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De conformidad con lo dispuesto en el Articulo 3.4 del Reglamento
Financiero, el proyecto de programa y presupuesto de la Organizacién
Panamericana de la Salud para 1962 fue sometide, para su examen, & la Lza,
Reunidén del Comité Ejecutivo. Las recomendaciones del Comité Ejecutivo fi-
guran en su informe (Documento CE43/18, Rev. 1, Anexo I) que se incluye ad-
junto y se somete a la consideracidn del Consejo en cumplimiento de la
Regolucion I de dicha reunidn, que dice asi:

"El Comité Ejecutivo,

Habiendo estudiado detenidamente el anteproyecto de Programa
¥ Presupuesto de la Organizacidén Panamericana de la Salud para 1962,
contenido en el Documento Oficial No, 31, con las modificaciones al
mismo que figuran en el Documento CE43/2, preparado por el Director;

Teniendo en cuenta que la XII Reunidn del Consejo Directivo,
en su Resolucidn X, reconoccid que el anteproyecto de Programa y
Presupuesto para 1962, contenido en el Documento Oficial No. 31,
comprendia proyectos de salud piiblica muy necesarios y bien planeados;

Teniendo en cuenta que las modificaciones que figuran en el
Documento CE43/2 fueron introducidas despué€s de haber celebrado
consultas con cada Gobierno, reflejan les iltimos requerimientos y
deseos que se conocen de dichos Gobiernos y tienen debidamente en
cuenta la prioridad de las necesidades; y

Considerando lo dispuesto en el Articulo 12-C de la Constitucién
de la Organizacidén Panamericana de la Salud y los phrrafos 3.5 y 3.6
del Articule III del Reglamento Financiero de la Organizacidn
Panamericana de la Salud,
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RESUELVE:

1. Someter a la XIII Reunidén del Comsejo Directivo el
Proyecto de Programa y Fresupuesto de la Organizacidén Panamericana
de la Salud para 1962, preparado por el Director (Documento Oficial
No, 31 y Documento CHEl3/2), junto con el Informe que contiene las
obgervaciones y recomendaciones formuladas por este Comité
(CE43/18, Rev. 1, Anexo I).

2+ Recomendar al Consejo Directivo que fije el nivel presu—~
puestario de la Organizacidn Panamericana de la Salud para 1962 en
la cantidad de $5,240,C00".

El Proyecto de Programa y Presupuesto para 1962, contenido en el
Documento Oficial No. 31 y Documento CE43/2, ha sido incorporado en el
Documento Oficial No, 35, que se ha distribuido por separado y se somete a
la consideracidén del Consejo Directivo,

Anexo: Documento CE43/18, Rev, 1, Anexo I,
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INFORME TEL COMITE EJECUTIVO AL CONSEJO DIRECTIVO
SOERE EL PROYECTC DE FROGRAMA Y PRESUPUESTO DE LA
ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD PARA 1962

Introduceidén

El Comité Ejecutivo examinﬁlen la segunda, tercera, cuarta.y no= )
vena sesiones, de su 4Ja Rewnidn, el Proyecto de Programa y Presupuesto
de la Orgenizacién Panameridena de la Salud pars 1962 (Documento Ofiqial
No. 31 y Documento CE43/2}, preparaﬁo porrei Director de la Oficina Sani-

taria Panamericana,

Antes de entrar en la discusién del programa y presupuesto ordi-
nario de la OPS para 1962, el Director formuld ante el Comité Ejecutivo -
alguﬁas consideraciones de carfcter general sobre las aotividadeé de 1a -

'Ofganizaéién, que integran un programa unificado y funcional, a pesar

de que los fondos de éata proceden de fusntes muy dlversas. Adeﬁés de
los distintos fondos que provienen de la propla Orgenizacién Panamerioana
de 1a Salud v de la Organizacidn Mundisl de le Salud, que figuran en los
documentos presupuestarios, la Organizacién £fa£é-constantemente de en=
contrar mayores recursos para las actividades de salud. Se han obtenido
y& alguncs fondos para investigaciones y ée han movilizddo indirectamente
otroa, en forms de préstamos a les Goblernos, para el establecimiento de

gistemas de abastecimiento piblico de agua,

En opinién del Direotor, las organizaciones de salud pfblica,
internacionales y nacionales, asumen ahora una doble responsabilidad.

