje de renovación y de
compromiso a una actuación más eficaz. Ha tenido excelentes relaciones con

los países y con otras agencias de cooperación. En cuanto a la situación

técnica, la evaluación hecha por el Director señala dificultades y factores

negativos (crisis económica y los problemas sociales y políticos que se
derivan de ella), que han afectado el desarrollo de las actividades técnicas

de cooperación. Las restricciones que han afectado el desarrollo de los
programas nacionales también afectan la labor de la OPS. En el plano interno

hay necesidad de mejorar la precisión de las actividades, la coordinación de

programas y el proceso de evaluación.
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En lo administrativo, no se ha logrado grandes avances. Señaló el
Director que la mayoría de las propuestas que ha pensado introducir en la OPS

todav£a están como iniciativas para ser desarrolladas. Como ejemplo: el

proceso de descentralización, el sistema de información técnico-administrativo
y el sistema de administración de personal.

En el sector financiero, la situación es buena pero el flujo de

recursos futuros es dudoso. Hay retraso en el pago de cuotas, inclusive de

los países que representan alta proporción del presupuesto. Las repercusiones
de la crisls económica se hacen sentir en el presupuesto y en las actividades

de la OPS.

Finalmente, el Director hizo referencia a algunos aspectos especiales.

El desarrollo del plan especial para siete países del Istmo Centroamericano,

las actividades que se tratan de rea|izar en forma organizada en Bolivia, las
relaciones con otras agencias (FNUAP, UNICEF, USAID, BID, ILPES, SELA), la
consolidación de la estructura de la OPS, las mejores relaciones con la sede

central de la OMS y con la Oficina Regional de Europa (EURO), y una mayor
facilitación de actividades internas junto al personal_ lo que ha creado más

calma y paz laboral en la Secretaría.

Seguidamente fueron discutidas algunas á_eas programáticas específicas.

Hubo interés de parte del Subcomité, en la coordinación de las

actividades de epidemiologfa y estadística y el desarrollo de los sistemas de
información en los países. Se aclaró que la Unidad de Estadística tiene la

responsabilidad de la base general de datos estadfsticos de la OPS. En cuanto

a la de Epidemiologfa, su ubicación estructural busca recuperar el pleno
desarrollo de sus funciones de investigación y de apoyo, así como de

vigilancia. Los programas necesitan del arsenal epidemiológico para

comprender las situaclones de salud respectivas y mejorar la búsqueda de
solución a los problemas; en consecuencia, la Unidad de Epidemiologia en
coordinación con otras unidades debe apoyar a los demás programas en ese
sentido.

En cuanto a los narrativos presentados, el Subcomité observó

heterogeneidad en los mismos y solicita una revisión para su presentación al

Comité Ejecutivo. Además, el SPP sugirió ampliar la descripción del Capítulo

I (Desarrollo y Gestión del Programa General). E, _I Capítulo II, ampliar la

descripción del Proceso de Gestión. El Capítulo V debería aclarar lo que se
puede interpretar como concepto de "overhead". Se sugiere revisar la

descripción de la Sección de Medicamentos Esenciales y mencionar en los
narrativos la actividad junto a los Bancos de Sangre. Hay que explicar
también la distribución de los recursos según la clasificación donde no

aparecen recursos extrapresupuestarios distorsionando la impresión de áreas
con exceso de recursos y de menor significado que otros, como por ejemplo:
Alcoholismo comparado con Maternoinfantil.

Hubo una extensa discusión sobre la distribución de los recursos en el

área de infraestructura y en la de Ciencia y Tecnología, en lo que se refiere
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a acciones de resultados más inmediatos y otros de apoyo al desarrollo de los

países. Se reafirmó el principio de cooperación técnica de la OPS junto a los

países como de mayor importancia frente a otras acciones de carácter
transitorio.

El Subcomlté sugirió que se haga una introducción a los narrativos de

programas en el área de infraestructura y a los de Ciencia y Tecnología y en

lo posible una explicación de la estructura programática general para

facilitar el entendimiento de las actividades descrltas. Además, hay que

hacer revisión cuidadosa para eliminar repeticlones que existen en los

narrativos preparados por distintas unidades o en secciones correspondientes a

un mismo programa. Se sugirió también explicar, en los narrativos, los

cambios introducidos en el presupuesto bienal y, en lo posible, aclarar la

relación de la actividad con los recursos humanos y financieros propuestos

facilitando a los Cuerpos Directivos el entendimiento de la utilización de los
recursos.

