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C.  ORGANIZACIONES DE INTEGRACIÓN SUBREGIONAL 

 

 

Introducción 

 

1. El presente documento tiene como objetivo informar a los Estados Miembros 

acerca de cualquier novedad pertinente que pueda haber surgido desde el último informe 

presentado en el 2016 con respecto a los acuerdos y las resoluciones relacionados con la 

salud pública en el marco de los procesos de integración subregional de interés para los 

Cuerpos Directivos de la Organización Panamericana de la Salud (OPS).  

 

2. Asimismo, se informa acerca del avance de las actividades realizadas como parte 

de los acuerdos de cooperación firmados entre la OPS y las entidades de integración a 

nivel subregional.  

 

3. El marco de la cooperación técnica subregional está respaldado por la 

resolución CD45.R6 (1), aprobada por el Consejo Directivo en el 2004. A partir de la 

aprobación de esta resolución, se incluyó dentro de la política del presupuesto la 

cooperación técnica subregional, con el fin de promover el fortalecimiento de la 

colaboración de la OPS con los procesos de integración de tres subregiones: 

Centroamérica, el Caribe y América del Sur.  

 

4. Actualmente la OPS, mediante la firma de acuerdos y memorandos de 

entendimiento específicos, presta cooperación técnica a las organizaciones de integración 

subregional que se mencionan a continuación. En el presente informe se incluye un 

cuadro con las novedades y el progreso alcanzado en la aplicación de resoluciones 

prioritarias emanadas de esos organismos de integración, su relación con las actividades 

de la OPS y las medidas que la Organización ha apoyado.  

 

a) Centroamérica 

 Sistema de Integración Centroamericana (SICA): Consejo de Ministros de 

Salud de Centroamérica y República Dominicana (COMISCA) 
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 Reunión del Sector Salud de Centroamérica y República Dominicana 

(RESSCAD) 

 Proyecto de Integración y Desarrollo de Mesoamérica (PM) 

b) Caribe 

 Comunidad del Caribe (CARICOM): Consejo para el Desarrollo Humano y 

Social (COHSOD); Consejo para el Comercio y el Desarrollo 

Económico (COTED) 

c) América del Sur 

 Comunidad Andina: Organismo Andino de Salud/Convenio Hipólito 

Unanue (ORAS-CONHU)  

 Mercado Común del Sur (MERCOSUR): Reunión de Ministros de Salud del 

MERCOSUR y Subgrupo de Trabajo N.º 11 “Salud” (SGT 11) 

 Unión de Naciones Suramericanas (UNASUR): Consejo Suramericano de 

Salud 

 Alianza del Pacífico: Consejo de Viceministros de Salud 

 Organización del Tratado de Cooperación Amazónica (OTCA) 

 Alianza Bolivariana para los Pueblos de Nuestra América (ALBA) 

 

Entidades de integración en Centroamérica 

 

Sistema de Integración Centroamericana (SICA)
1
: COMISCA 

 

5. COMISCA es el foro que reúne a los ministros de salud centroamericanos. La 

Organización Panamericana de la Salud/Organización Mundial de la Salud (OPS/OMS), al 

ser el principal organismo en cuestiones de salud de la Región, participa en las reuniones 

del Consejo invitada por la presidencia pro tempore o la Secretaría Ejecutiva de 

COMISCA.  

 

6. COMISCA se reúne dos veces al año en el país que ocupa la presidencia 

pro tempore. La presidencia rota entre los países miembros cada seis meses. 

La XLV Reunión Ordinaria de COMISCA se celebró el 6 de diciembre del 2016 en 

Managua (Nicaragua).  

 

  

                                                 
1
 Enlace para consultar información sobre el SICA: http://www.sica.int/. 

http://www.sica.int/


CSP29/INF/8(C), Rev. 1  

 

 

3 

 

COMISCA 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  

Repercusión y progreso 

subregional  

XLV Reunión de 

COMISCA, 

celebrada el 6 de 

diciembre del 2016 

en Managua 

(Nicaragua) 

Eliminación de la mortalidad 

materna e infantil prevenible: 

una promesa renovada 

Los Estados Miembros acordaron 

incluir en sus respectivos sistemas 

de información de salud la 

evaluación y el seguimiento de las 

desigualdades de salud, 

especialmente respecto de las 

mujeres, los niños y los adolescentes. 

