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1. CODIGO SANITARIO PANAMERICANO!

CariTuLo I
Objeto del Cédigo y definicidn de los términos que en é se usan

ART. I. Los fines de este Cédigo son los siguientes:

(a) Prevenir la propagacidén internactonal de infecciones o enfermedades
susceptibles de transmitirse a seres humanos.

() Estimular o adoptar medidas cooperativas encaminadas a impedir la
introduceién y propagacién de enfermedades en los territorios de los Go-
biernos Signatarios o procedentes de los mismos.

{¢) Uniformar la recoleccién de datos estadisticos relativos a la morbilidad
en los paises de los Gobiernos Sighatarios,

{(d) Estimular el intercambio de informes que puedan ser valiosos para
mejorar la sanidad piiblica ¥y combatir las enfermedades propias del homhre.

{¢) Uniformar las medidas empleadas en los lugares de entrada para
impedir la introduccién de enfermedades transmisibles propias del hombre,
a fin de que pueda obtenerse mayor proteccién contra ellas y eliminarse
toda barrera o estorbo innecesario paraz el comercio y la comunicacién
internacional.

Caprituro 11
SECCION I. NOTIFICACION E INFORMES ULTERIORES A OTROS PAISES

Agr, III. Cada uno de los Gobiernos Signatarios se obliga a trans-
mitir a cada uno de los otros Gobiernos Signatarios y a la Oficina
Sanitaria Panamericana, a intervalos que no excedan de dos semanas,
una relacién detallada que contenga informes en euanto al estado de
su sanidad phblica, sobre todo en lo que se refiere a sus puerfos.

Las siguientes enfermedades deben notificarse forzosamente: la
peste bubdnica, el colera, la fiebre amarilla, la viruela, el tifus exante-
mético, la meningitis cerebroespinal epidémica, la encefalitis letdrgica

! Firmado en La Habana, Cuba, el 14 de noviembre de 1924, en la VII Confe-
rencia Sanitaria Panamericana, v ratificado por los Gobiernoz de las veintiuna
repliblicas americanas,

Sélo se reproducen el Articulo I del Capitulo I, los Artieulos III, IV, V, VI, VII,
VIII, XII, XIIT, XIV y XV del Capitulo II y los Capitulos IX, XII y XIiL Para
el texto completo véase Publicacién 48 de la Oficina Szanitaria Panamericana (enero de
1931).
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o epidémica, la poliomielitis aguda epidémica, la influenza o gripe
epidémica, fiebres tifoideas y paratificas v cualesquieraz otras enfer-
medades que la Oficina Sanitaria Panamericana mediante la debida
resolucién agregue a la lista que antecede.

ArT. IV. Cada uno de los Gobiernos Signatarios se obligz a notificar?
inmediatamente a los paises adyacentes, asi como a la Oficina Sanitaria
Panamericana, por los medios de comunicacién més rapidos existentes,
la aparieién en su territorio de un easo o easos auténticos u oficialmente
sospechosos de peste bubénica, cblera, fiebre amarilla, viruela, tifus
exantemitico o cualquiera otra enfermedad peligrosa o contagiosa
suscept1ble de propagarse medlante la agencia intermediaria del
comercio internacional.®

ART. V. Esta notificacién deberd ir acompafiada o seguida pronta-
mente de los siguientes informes adicionales:

1. El area en donde la enfermedad ha aparecido.

2. La fecha de su aparicién, su origen y su forma.

3. La fuente probable o el pais del cual se introdujo y la manera como se
efectud la introduceion.

4, El nimero de casos confirmados ¥ el niimero de defunciones ocurridas.

5. El niimero de casos sospechosos ¥ de muertes.

6. Ademas—cuando se trata de la peste bubdénica—1a existencia entre las
ratag de la peste bubbénica o de una mortalidad anormal entre las ratas o
roedores; cuando se trata de la fiebre amarilla se expresara el indice de los
Aédes aegypti de 1a localidad.