Asi, pues, estdn, por una parte, los programas especificos de salud
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piblica, como el de erradicacion de la viruela y otras muchas actividades
de esta naturaleza, Perc, ademds, nos encontramos con lo que se podrian
denominar funciones complementariss de aguellas actividades relacionadas
con el desarrollo econdmico y el progreso social de los que la salud pi~
blica constituye una parte integranted, Pocas son las actividades, de
cardcter piblico o privado, que no tengan interés para la salud piblica,
bien correspondsn a la agricultura y 'al aprovechemiento de la tierra, o
a la industrializacidn y la urbanizacidn, el transporte, la vivienda, la
educacidén, etc. lLas funciones de las organizeciones de salud piblice
pueden ejercerse en forma de proteccion directa de la salud del hombre
o por medio del mejoramiento del medio én gue se desenvuelve, Hay que
convencer & las autoridades de que los fondos dedicados a la salud no
representan simplemente un desembolso, sino que constituyen una inversién,
En alquOS‘paiSes, la falte de comprensidn de este concepto da lugar a
que se reduzca:constantemente, ¢n los presupuestos, la proporcidn de
ingresos nacionales dedicados & la salud, Las auntoridades sanitarias
se han dedicado, hasta ahora, & sus funciones especificas, pero ha
llegado el momento de que impulsen las acfividades de salud como parte
fundamental de todo el desarrollo sociasl y econdmico, Es necesario que
los Ministros de Salud participen en los consejos nacionales de planifi-
cacidén, como garantia de la plena contribucidén de los programas de salud
& un desarrollo econdmico y social integrado y bien equilibrado, a fin

de obtener el mAximo rendimiento de los reoursos humenos y materisles
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disponibles, La Organizacidn estd haciendo todo lo posible para estimu~ -
lar este criterio, entrando en rélacién éon’organizadiones que concedan
préstamos o subvenciones pars el desarrollo, y cooperando con otros or—

ganismos para ampliar el alcence de las actividades de aalud, dentro del

desarrollo econémicp ¥ del biensstar social,

~ El Director examiné con el Comi t Bjecutivo los cuadros que figuran en
la féginars de la introduceidén del Documente Oficial No. 31, analizando los
programas segun su cla51f1cac10n, tanto con arregio ‘a los grandes grupos
correspondientes e los prlnclpales objetivos del programa de la Organiza~
cidn como por materias especificas. Se recordd que el Consejo Directivo,
en su XII ﬁeﬁniSn; habis procedido a este mismo anflisis, ¥ que, en su
Resolucidn X, reconocid "que el inteproyecto de Programa y Presupuesto”

comprendia "proyectos de salud plblica muy neceserios y bien pleneados™,

El Director sefiald que el Proyecto de Programa y Presupuesto de
la Organizacidn Psnamericena de la Salud represénta un aumento del 9,78
por ciento respecto de 1961, El Presupuesto ordinaric de la Organiza=~
cién Mundial de la Salud acusa un aumento de 11,07 por ciento, wmientras
que los fondos de AT/OMS se reducen.en aproximadamente el 1 por ciento.
En cuanto a la Organizacidn Panamericana de la Salud, se realizé un es—
tudio que puso de relieve la necesidad de efectuar un aumento del 4 por
ciento, pare hacer frente al mayor ¢osto de las operaciones y,_principal—

mente a los aumentos de sueldo del persemal local y loa mayores gastos
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comunes de personal, En consecuencia, sdlc se puede disponer de poco més

del 5 por ciento pars ampliar la labor de la Organizacién,

Antes de preparsr el programe y presupuesto pars su presentacidn
al Consejo Directivo, el Director consulté de nuevo con cada uno de los
Gobiernos, £l Documento CEL3/2 refleja, por lo tanto, la Gltima infor-
macidn obtenida sobre los desecs y necegsidades de los Gobiernos, Kl
Director explicé la modificacién introducida en la forma de presentacidn
de los gastos comunes de personal, que anteriormente aparscisn en una suma
glotal en los T{tulos I y 1I, y ahora ée presentan por capitulos. Esta
medida tiene como finalidad la elaboracién de un presupuesto de mds facil