Transformación de la 

RESSCAD en el Foro 

Intersectorial Regional para la 

Salud de Centroamérica y la 

República Dominicana  

Los Estados Miembros aprobaron la 

propuesta de transformar la 

RESSCAD y dieron las gracias a la 

OPS por su contribución en 32 años 

de reuniones. 

Propuesta integral de 

negociación y adquisición 

conjunta de medicamentos  

Los Estados Miembros aprobaron la 

sexta versión de la lista armonizada 

de medicamentos y pidieron a la 

Secretaría Ejecutiva de COMISCA 

que elaborara una propuesta 

revisada para el financiamiento 

conjunto de medicamentos. 

XLVI Reunión de 

COMISCA, 

celebrada del 21 al 

22 de junio del 2017 

en San José (Costa 

Rica) 

Estrategia y resolución de la 

OPS sobre el enfoque de salud 

en todas las políticas. 

Aprobación de las normas generales 

del foro intersectorial para la salud. 

Asimismo, se incluirá el consumo 

de sustancias psicoactivas como 

uno de los temas que se tratará en el 

foro. 

Repercusión de las actividades y 

mecanismos regionales para la 

negociación y provisión de 

medicamentos esenciales, 

incluido el Fondo Estratégico de 

la OPS para la compra de 

medicamentos esenciales. 

Aprobación de una propuesta 

integral para la creación y el 

financiamiento del modelo de 

Negociación Conjunta de 

Medicamentos de COMISCA. 

Cooperación técnica de la OPS 

con COMISCA en curso y 

fortalecimiento del apoyo a los 

comités técnicos.  

El Dr. Alejandro Solís fue elegido 

para desempeñar el cargo de 

Secretario Ejecutivo en los 

próximos cuatro años. 
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Reunión del Sector Salud de Centroamérica y República Dominicana (RESSCAD)
2
 

 

7. Los ministros de salud de Centroamérica y República Dominicana, junto con 

representantes de las instituciones de agua y saneamiento y los organismos de seguridad 

social, participaron en la reunión más reciente de RESSCAD, la cual se celebró el 20 y 21 

de octubre del 2016 en Managua (Nicaragua). La OPS participa en calidad de secretaría 

técnica del foro, que se reúne una vez al año.  

 

RESSCAD 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  
Repercusión y progreso subregional  

Acuerdos de la 

XXXII RESSCAD, 

celebrada los días 20 

y 21 de octubre del 

2016 en Managua 

(Nicaragua) 

 

Acuerdo 1, sobre la 

transformación de RESSCAD 

en el Foro Intersectorial 

Regional para la Salud de 

Centroamérica y República 

Dominicana 

El Foro Intersectorial Regional para la 

Salud de Centroamérica y República 

Dominicana llevará la participación 

de los entes del SICA más allá del 

sector de la salud y procurará mejorar 

la coordinación con COMISCA. 

COMISCA actuará como secretaría 

del foro; se solicitó a la OPS prestar 

asesoramiento técnico al foro. 

Acuerdo 2, sobre la 

contribución de la seguridad 

social en el logro de la salud 

universal en Centroamérica 

Se reconoció la necesidad de recopilar 

de manera sistemática los varios 

procesos de reforma de la salud y la 

necesidad de intercambiar 

experiencias. Se solicitó cooperación 

técnica a la OPS para la recopilación 

sistemática de información.  

Acuerdo 3, sobre la salud de los 

migrantes indocumentados 

Los estados miembros aceptaron 

difundir ampliamente la resolución 

CD55.R13 (2016) de la OPS y abogar 

a favor de que el tema se aborde 

desde la perspectiva de la salud 

pública. 

Acuerdo 4, sobre una estrategia 

integral de salud pública acerca 

del consumo de sustancias 

psicoactivas 

Los estados miembros acordaron 

formular un plan subregional que 

tenga en cuenta las experiencias de 

los países y usar la resolución 

CD51.R9 (2011) de la OPS como 

marco de referencia. 

 

                                                 
2
  Enlace para consultar información sobre la RESSCAD: http://www.paho.org/resscad/. 

http://www.paho.org/resscad/
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Proyecto de Integración y Desarrollo de Mesoamérica: Sistema Mesoamericano de 

Salud Pública
3
  

 

8. El Proyecto Mesoamérica es un mecanismo creado por 10 países mesoamericanos 

con el fin de fortalecer la integración regional y promover el desarrollo económico y 

social de los países participantes. El objetivo es mejorar las condiciones y la prosperidad 

de la población. Fue establecido oficialmente por los Presidentes y Jefes de Estado y de 

Gobierno en la X Cumbre del Mecanismo de Diálogo y Concertación de Tuxtla, 

celebrada en Tabasco (México), el 27 y 28 de junio del 2008.  