Tema 5: Fondo de Bienes Inmuebles

La Secretaría informó al Subcomité sobre el estado de las actuales

negociaciones de la OPS a efectos de que la OMS comparta un mayor volumen de

los costos de grandes reparaciones y modificaciones de los edificios de la

OPS/OMS, tanto nuevos como antiguos. La Secretaría señaló que ese fondo se ha

utilizado solo en forma limitada en años anteriores y que el Director de la

OPS había sostenido discusiones con el Director General de la OMS sobre este

punto en 1984 y en enero de 1985. En años anteriores, el Fondo de Bienes

Inmuebles ha recibido muy pocas contribuciones para proyectos de construcción

de la OPS. Se observó que las discusiones revelaban la posibilidad de que la

OMS costeara un porcentaje determinado del valor de los edificios que necesi-

tará la OPS en el futuro, quizá basándose en la proporción de funcionarios

pagados con fondos de la OMS que trabajan en la OPS, que es de cerca de 26-28%.

En el debate, el Director señaló que la OPS nunca había aportado dinero

para un "fondo de construcción" propio y que en general había pagado las

reparaciones compartiendo el costo con los países anfitriones. Se recomendó

que el Subcomité continuara las negociaciones del caso con la OMS, para ver si

puede lograr que ésta pague una proporción mayor. Una mejor forma de abordar

el caso consistiría en emplear el porcentaje del presupuesto OPS/OMS cubierto

por la OMS. El Subcomité terminó instando al Director y a la Secretaría a

llegar a un acuerdo con la OMS a fin de poder compartir más equitativamente

los costos de reparación y construcción.

Un segundo tema discutido por el Subcomité tuvo que ver con el estado

actual del edificio "Governor Shepherd". Se destacó que, contrario a lo que

se esperaba, se han estancado los planes de demolición del antiguo predio y de

construcción de un nuevo edificio en el sitio hoy ocupado por el "Governor

Shepherd". Las personas que se oponen a la conversión del edificio han

demorado el proceso con la presentación de una solicitud para que se le
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designe como sitio histórico. El 24 de abril tendrá lugar una reunión con la

Junta de DiseSo Histórico del Distrito de Columbia. Se espera que para el 3

de junio se haya tomado una decisión al respecto pero también existe la
posibilidad de apelación, lo que demoraría el asunto un poco más. Como
resultado, la Organización sufrirá una pérdida imprevista en lo que respecta

al alquiler que la OPS debería haber recibido de la compañía constructora en

relación al predio del inmueble "Governor Shepherd" en 1985 (si el edificio ya

hubiese sido demolido). Cabe también la posibilidad de que no se lleve a cabo
la demolición.

El Subcomité opinó que las posibilidades explicadas por la Secretaría

Implicaban nuevos costos, que exigían un cuidadoso análisis antes de poder
adoptar una decisión. El Director indicó que la Secretaría presentaría un

nuevo estudio con posibilidades detalladas al Comité Ejecutivo para su
consideración.

En relación con estos dos asuntos, el Director discutió la posibilidad
de crear un fondo de construcción para cubrir la parte de los costos de las

principales reparaciones del inmueble, que le correspondería pagar a la OPS.
El Director estimó que el límite de ese fondo seria de cerca de EUA_i,2

millones. Opinó que se podría crear mediante _n incremento de la partida de
ingresos varios suplementarios a la suma prevista en el presupuesto para el
bienlo 1986-1987, o de cualquier ahorro logrado en la ejecución del

presupuesto ordinario. Opinó el Subcomité que se necesitaba más información

sobre el tema. Este asunto se presentaría también al Comité Ejecutivo.

Tema 6: Centros Panamericanos: Aspectos senerales de política

El Jefe de Administración de la OPS presentó el documento en que se

aborda el criterio de la política relativa a los Centros Panamericanos. El

Subcomité concordó en que la reorganización administrativa en marcha no solo

reducirfa los costos sino que permitiría una transición futura más uniforme.