comprensidn y gimplifica la revisidn de los costos totales de cada oficina,

El Documento CE43/2 fue presentado, partida por partida, ocon las

explicaciones necesarias,

Observaciones al Programa

El programs general

Los Miembros del Comité aceptaron y confirmaron el concepto general
de la selud expuesto por el Director, poniendo de relieve el papel funda-
mentel que ésta desempefie en el desarrollo econdémico y social., Se con—
gidera importante que los Ministros de Salud consigan una mayor participa-
eidén en 1la elaboracidén de planes nacionales, La necesidad de lograr un
desarrollo equiiibrado implica la aﬁpliacién de lasg actividades de salud,

tanto en su cuantia como en su alcance, Bl Comité expresd su satisfaccidn
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por las actividades que la Orgaﬁiz&cién lleva .a cabo para fomentar este -
nuevo concepte de lo que representa la salud, ¥y para movilizar, directa
e in&irectamente; mayores recursos pira las actividades sanitarias, Egte

criteriO‘sé'refleja'con'especial claridad en.el Acta de Bogotd.

El Comité obmervd que el equilibrio genersl del prograha no se
altera por las modificaciones introducidas en éste, algunzs de las cuales
responden a;.aumento de costos ¥ otras reflejan uit cambio en las necasida=
des de los Gébiernos. El Comite reccrdo que el Consego Dlrectlvo, en su
XII Reunién después ds examinar el anteproyecto de Programa y Presupuesto,
con51der6 que este comprendla proyectos muy necesarlos N blen planeados. |
Durante el detenido examen que el Com;te Egecutlvo 1levs a cabo, del pro—
grama y presupuesto, se dlo una explicaclon més completa de ciertos &G~ |

pectos, segin se expone en ;os parrafos que flguran a contlnuaclon:

Lepra " -+ - - - e

Se senalo-éue debla prolongarse 15 1&bof del consuitor en la

Zona III,a pesar de que orzglnalmente se habla prOyectado que terminara
en 1961 El Director informo de que en una reciente reunlon de M1n15u
tros de Salud Publlca celebrada en Teguc;galpa, Honduras, el anallsle

del problema revelo que la presencza del consultor ¥y la celebraclon de N
curgillos para el adiestramiento de personal pr0f931onal habian perm;—'
tido doblar o triplicar, en algunos paises, el nimero de casos c¢onocidos,
lo cual pone de relieve la necesidad de que continflen log servicios del

consultor, Se did también cuenta de que el UNICEE se habia mostrado
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dispuestc & cooperar, medisnte la provisidén de equipo y medicamentos

para la campafiz contra la lepra. Se indicd que se asignaria un consultor
en lepra a la Zona II, que prestard servicio & todos los palses de dicha
Zone, en lugar de destinar un consultor & cade pais como originalmente se

habia proyectado,
Nutricibn

En relacidén con el proyecto AMRO-54%, el Director anuncid que el
Dr. Scrimshaw, actual Director del INCAP, habla aceptado el nuevo puésto
de Director del Institutc de Estudios dé.Nutricién y Teonologia de los
Alimentos, en el Instituto Tecnoldgico de Massachusetts (MiT). Esie
Instituto tendrd indudablemente una importancia mundial en investiga~
cioneslsobre nutricidn, A pesar de la aceptacidn del nuevo cargo, S5e
ha llegado & un acuerdo con el MIT para que el Dr, Scrimshaw continfe
prestando servicics como Director Tédenico Consultor, en el INCAP, por
1o menos durante tres meses al afio, E1 Dr, Moisds Béhar, de Guatemsla,
asumird las funciones de Director del INCAP, Este Instituto es ya bien
conocido en todo el mundo, lo mismo que la INCAPARINA que hoy constituye
uno de los més importantes &xitos cientificos del INCAP, Los Gobiérnos
de Sudén y de Teilandia estén interesados en saber si ha& posibilidad
de aplicar el principio y preparacidn de este producto & sus respectivos