 

Sistema Mesoamericano de Salud Pública  

 

9. Colombia asumió la presidencia pro tempore en agosto del 2016, en el marco de 

un taller para examinar los procedimientos para el sistema. Honduras ocupó la 

presidencia durante el primer semestre del 2017. El Proyecto de Integración y Desarrollo 

de Mesoamérica actualizó su plan estratégico y presentó su nueva estrategia de 

comunicación. Se han llevado a cabo iniciativas en las áreas de comercio, agricultura, 

comunicaciones e infraestructura tanto dentro del eje económico como dentro del eje 

social del Proyecto. En noviembre del 2016, la Agencia Mexicana de Cooperación 

Internacional para el Desarrollo (AMEXCID) realizó un taller sobre el diseño y el 

desarrollo de una plataforma financiera para financiar los planes maestros de 

Mesoamérica. Asimismo, la Secretaría de Salud de México, con apoyo de la Agencia 

Mexicana de Cooperación Internacional para el Desarrollo (AMEXCID), convocó una 

reunión en Ciudad de México los días 25 y 26 de abril del 2017 con los ministros de 

salud de Mesoamérica para tratar los asuntos de salud y migración. Los ministros de 

salud acordaron elaborar mecanismos e instrumentos para mejorar la salud de los 

migrantes, sus familias y sus comunidades. La OPS prestó apoyo técnico y abogó por 

hacer converger la Declaración Ministerial sobre Salud y Migración en Mesoamérica 

con la resolución La salud de los migrantes de la OPS.  

 

Entidades de integración del Caribe  

 

Comunidad del Caribe (CARICOM)
4
 

 

10. Los Ministros de Salud de CARICOM se reunieron en el Consejo para el 

Desarrollo Humano y Social (COHSOD), el cual se dedica a promover la salud, la 

educación y las condiciones de vida y de trabajo en la Comunidad del Caribe.  

 

                                                 
3
  Enlace para consultar información sobre el Proyecto de Integración y Desarrollo de Mesoamérica: 

http:/www.proyectomesoamerica.org/joomla.  
4
  Enlace para consultar información sobre CARICOM: www.caricom.org. 

http://www.proyectomesoamerica.org/joomla
http://www.caricom.org/
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11. Las reuniones del COHSOD se celebran tradicionalmente en la sede de la OPS 

antes la Conferencia Sanitaria Panamericana o el Consejo Directivo. La más reciente se 

celebró los días 24 y 25 de septiembre del 2016 en Washington, D.C.  

 

12. Los jefes de Gobierno de CARICOM se reunieron en Georgetown (Guyana) en 

febrero del 2017, para la Vigésimo Octava Reunión Intersesional. Paralelamente a esta 

reunión, CARICOM organizó un foro de primeras damas y conyugues de los jefes de 

Gobierno de CARICOM para analizar la iniciativa Cada Niña del Caribe, Cada Mujer 

del Caribe. Los jefes de Gobierno acogieron con satisfacción el establecimiento de este 

foro, y acordaron promover la iniciativa y otras actividades que permitan abordar la 

violencia contra la mujer y la salud de la mujer y el niño.  

 

13. Los jefes de Gobierno de CARICOM se reunieron en Saint George’s (Granada) 

en el marco de la 38ª reunión ordinaria de los jefes de Gobierno de CARICOM que se 

celebró del 4 al 6 de julio del 2017. En la conferencia se conmemoró el décimo 

aniversario de la primera cumbre de jefes de Gobierno de CARICOM sobre 

enfermedades crónicas no transmisibles y la Declaración de Puerto España dimanante de 

esta cumbre. Los participantes reconocieron que la comunidad no ha avanzado lo 

suficiente en la ejecución de las acciones recomendadas en la Declaración. Los jefes de 

Gobierno mostraron su apoyo a la utilización de enfoques multisectoriales para afrontar 

los retos actuales en materia de salud y expresaron con preocupación que la obesidad 

infantil es la mayor amenaza para la salud de las futuras generaciones. Los participantes 

acordaron apoyar el fortalecimiento de los sistemas de producción alimentaria nacionales 

y exhortaron a promover el ejercicio físico en los niños en edad escolar y a acelerar el 

programa sobre estilos de vida saludables en la educación pública. 