7. Las medidas que se han aplicade para impedir la propagacién de la
enfermedad y para el exterminio de la misma.

ART. VL. La notificacion e informes prescritos en los Articulos IV
y V deberén dirigirse a los representantes diplométicos o consulares
residentes en la capital del pals infectado y también a la Oficina Sani-
taria Panamericana, establecida en Washington, que inmediatamente
transmitird dichos informes a todos los paises interesados.

2 Se considera que la notificacién de los easos de enfermedades a que hace referencia
el Articulo IV del Codigo Sanitario Panamericano es una obligacién aplicable sola-
mente al primer caso 0 casos que aparezeanh en un pafs, que previamente se haya
considerado libre de estas enfermedades. {Interpretacién dada por la VIII Con-
ferencia Sanitaria Panamericana.)

3 Por enfermedad peligrosa o contagiosa se entiende toda enfermedad que se
presente con cardcter epidémico. La obligacion de notificar a los pafses adyacentes
ge extiende también a todos los paises americanos (Memordndum de interpretacién
del Cédige Sanitario Panamericano aprobado en la VIII Conferencia Sanitaria
Panamericana).
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ART. VII. Tanto a la notificacidn como a log informes prescritos
en los Articulos I1I, IV, V y VI, seguirdn otras comunicaciones a fin
de mantener a los demas Gobiernos al corriente del curso de la enfer-
medad o de las enfermedades. Estas comunicaciones deberan hacerse
por lo menos una vez a la semana v habrdn de ser tan completas como
sea posible, indicindose en ellas detalladamente las medidas empleadas
para impedir la extensién o propagacién de la enfermedad. Con este
fin se emplearan el telégrafo, el cable submarino o la radiotelegrafia,
excepto en aquellos casos en que los datos o informes puedan trans-
mitirse rapidamente por correo. Los informes que se transmitan por
telégrafo, el cable o la radiotelegrafia, deberdn confirmarse por medio
de cartas. Los paises vecinos procuraran hacer arreglos especiales para
golucionar log problemas locales que no tengan un aspecto amplia-
mente internacional.

ART. VIII. Los Gobiernos Signatarios convienen en que cuando
aparezca cualquiera de las siguientes enfermedades: célera, fiebre
amarilla, peste bubdnica, tifus exantemético o cualquiera otra enferme-
dad contagiosa de caricter epidémico en su territorio, en seguida
pondrin en prictica medidas sanitarias adecuadas para impedir la
transmisién internacional de cualquiera de dichas enfermedades proce-
dentes de aquél por medio de los pasajeros, tripulacion, cargamento y
buques, asi como los mosquitos, las ratas, piojos y otras sabandijas a
bordo de dichos buques, y notificardn prontamente a cada uno de
los paises signatarios y a la Oficina Sanitaria Panamericana en cuanto
a la indole v extensién de las medidas sanitarias que se hayan aplicado
para el cumplimiento de los requisitos prescritos en este articulo.

SECCION III. ESTADISTICA DE MORBILIDAD Y MORTALIDAD

Arr, XII, Adéptase la clasificacién internacional de las causas de
defuncién como la Clasificacién Panamericana de Causas de Muerte,
la cual usardn las naciones signatarias en el intercambio de informes
sobre mortalidad y morbilidad.

ART. XIII. Por la presente se autoriza y se ordena a la Oficina
Sanitaria Panamericana para que reimprima de tiempo en tiempo la
Clasificacién Panamericana de las Causas de Defunecién.

ArT. XIV. Cada uno de los Gobiernos Signatarios se obliga a poner
en préctica, tan pronto como sea posible, un sistema adecuado para
recoger y consignar en debida forma los datos estadisticos demograficos,
gistema que ha de incluir:
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1. Una oficina central de estadistica que estari bajo la direceién de un
funcionario competente en la recoleccién y redaceién de estadistiea.