paises,
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Viruela

Se tomd nota de que el proyeoto.de lucha contra la.viruela en
Colombia no necesita prolongarse durante 1962, pues la campafia ya se ha
completado y se calcula gue la fase dé oonsélidacién terminaré en el men—
cionado afio. Los Miembros del Comité felicitaron al Cobierno de Colombia

por el éxito obtenido en estas actividades,
Tuberculosisg

Se estd estudiando el proyecto de control de la tube;culosis en
Argentina con el objeto de colaborar con el Gobierno en el establecimientd
de un éentro de adiestramiento que esfaré al serviciO'ée‘todps los paises
de larRegiég. La introduccidn de las nuevas drqgas ha producide en el
munde médico la falsa impresidén de que este problems ye ha sido resuelto.
En consecuencia, la proﬁorcién de personai nédico debidamente capaeitado
en este campo ha disminuido notablemente y shora surge la necesidad de

estaﬁlecer_nuevos medios de adieatramiento.

Planificacidn vy organizacidn de los servicios de hospitel

Se tomd note del incremento que van tomando lag actividades de
este campo en varios paises de las Américas., .Log Miembros del Comité
manifestaron el oreciente interd2s de los Gobiernoe y el convencimiento

de que es necesario disponer de serviclos de consultores internacionales

¥ proporcionar adiestramiento. .
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Enfermedades diarreicas de la infancia

El Comité exeminé la importancia de las enfermedades diarreicas
como -cansa de defuncidn en las Amdricas, Este es un tema que se trata
de muchas formas, directa e indireciamerite, mediante proyectos de inves-
tigacidn llevados a cabo por el INCAP y otros centros, asi como median:
te proyectos relativos al sancamiento del medio y actividades de educa—
¢idn senitaria y de higiene maternoinfantil, que forman parte de los pro-
gramas integrados de salud piblica, De todos modos, el Comité considerd
que en el prasupuesto deberfan figurar proyectos especiales en este cempo,
a log efeclos de destacar la importancia del problema para la salud,
El Director manifestd su confianza en que €l nuevo consultor regional

en higiene matermoinfantil, que se incorporarf al servicio de la Organiza~

cién en 1961, dard un nuevo impulso a esias actividades.
Peste

El Director explicé que la ausencia de un proyecto relativo a
esta enfermedad no supone falita de atencidn, Por el contrariq, en la
actualidad, un conocido consultor internacional se ésté dedicando a estaéz‘
blecer las bases de un estudio epidemioldgico completo de esta enfermedad,

que se llevard a cabo a lo largo de la frontera de Perd y Ecuador,

Ensefianza de enfermeris

El Comité elogid la labor de la Organizacidn en materia de en-
sefianze de enfermeria, y expresl su satisfaccidn por heber incluide =n el

»rograms un provecto para un seminario de enseilanza guperior de
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enfermeria (AMHO-46). Son muchos los paises que hoy reconccen ls impor-
tancia de contar con enfermeras dgbidamente capacitadas en puestos admi~
nistratives y de supervisién? ¥s & este respecto, estén adoptando medidas
encaminadas a aumentar 1los sueldns ¥y propercionar mis medies e instalasiow

nes para elevar el nivel del adiestramiento,

Servicios integrados de galud piblica

Durante el exaﬁen de log d+versos programas de esta elase, el
Dlreotor informé de que la Oficina de Evaluacién de la Organlzaclén
thﬂlal de la Salud habia llevade a cabo un estudio para evaluar el
proyecto del Daraguay, dBSpues de 10 afiog de funclonamiento. El in~
forme preliminar revela que les progresoa realizados por el Paraguay

durante este periodp, son 1mportantes ¥ merecen més apoyo.

En una reunidn rEclente de Minlstros de Szlud Pibliea de Centrn Anérica
¥ Panamf, se acordé por unanlmldad solicltar ala Organizacion que pro-
cediera a 1a evaluacién da 1os servicios de salud pliblica de los seia

paises.