 

CARICOM 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  
Repercusión y progreso subregional  

Trigésima Reunión 

del Consejo para el 

Desarrollo Humano 

y Social 

(COHSOD): Salud, 

24 y 25 de 

septiembre del 2016  

Cooperación para la Salud en el 

Caribe IV (CCH IV): Marco 

para una acción coordinada en el 

ámbito de la salud en el Caribe  

Se brindó apoyo a la CCH IV. Se 

solicitó proporcionar más recursos a 

los directores generales de salud para 

garantizar una ejecución eficaz. En la 

reunión también se subrayó la 

necesidad de fortalecer la capacidad 

de la Secretaría de CARICOM para 

ejecutar la CCH IV.  

Estrategia subregional de 

cooperación de la OPS  

Se brindó apoyo a la estrategia 

subregional de Cooperación como 

respuesta de la OPS en respaldo a la 

CCH IV y la cooperación técnica de 

la OPS/OMS en la subregión.  

Eliminación de la transmisión 

maternoinfantil del VIH  

Hasta la fecha, se ha aprobado la 

certificación de la eliminación de la 

transmisión maternoinfantil en dos 

territorios de ultramar del Reino 
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CARICOM 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  
Repercusión y progreso subregional  

Unido en el Caribe; se prevé que otros 

dos se examinarán en abril del 2017. 

Se prevé además que los países del 

Caribe oriental empezarán el proceso 

de validación en breve.  

Enfermedades no transmisibles  En la reunión se presentaron los 

resultados de la evaluación hecha a la 

Declaración de la Cumbre de Jefes de 

Gobierno sobre las ENT, celebrada en 

el 2007. También se estableció un 

compromiso con la ejecución de las 

políticas necesarias para abordar las 

ENT, las cuales fueron acordadas por 

los jefes de Gobierno en el 2016. Se 

solicitó a los presidentes del 

COHSOD y el Consejo para el 

Comercio y el Desarrollo 

Económico (COTED) establecer un 

grupo regional multisectorial de 

trabajo para hacer un seguimiento al 

progreso en la ejecución de estas 

prioridades e informar anualmente a 

la Conferencia de Jefes de Gobierno.  

Poliomielitis  Se instó a los países a intensificar los 

esfuerzos para extender al menos 

a 95% la cobertura de la vacuna 

antipoliomielítica en todos los 

distritos de salud. También se instó a 

cumplir los requisitos del Plan 

estratégico para la erradicación de la 

poliomielitis y la fase 

final 2013-2018, así como el 

cronograma para la presentación de 

planes nacionales. 

Armonización de los sistemas de 

información de salud  

Se presentó el proyecto de los 

sistemas de información para la salud, 

una propuesta integral formulada por 

la OPS en colaboración con el Grupo 

Técnico de Trabajo del Caribe sobre 

los sistemas de información para la 

salud. Los Estados Miembros 

acordaron apoyar la adopción de estos 

sistemas en el Caribe y respaldaron 

una reunión de alto nivel sobre el 
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CARICOM 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  
Repercusión y progreso subregional  

tema, la cual se celebró en Kingston 

(Jamaica) el 7 y el 8 de noviembre del 

2016.  

Opciones de financiamiento en 

el ámbito de la salud 

Se alentó a los Estados Miembros a 

encontrar la manera de mejorar la 

eficiencia en el financiamiento de la 

salud, fortalecer la atención primaria 

de salud y avanzar hacia la 

implantación de las redes integradas 

de prestación de servicios de salud. Se 

les solicitó considerar la posibilidad 

de llevar a cabo estudios sobre los 

márgenes fiscales en el ámbito de la 

salud y considerar un diálogo de alto 

nivel sobre la mejora de la eficiencia 

en la prestación de servicios de salud 

y el financiamiento sostenible.  

Seguridad regional en materia de 

salud: Reglamento Sanitario 

Internacional (RSI)  

Los Estados Miembros observaron el 

progreso alcanzado por los Estados 

Parte en la aplicación del RSI e 

hicieron referencia al aumento del 

número de países del Caribe que han 

ingresado al Organismo Internacional 

de Energía Atómica (OIEA) con el fin 

de promover la capacidad para 

abordar peligros químicos y 

radionucleares. También se les animó 

a participar en el marco mundial de 

seguimiento del RSI después del 

2016.  