2. Oficinas de estadistica regionales.

3. La promulgacién de leyes, deeretos, o reglamentos que exijan la pronta
notificacién de nacimientos, defunciones y enfermedades transmisibles por
parte de los funcionarios de sanidad, médicos, parteras y hospitales y para
imponer penas siempre que se dejen de hacer oporfunamente dichos informes.

ART. XV. La Oficina Sanitaria Panamericana redactard y publicard
modelos para informar acerca de las defunciones y de los casos de en-
fermedades transmisibles, y todos los demas datos demograficos.

CapitTuro IX
Lg Ofieina Sandtaria Panamericana: Sus funciones y deberes

ART. LIV. La organizacién, funciones y deberes de la Oficina
Sanitaria Panamericana deberin incluir aquello que hasta ahora han
dispuesto o determinado las varias conferencias sanitarias interna-
cionales y otras conferencias de las repiiblicas americanas y también
las funeciones y deberes administrativos adicionales que en lo sucesivo
dispongan o preseriban las Conferencias Sanitarias Panamericanas.

ART. LV. La Oficina Sanitaria Panamericana constituira la agencia
ganitaria central de coordinacién de las varias repablicas que forman
la Unién Panamericana, asi como el centro general de recoleccion y
distribucién de informes sanitarios procedentes de dichas reptblicas
y enviados a las mismas. Con este fin, de tiempo en tiempo designard
representantes para que visiten y se entrevisten con las autoridades
sanitarias de los varios Gobiernos Signatarios v discutan asuntos de
sanidad pablica. A dichos representantes se les suministraran todos los
informes sanitarios disponibles en aquellos paises que visiten en el
eurso de sus jiras y conferencias oficiales.

ART. LVI. Adem4s la Oficina Sanitaria Panamericana desempefiari
las siguientes funciones especiales:

Suministrar a las autoridades sanitarias de los Gobiernos Signatarios, por
medio de sus publicaciones o de otra manera adecuada, todos los informes
disponibles relativos al verdadero estado de las enfermedades transmisibles
propias del hombre; notificar las nuevas invasiones de dichas enfermedades,
lag medidas sanitarias que se han emprendido, ¥ el adelanto efectuado en ol
dominio o exterminio completo de lag mismas; los nuevos métodos empleados
para combatir las enfermedades; Ia estadistica de morbilidad y mortalidad;
la organizacion y administracién de la sanidad miblica; el progreso realizado
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en cualquiera de las ramas de la medicina preventiva, asi como otros informes
relativos al saneamiento y sanidad publica en cualquiera de sus aspectos,
incluyendo una bibliografia de libros y periodicos de higiene.

A fin de poder desempefiar con mayor eficacia sus funciones, dicha Oficina
puede emprender estudios epidemniolégicos cooperativos y otros anilogos;
puede emplear con este fin, en su oficina principal o en otros lugares, los
peritos que estime convenientes; puede estimular y facilitar las investi-
gaciones cientificas asi como la aplicacién practica de Iog resultados de ellas y
puede aceptar dadivas, donaciones ¥ legados que serén administrados de la
manera que actualmente se preseribe para el manejo de los fondos de dicha
Oficina.

ArT. LVIL. La Oficina Sanitaria Panamericana comunicars a las
autoridades sanitarias de los varios Gobiernos Signatarios, y les con-
sultara todo lo referente a los problemas de sanidad ptblica v en enanto
a la manera de interpretar y aplicar las prescripciones de este Cddigo.

ArT. LVIII. Pueden designarse los funcionarios de los servicios de
sanidad nacionales como representantes ex officio de la Oficina Sanitaria
Panamericana ademés de sus deberes regulares. Cuando efectivamente
sean designados, dichos representantes pueden ser autorizados para
actuar eomo representantes sanitarios de uno o més de los Gobiernos
Signatarios, siempre que se nombren y acrediten debidamente para
prestar servicios.