Nivel del Presupuesto -

ﬁes?“és de examinar el Programa,ﬁﬁhto por punto, ol Comité delibers
sobre el nivel del piés“p“35t° para 1962, y sobre el problema genéréildé:"
;qs aurentos en afios vehidéros. El domité tomb nota‘ds‘qua el sumento
pfoﬁuasto péra 1962 éécendia a &Luo,ooo, o sea el 9,17 por'dieﬁfo sobfé“”'
el nivel de 1561. | o |
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Tres de los miembros dsl Comité expresaron su preocupacién por la
tendencia de las organizaciones internacionales a incrementar sus presu-
puestos, y, si bien eloglaron la labor:de ls Organizacién, menifestaron
que, a su julcio, los aumentos del pregupuesto debian limitarse mis estric-

tamente, a fin de mantenerlos dentro dé' las posibilidades de los Gobiernos

Miembros.

Cuatro miembros del Comité apoyardn el sumento del presupuesto.
Manifestaron también su preccupacidn por el problema que plantea a los
gobiernos el pago de las cuobas, péro ex;resaron el convencimiento de gue
los servicios de la Organizacidn y de sus consultores internacionales
desermpefian un papel fundamental en el mejoramiento de los programas na-
cionales de salud, que son esenciales para el desarrollo econdmico y

social,

El Dr. Bichat Rodrigues (Brasil) sefialé que el domité se encontrabs
an una posicidén dificil, Después de haber visto cuin dstenidamente se
habia preparado el presupuesto y de ﬁaber tomado nota de la larga lista
de solicitudes de los gobiermos que no han podido ser stendidas, no cabe
duda de que existe una constante presién hacia el aumento presupusstario,
Sin embargo, affadié el orador, el Gobiernc del Brasil se siente preocu-
pado por la tendeneia a los repetidos incrementos en los presupuestos de
las organizaciones internacionales, Por consiguiente, considerd necesario

_d

establecer una férmula.paga limitar los aumentos, y propusc que, en el c¢aso

de la Organizacibn, el limite fuera de un 5 por ciento,
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Bl Dr. Martinez Marchetti (Argentina) compartié la preocupacién por
los aumentos presupuestarios y expresé la esperanza de que se pueda dedi-

car una mayor proporcién del presupuesto a las actividades de campo.:

El.Dr. Bravo (chilé) se fefirié al problaﬁﬁ dé la“prodnccién.eﬁ‘re-
lacién con el desarrolle econdmico de los paises. Dijo qué, ﬁ-juiéio dé )
los economistas, con el ritmo de crecimiento de la poblacifn en la América
“VLating, ‘que es el mayor del mundo, las necesidades asimenten 2lii mfs répids-
mente que los recursos. - El crecimiento de la poblacidn exige mAs'servicios .
de salud, por lo que resulta my dificil reducir las actividades de la OFS.
Por otro lado, hay que considerar la salud dentro de las posibilidades.
eéonﬁmicas de cada pais. En consecuencia, hay qué. proceder con cautela en
cuanto a 1os presupuestos para las actividades de salud, tanto nacionales
como internacionales, y establecer un ritmo de sumento que esté al slcance

de las posibilidades econémicas.

El Dr. Orellana (Observador, Venezuela) seflalé que las posibilidades.
de inversidn constructiva que representan las actividades de la salud son -
practicamente ilimitadas. No obstante, es necesario proceder con cautela

¥ atenerse a las limitaciones financieras de los goblernos.

E1 Dr. Angulo (Colombia) manifestd su apoyo al proyecto: de presupuesto
8 hizo notar que su pais, lo mismo que otros, viene realizando un esfuerzo
méximo, dentro de sus posibilidades humsnas y econémicas, para acelersr el
ritmo' del desarrollo econdmico y sociale. Puesto que la salud @s un elemento

indispensable para el desarrollo nacional, los paises deben estar dispuestos
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a aportar la psquefia cantidad que representan sus respectivas cuotas.
Pusc de relieve la spremiante necesidad de disponer de personal debida~
mente capacitado para elaborar y ejecutar programas, Sin los servicics

de los consultores internacionales no se hubiera podido lograr el ritmo

de progresc actual.