 Seguridad regional en materia de 

salud: Agenda de Seguridad 

Sanitaria Mundial (GHSA, por 

su sigla en inglés), propuesta 

presentada por los Estados 

Unidos de América  

El Gobierno de los Estados Unidos 

presentó la Agenda de Seguridad 

Sanitaria Mundial, en la cual se insta 

a CARICOM, los interesados directos 

y los asociados regionales, incluidos 

el Reino Unido y Canadá, a elaborar 

una hoja de ruta quinquenal. Se tomó 

nota de la propuesta y se reconoció su 

complementariedad con el 

Reglamento Sanitario Internacional 

de la OMS. Se alentó a los estados 

miembros a participar en las 

evaluaciones externas conjuntas.  



CSP29/INF/8(C), Rev. 1  

 

 

9 

 

CARICOM 

Foro técnico y 

político  

Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS  
Repercusión y progreso subregional  

 Progreso en el sistema de 

reglamentación del Caribe 

(SRC), una iniciativa para llevar 

un registro de los medicamentos 

genéricos esenciales y realizar la 

farmacovigilancia de estos 

medicamentos en CARICOM  

El Organismo de Salud Pública del 

Caribe (CARPHA), con el apoyo 

técnico de la OPS, se encuentra en las 

fases iniciales de la ejecución del 

SRC. En la reunión del COHSOD se 

confirmó el apoyo a esta iniciativa y 

se alentó a los ministros a 

comprometerse con el SRC firmando 

los memorandos de entendimiento de 

los Estados Miembros con CARPHA 

y designando un punto focal. 

 

Entidades de integración en América del Sur 

 

Comunidad Andina (CAN): Organismo Andino de Salud–Convenio Hipólito 

Unanue (ORAS-CONHU)
5
 

 

14. En el Sistema de Integración Andina, el Organismo Andino de Salud-Convenio 

Hipólito Unanue (ORAS-CONHU) actúa como secretaría ejecutiva de la Reunión de 

Ministros de Salud del Área Andina (REMSAA).
6
 La OPS participa en estas reuniones en 

calidad de organismo asesor técnico sobre la salud. La OPS y el Organismo Andino de 

Salud-Convenio Hipólito Unanue firmaron un memorando de entendimiento general el 

16 de marzo del 2017. La XXXVI REMSAA se celebró en Venezuela el 5 de mayo de 

2017; en esa reunión, Bolivia transfirió la presidencia pro tempore de REMSAA a 

Venezuela. La próxima reunión REMSAA se celebrará en Lima (Perú) en el 2018. 

 

ORAS-CONHU 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

XXXVI REMSAA, 5 de mayo 

de 2017 

Donación de sangre Plan Subregional Andino de 

Trabajo Conjunto de 

VIH/Sangre para la Seguridad 

Transfusional se amplió hasta 

el 2020 y se estableció el 14 

de junio como el Día Mundial 

del Donante de Sangre en el 

2017 en la región de los 

Andes. 

 

                                                 
5
  Enlace para consultar información sobre ORAS/CONHU: http://www.orasconhu.org/. 

6
  Enlace para consultar información sobre las resoluciones de REMSAA: 

http:/www.orasconhu.org/reuniones-ordinarias. 

http://www.orasconhu.org/
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ORAS-CONHU 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

Hepatitis virales B y C Los Estados Miembros 

acordaron realizar una línea de 

base que muestre la situación 

actual de las hepatitis B y C en 

la región de los Andes y 

elaborar un plan para abordar 

la situación, incluido un 

análisis sobre las mejores 

opciones para comprar 

fármacos antivirales con el 

apoyo técnico de la 

OPS/OMS. 

Contención de costos y acceso 

a medicamentos 

Los Estados Miembros 

aprobaron la Política Andina 

de Medicamentos 2017, 

elaborada por ORAS-CONHU 

con el apoyo técnico de la 

OPS/OMS, e instaron a las 

comisiones técnicas andinas 

en materia de medicamentos y 

de salud y economía a aunar 

sus esfuerzos para recolectar 

información y datos científicos 

de cara al trabajo en este 

ámbito.  

Plan de eliminación de la rabia 

humana 

Los Estados Miembros 

aprobaron el Plan andino para 

la eliminación de la rabia 

humana 2017-2019 y crearon 

la Comisión Andina para la 

eliminación de la rabia 

humana. 