ARrT. LIX, A solicitud de las autoridades sanitarias de cualquiera de
los Gobiernos Signatarios, la Oficina Sanitaria Panamericana estd
autorizada para tomar las medidas preparatorias necesarias a fin de
efectuar un canje de profesores, funcionarios de medicina y de sanidad,
peritos o consejeros sobre sanidad pihblica o de cualquiera de las
ciencias sanitarias, para los fines de ayuda y adelanto mutuos en Ila
proteccién de la sanidad ptblica de los Gobiernos Signatarios.

ArT, LX, Para los fines del desempefio de las funciones y deberes
que se le imponen a la Oficina Sanitaria Panamericana, la Unidn
Panamericana recogerd un fondo que no serd menor de 50.000 délares,
cuya suma seri prorrateada entre los Gobiernos Signatarios sobre
la misma base o proporeién en gue se prorratean los gastos de la
Unién Panamericana.

Carituro XII

Se tiene por entendido que el presente Cddigo no anula ni altera la
validez o fuerza de ningim tratade, convencién o acuerdo que exista
entre algunos de los Gobiernos Signatarios y cualquier otro Gobierno.
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CariTuLo XII1
Disposiciones tromsitorias

ArT. LXIII. Aquellos Gobiernos que no hayan firmado la presente
convencién, podrin ser admitidos en ella al solicitarlo, v al Gobierno
de la Repfiblica de Cuba se le notificar4 esta adhesion por la via diplo-
métiea.

Hecha y firmada en la ciudad de La Habana el dia 14 del mes de
noviembre de 1924 en dos ejemplares originales, en inglés y espafiol
respectivamente, los cuales se depositaran en la Secretaria de Estado
de la Repiblica de Cuba, a fin de que puedan sacarse copias certificadas
de ella, tanto en inglés como en espafiol, para remitirlas por la via
diplomética a cada uno de los GGobiernos Signatarios.



2. PROTOCOLO ADICIONAL AL CODIGO SANITARIO
PANAMERICANO (1927)!

Las ratificaciones del Cédigo Sanitario se depositaran en la Secretaria
de Estado de la Repiblica de Cuba; y el Gobierno ecubano eomunicari
esas ratificaciones a los demas Estados Signatarios, comunicacion
que producird el efecto del canje de ratificaciones. La convencidn
empezari a regir en cada uno de los Estados Signatarios en la fecha
de la ratificacién por dicho Estado, v quedarai en vigencia sin limitaeion
de tiempo, reservindose cada uno de los Estados Signatarios o Adheri-
dos el derecho de retirarse de la convencién mediante aviso dado en
debida forma al Gobierno de la Repiblica de Cuba, con un afio de
antieipacién.

1 Aprobado ad referendumm por la VIII Conferencia Sanitaria Panamericana,
celebrada en Lima, Per@, del 12 al 20 de octubre de 1927,



3. PROTOCOLO ANEXO AL CODIGO SANITARIO
PANAMERICANO (1952)

Los Representantes de los Gobiernos Signatarios del Cédigo Sanitario
Panamericano, debidamente autorizados mediante los plenos poderes
que les han sido otorgados y que se han encontrado en buena y debida
forma, firman en nombre de sus respectivos Gobiernos el presente
Protocolo en espafiol, inglés, portugués y franeés, en la fecha y lugar
que aparecen al pie de sus firmas,

Artieulo T

Se acuerda derogar los Articulos 2, 9, 10, 11, 16 al 53 inclusive, 61 y
62 del Cddigo Sanitario Panamericano, suscrito en La Habana el
14 de noviembre de 1924 durante la VII Conferencia Sanitaria Pana-
mericana, todos los cuales se refieren al transito internacional.