El Dr, Lara Zepeda (Honduras) recenccié el problema con que se en~
frentan los. gobiernocs en la bﬁéqueda de recursos para pagar sus cuobtas a las
organizacicnes internacionales. Sin embargo, hay que tener en cuenta la
importancia de asegurar una constante empliacidén de la labor de la
Organizacidn. Afiadié que Honduras ha venido progresando a un ritmo que .
no hubiera sido posible sin la asistencia tdécniea y material de ssta
Organizacién, En consecuencia, su pals esti dispuesto a hacer sacrifi-

cios para aportar la conbribucidn que le corresponda,

El Dr. Aguilar Rivas (El Salvador) expresé su apoyb al proyecto de
Programa y Presupuesto, pero msnifesté el deseo de gque en el futuro se
evite cualquier aumento que ssté fuera de las posibilidades econdmicas

de los gobiernos,

&l Dr. Osborne (Estados Unidos de América) sefiald que son michos
los gobiernos que comprenden la necesidad de un programa bien equilibrade
en los aspectos econfmlco y social. Puesto que la salud constituye una
parte importante del progresoc, deben ampliarse las actividades reiaciona-
das con ella. Esta afirmacidén es gplicable a todos los paises, ses cual

fuere su fase de desarrollo, si bien las necesidades pueden ser de
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naturaleza distinta, En consscuencia, todos los paises necesitan cada
vez mis de los servicios de la Organizacién y ésta debe amplisr constante-

mente su.campo de actividades. Esa es 1a razén da qne el prOgrama y

presupuesto de 1a Organlzacién no puadan permanecer estéticos.

El Dr. Horwits (Director, OSP) expres$ su preocupacién por el hecho
de qpe,'a‘peSar de la importancis de la salud como parte esencial del
desarrollo de los paises, tienda a disminuir, en muchos casos, el porcentaje
de la ranta nacionsl que se invierte en actividadps de salud. Fn otras reunice
nes de los Cuerpos Mrectivos se‘ha tra ado ls cupvtlén del cracimiento de 1s
Organizacién. Los Delegados que asastmeron ala v Conferencma Sanltarla
Panamerlcana, celebrada en 1958 con51deraron que, ante el creciente costo
de vida, era razonable aceptar un aumento armal da un 10 por ciento,
Asimismo, los Representante- que partlciparon en la XII Heun;én del
Consejo Directivo, celebrada en La Habana, al examinar el anteproyecto
dél presupuesto para 1962, esbtimaron razonable el aumento propuesto,
dentro de los limites normsles en las organizaciones internacionales,
especialmente dada la creciente demands de servieios y el considerable
mimero de solicitudes que quedaban todavia por atendsr., Sefialé que habia
que tener presente que,para atender a los mayores gastos de personal y de
otra naturaleza, derivados de la elevacién en el costc de vida, se nece~
sita por lo menos un aumento del Iy por cientojy con lo cual, del sumento
ahora propuesto, s6lo queda un 5 por ciente para la ampliscidén de las

acbividades, proporcién muy reducide con respecto a la demanda de servicios.
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Recomendaciones

a1 éomité aceptd el proyecto de programs y presupuesto, per con-
siderarlo necegario ¥ bien planeado. los Miembros del Comité cone
vinieron en que el nivel presupuestario?propuesto para 1962 es necesario
para el adecuado desarrollo de las acti%idades de la Organizacién
Panamericana de la Szlud, y el Comité recomendd su adopcidn 2l Consejo

Directivo,

Se reconocid la necesidad de un sumento de un L por ciento, sproxi~
madamente, para atender al mayor costo ael presente nivel de las activi-
dades. Se considera éue otro aumento del 5 por ciento para zmpliar la
lgbor de la Organizacidn es el ménimo necesario para respaldar el proyecio

de programz elaborado sobre la base de las solicitudes de los Gobierncs,