La salud en la gestión del 

riesgo de desastres 

Los Estados Miembros 

aprobaron la formulación del 

Plan andino para la gestión 

del riesgo de emergencias 

2018-2022 en concordancia 

con el plan de UNASUR y 

establecieron una comisión de 

autoridades de alto nivel del 

sector salud para definir 

políticas y estrategias 

intersectoriales de cara a 

situaciones de emergencia o 

desastres. 
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ORAS-CONHU 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

Fin de la tuberculosis Los Estados Miembros 

acordaron conformar un 

Grupo de Trabajo Andino en 

Tuberculosis para elaborar el 

Plan Andino 2018-2025 para 

el fin de la tuberculosis, en el 

marco de la estrategia mundial 

Fin de la Tuberculosis 2035, y 

fortalecer los mecanismos 

nacionales de coordinación, 

evaluación y seguimiento con 

la finalidad de cumplir los 

objetivos del programa 

“Fortalecimiento de la Red de 

Laboratorios de Tuberculosis 

en la Región de las Américas”. 

Plan andino para la prevención 

y reducción del embarazo en 

adolescentes 

Los Estados Miembros 

aprobaron el Plan andino para 

la prevención y reducción del 

embarazo en adolescentes 

2017-2021 y acordaron 

promover alianzas estratégicas 

que permitan la 

implementación de este plan. 

Salud de los migrantes en la 

subregión andina 

Los Estados Miembros 

aprobaron la incorporación de 

La Salud de los Migrantes en 

el Plan Andino de Salud en 

Fronteras (PASAFRO). 

Política andina de salud 

intercultural: incorporación de 

los planes de salud para 

afrodescendientes y de salud 

materna con enfoque 

intercultural 

Los Estados Miembros 

aprobaron el Plan andino para 

afrodescendientes 2017-2021 

y el Plan andino de salud 

materna con enfoque 

intercultural. Asimismo, 

acordaron conformar un grupo 

de trabajo en salud materna 

para acompañar el proceso de 

implementación de este 

segundo plan. 

  



CSP29/INF/8(C), Rev. 1  

 

 

12 

 

ORAS-CONHU 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

 Enfermedades catastróficas Los Estados Miembros 

incluyeron las enfermedades 

catastróficas de alto costo en 

el Plan de Trabajo 2018-2022 

y las reconocieron como un 

problema importante en los 

sistemas de salud de los países 

andinos. 

 

Mercado Común del Sur (MERCOSUR):
7
 Reunión de Ministros de Salud del 

MERCOSUR y Subgrupo de Trabajo “Salud” (SGT 11) 

 

15. El Subgrupo de Trabajo 11 “Salud”, en la Reunión de Ministros de Salud del 

MERCOSUR y Estados Asociados, abordó los temas de salud. Los subgrupos de trabajo 

son una instancia técnica conformada por representantes de los Estados Partes del 

MERCOSUR. Su principal objetivo es la formulación y la armonización de normativas 

comunes en el MERCOSUR en cada ámbito de competencia. La reunión tiene como 

principal objetivo armonizar políticas estratégicas vinculadas a la salud pública y 

alinearlas con las prioridades regionales, así como contar con planes y programas de 

acción para su implementación en forma conjunta. Los Estados Miembros ejercen por 

turno la presidencia pro tempore cada seis meses; Venezuela ocupó la presidencia en el 

segundo semestre del 2016 y Argentina la ocupó en el primer semestre del 2017. Las 

reuniones se llevan a cabo en el país que ejerce la presidencia pro tempore. La OPS 

participa en calidad de organismo técnico asesor sobre salud. La OPS y el MERCOSUR 

firmaron un memorando de entendimiento general el 11 de junio del 2015. La 

XL Reunión de Ministros de Salud del MERCOSUR se celebró en Buenos Aires 

(Argentina) el 16 de junio del 2017. En esta reunión la presidencia pro tempore se 

transfirió a Brasil. La siguiente reunión se celebrará el 7 de diciembre del 2017 en Brasil. 

  

MERCOSUR 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

XL Reunión de Ministros de 

Salud del MERCOSUR, 16 de 

junio de 2017 

La promoción de la 

cooperación entre las redes de 

medicina transfusional, así 

como el apoyo a las iniciativas 

en pos de la armonización 

regional 

Los Estados Miembros 

acordaron llevar a cabo 

capacitaciones con el objetivo 

de fortalecer las donaciones y 

los transplantes de tejido 

humano a nivel subregional. 