Se recalcó que en todo el proceso se deberfan respetar los derechos de los

empleados. En general, el Subcomlté apoyó la reorganización administrativa
propuesta. El Director dijo que si se pretendía trasladar el control de esos

centros a los gobiernos nacionales, esa medida debería basarse en un análisis

particular de cada centro y en la creación, dentro de cada país, de la
capacidad técnica necesaria en un campo determinado para evitar la necesidad

del respectivo centro regional. Sin embargo, dijo qae esa política se había
estudiado con sumo cuidado porque los centros tenian un gran valor para la

Región y para los países donde están localizados. Se observó que los centros,

en general, son costeados en parte por la OPS y en parte por los paises
afectados más directamente, con variaciones porcentuales según el centro. En
algunos casos, la participación del país es mayor que la de la OPS.

Tema 7: Cooperación técnica entre países en desarrollo. Informe sobre la
marcha de las actividädes

El Subcomité analizó el informe sobre los progresos alcanzados presen-
tado por la Secretaría, bajo el tema en discusión. Como adjunto también se

informó de las actividades del grupo especial de trabajo compuesto por profe-

sionales de Argentina, Brasil, Colombia, Cuba, México y Venezuela el cual
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desarrolló estudios sobre la capacidad y restricciones en el desarrollo de

acciones en CTPD y una identificación preliminar de áreas prioritarias para

CTPD en la Región. Se hizo énfasis en la orientación de OPS de buscar mayor

integración de estas actividades junto al desarrollo de los programas y no
como actividad aislada y, a la vez, el de no confundir actividades medias

(reuniones, cursos, becas, consultorías) como la esencia de CTPD. Algunos

ejemplos fueron descritos y discutidos por el Subcomité. Se observó la

necesidad de desarrollar metodología adecuada para evaluación de estas

actividades y el papel que puede cumplir la OPS en activar áreas específicas

de concentración en cooperación técnica que permita una mejor utilización de

la capacidad técnico-científica de los países de mayor desarrollo tecnológico.

Se hicieron comentarios respecto al importante papel que vienen cumpliendo
varias de las Representaciones de la OPS en esta actividad.

Tema 8: Plan "Necesidades prioritarias de salud en Centroamérica y Panamá"

La iniciativa de los Ministros de Salud de Centroamérica y Panamá,

apoyada por la OPS con colaboración de UNICEF fue presentada al Subcomité

aclarando los aspectos principales de su desarrollo hasta la fecha y los
resultados alcanzados.

El Director señaló su satisfacción con este Plan, dirigido a un grupo
de países afectados en forma intensa por una serie de factores de orden

económico, político y social y, en consecuencia, con alto riesgo en la
manutención y desarrollo de las actividades de salud.

Las acciones acordadas en forma conjunta por las autoridades de salud
han servido como eje orientador principal de coordinación de las actividades

nacionales y las de cooperación. El Plan, detallado en un conjunto de cerca

de 300 proyectos específicos, ha recibido muy buena acogida de parte de las

agencias de cooperación y ha servido como base en la movilización de recursos

nacionales e internacionales. Se aclaró que, principalmente, facilita la

identificación de áreas de apoyo en negociaciones directas bilaterales de alta

prioridad y de desarrollo combinado entre los países.

El Subcomité fue informado de la intención de realizar una reunión

interagencial, posiblemente en Europa, con el objetivo de intensificar
negociaciones para la captación de recursos de apoyo. Se informó también

sobre la reciente reunión de Ministros de Planificación que se realizó en

Guatemala, cuyo propósito fue discutir esta iniciativa en salud, hecho

importante que ocurre por primera vez en las actividades de la Organización.

Se evidencia de esta manera, a través del desarrollo de este Plan, el

potencial de salud en facilitar el entendimiento y cooperación entre países.

Tema 9: Preparación de líderes para Salud para Todos en el Año 2000/ Salud
Pública Internacional

El Director le indicó al Subcomité la propuesta para preparación de
líderes incluida en la introducción del documento en que se presenta el
anteproyecto de la Organización Mundial de la Salud para 1986-1987. El

Director General de la OMS desea crear "una masa crítica" de dirigentes bien
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informados sobre el proceso de "Salud para Todos", que puedan contribuir al
establecimiento de estrategias nacionales de salud eficaces. El Director

General está preparando un documento al respecto, que no estaba listo en el
momento de la reunión del Subcomité.