  

                                                 
7
  Enlace para consultar información sobre el MERCOSUR: http://www.mercosur.int/. 

http://www.mercosur.int/
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MERCOSUR 

Foro técnico y político Acuerdos y resoluciones 

relacionados con la OPS 

Repercusión y progreso 

subregional 

 Reglamento Sanitario 

Internacional 

Los Estados Miembros 

acordaron la organización de 

un taller sobre cooperación 

técnica para reforzar el 

cumplimiento del Reglamento 

Sanitario Internacional en la 

Región. 

Acceso a medicinas Los Estados Miembros 

reconocieron que el suministro 

de medicamentos esenciales es 

uno de los pilares de la 

atención primaria de salud y 

observaron que los Estados 

son los responsables de 

garantizar el acceso a 

medicamentos asequibles, 

seguros y eficaces. 

 

Unión de Naciones Suramericanas (UNASUR)
8
 

 

16. UNASUR tiene un Consejo Sudamericano de Salud (CSS), constituido por el 

Comité Coordinador, la Secretaría Técnica, cinco grupos técnicos, seis redes y el Instituto 

Suramericano de Gobierno en Salud (ISAGS). La Secretaría Técnica, compuesta por 

representantes de tres Estados Miembros (el actual presidente pro tempore, junto con el 

presidente pro tempore anterior y el siguiente), convoca y apoya las reuniones del 

Consejo. La presidencia del CSS corresponde al Ministro o Ministra de Salud del mismo 

país que ocupe la presidencia pro tempore de UNASUR. La presidencia pro tempore de 

UNASUR es ejercida sucesivamente por cada uno de los Estados Miembros, en orden 

alfabético, por períodos anuales. La reunión más reciente del CSS se celebró el 31 de 

marzo del 2017 en Quito (Ecuador), en la cual se ultimaron varios acuerdos. La 

presidencia pro tempore, que dura un año, estuvo ocupada por Venezuela entre el 23 de 

abril del 2016 y el 17 de abril del 2017. Actualmente, Argentina ocupa la presidencia  pro 

tempore desde el 18 de abril del 2017. La presidencia pro tempore tiene la 

responsabilidad de coordinar las actividades de todas las instancias y de dirigir la 

Secretaría Técnica. 

 

Alianza del Pacífico
9
  

 

17. La Alianza del Pacífico es un bloque comercial latinoamericano actualmente 

formado por cuatro Estados Miembros que se encuentran sobre el Océano Pacífico: 

                                                 
8
 Enlace para consultar información sobre UNASUR: www.unasursg.org. 

9
 Enlace para consultar información sobre la Alianza del Pacífico: https:/alianzapacifico.net/#inicio. 

http://www.unasursg.org/
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Chile, Colombia, México y Perú. La salud se incluyó en el programa de las reuniones de 

viceministros realizadas en Colombia (22 de junio del 2015) y Perú (29 de febrero 

del 2016). No se ha determinado la fecha de la próxima reunión ministerial.  

 

Alianza Bolivariana para los Pueblos de Nuestra América – Tratado de Comercio de los 

Pueblos (ALBA-TCP), Grupo de Trabajo Técnico
10

  

 

18. La Alianza se fundó en La Habana (Cuba) el 14 de diciembre del 2004 mediante 

un convenio entre Venezuela y Cuba. La afiliación actual incluye a 11 países de América 

Latina y el Caribe. Los países sudamericanos que son miembros del ALBA-TCP son 

Bolivia, Ecuador y Venezuela.  

 

19. En la XIV Cumbre de ALBA-TCP, celebrada el 5 de marzo del 2017 en 

Caracas (Venezuela), se designó un nuevo Secretario Ejecutivo de la Alianza. En esa 

reunión no hubo ninguna resolución relacionada con la salud.  

 

Intervención de la Conferencia Sanitaria Panamericana 

 

20. Se invita a la Conferencia a que tome nota de este informe y formule cualquier 

recomendación que considere pertinente.  
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10

 Enlace para consultar información sobre el ALBA: www.portalalba.org. 

http://www1.paho.org/spanish/gov/cd/cd45.r6-s.pdf
http://www.portalalba.org/


 

 

 