Al mismo tiempo, la OPS había venido trabajando independientemente para
establecer su propio Programa de Formación en Salud Internacional, y se
distribuyó al Subcomité un folleto descriptivo del mismo. En un principio, se

escogerfa a seis personas, con arreglo a ciertos criterios de selección entre
los que se destacan una Maestría en Salud Pública, o un grado equivalente,

para recibir capacitación en servicio durante un año en la Sede de la OPS y en

varias Representaciones de la OPS a nivel de país. El Programa se iniciarfa
en octubre de 1985 con un costo aproximado de EUA_20.000 por persona, que se

sufragará al principio con los recursos centrales de la OPS. Posteriormente,

quizá se necesite el aporte de los gobiernos nacionales. La finalidad sería

crear un grupo de personas clave que trabajarían para apoyar programas
innovadores a nivel de los países.

Respondiendo a las preguntas del Subcomité, el Director explicó que el

nuevo programa de la OPS se dedicarfa a ampliar la comprensión que se tiene de

la infraestructura de la comunidad internacional de salud. Las personas

objeto del adiestramiento particlparfan en seminarios, realizarfan lecturas
pertinentes y se familiarizarfan con el trabajo de la OMS, UNICEF, CEPAL,

PNUD, BID, FNUAP y otros organismos selectos. Podrían también entender el

proceso de ejecución de las actividades de la OPS a nivel de país por medio de
sus Representaciones y a familiarizarse con los problemas de salud de

diferentes países. El Subcomité recalcó insistentemente que es preciso

definir con mucha claridad el contenido del programa de capacitación.

Los miembros del Subcomité apoyaron dicha propuesta, en términos

generales, inclusive la Idea de que el personal nacional observe el trabajo de

los organismos internacionales. Sin embargo» expresaron interés en que los

participantes en el programa tengan un compromiso futuro de servicio en el
sector pfiblico y en definir con claridad los resultados que se esperan del

programa. El Director dijo que la OPS pretende discutir en detalle con los

Gobiernos el futuro empleo del personal adiestrado. A su juicio, las personas

adiestradas pueden llegar a tener la capacidad administrativa necesaria para
encargarse de la ejecución de programas de salud eficaces en colaboración con

los organismos internacionales interesados. El Director pretende discutir
este programa con mayores detalles durante la próxima reunión del Subcomité.

Tema i0: Otros asuntos

Se discutió respecto a la próxima reunión del Subcomité, fijada

tentativamente para noviembre de 1985. El Subcomité y la Secretaría acordaron
que en esa reunión sería de interés profundizar la discusión de los siguientes
temas:
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- Proceso general de planificación, programación y evaluación de las

actividades de cooperación incluyendo el AMPES.

- Preparación de "líderes" en SPT/2000.

- Crisis económica y su impacto en salud.

- Funciones de los Cuerpos Directivos (resoluciones).

- Proceso de definición de prioridades en la cooperación técnica

(recursos regionales).

- Cooperación técnica entre países (CTP).

Considerando el número de temas, se acordó postergar la discusión de

CTP para 1986 considerando la posibilidad de, además de la evaluación de las
actividades actuales de CTPD, identificar actividades concretas junto a los

países de mayor desarrollo científico-tecnológico, en áreas específicas de

interés para la CTP.

El Director manifestó que para la próxima reunión la Secretaría

desarrollará un borrador del reglamento de trabajo del Subcomité. Los
miembros del Subcomité hicieron sugerencias para facilitar un mejor análisis

de la documentación y su participación en las discusiones. En ese sentido, la

Secretaría deberá, en lo posible, anticipar el envío de la documentación y
facilitar el análisis de los documentos a nivel de la Oficina Central, en los

días que anteceden la reunión del Subcomité, a los miembros que lo requieran.

Además, se buscará una participación continuada de los miembros del Subcomité

con la Secretaría. Se acordó que el Relator presentara el informe en la

reunión del Comité Ejecutivo sin perjuicio de su participación individual como

miembro de la delegación de su país.

Anexo
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