Avttenlo I1

En adelante cualquier reforma periédica que fuere procedente
introducir en los titulos, secciones o articulos del Codigo Sanitario
Panamericano, quedaré a cargo de la Conferencia Sanitaria Panameri-
cana; siendo neecesario, para que sean validas Ias enmiendas, que se
aplique en su tramitacién lo dispuesto en la Constitueién de la Organi-
zaci6n Sanitaria Panamericana,’

Artteulo 111

El original del presente Protoeclo serd depositado en la Unién
Panamericana, la cual enviari copias certificadas a los Gobiernos para
los fines de ratificacién.

Artieulo IV

El presente Protocolo serd ratificade por los Estados Signatarios de
acuerdo con sus respectivos procedimientos constitucionales. Los
instrumentos de ratificacién serdn depositados en la Unién Panameri-
cana y ésta notificard dicho depédsito a los Gobiernos Signatarios.

1 Denominada actualmente Organizacién Panamericana de la Salud por decisién
de 1la XV Conferencia Sanitaria Panamerieana, septiembre-octubre de 1958.

8
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Articulo V

Este Protocolo entrard en vigencia el dia primero de octubre de 1952
para aquellos Estados que ratifiquen este instrumento antes de la
citada fecha. Para los demés Estados entrard en vigencia a partir de
la fecha en que lo ratifiquen.

Hecho en la ciudad de La Habana a los veinticuatro dias del mes de
septiembre de mil noveeientos cineventa vy dos.



4, CONSTITUCION DE LA ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD?

PREAMBULO

Los adelantos en las ciencias médicas y sanitarias, y, al mismo tiempo,
los nuevos y méas amplios conceptos de las responsabilidades de los
Gobiernos en relaeién con la salud humana, hacen de primordial impor-
tancia el ensanchamiento de la esfera de accién de la salud pablica
en el Hemisferio Ocecidental y el desarrollo y fortalecimiento de la
Oficina Sanitaria Panamericana, a fin de que ésta pueda cumplir de
lleno con las obligaciones que le impone ese progreso.

Procediendo de acuerdo con el Acta Final de la XII Conferencia
Sanitaria Panamericana, el Consejo Directive adopta la siguiente
Constitucion de la Organizacién Panamericana de la Salud.

Carfruro 1
LA ORGANIZACION

Artieulo 1. Propdsitos:

La Organizacién Panamericana de la Salud (denominada en adelante
la Organizacién) tendrd comeo propdsitos fundamentales la promocién
y coordinacién de los esfuerzos de los paises del Hemisferio Oceidental
para combatir las enfermedades, prolongar la vida y estimular el
mejoramiento fisico y mental de sus habitantes,

Articulo 2. Miembros:

A. Todos los Estados Americanos tienen derecho a ser miembros
de la Organizacion. (Los Estados Americanos Miembros de la Organi-
zaeién aparecen, en adelante, bajo la denominacién de Gobiernos
Miembros.) '

B. Los territorios o grupos de territorios dentro del Hemisferio
Occidental que no tengan relaciones internacionales propias tendrin
el derecho de ser representados y de participar en la Organizacion.
La naturaleza y extensién de los derechos ¥ de lag obligaciones de estos
territorios o grupos de territorios en la Organizacién serdn determinadas

1 Revizién aprobada por el Consejo Directivo, en su XIIT Reunién, Resolucién
XXXVII (Washington, D. C., octubre de 1961).

10
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en cada caso por el Consejo Directivo después de consultar con el
Gobierno u otra autoridad responsable de sus relaciones internacionales
(denominados, en adelante, Gobiernos Participantes).

Se entiende que los Gobiernos Miembros que tengan bajo su juris-
diceidén territorios y poblaciones subordinados dentro del Hemisferio
Oceidental aplicardn las disposiciones del Cdodigo Sanitario Panameri-
cano y las de esta Constitucién en tales territorios y sus poblaciones,

Articulo 3. Organismos:
La Qrganizacidén comprendera:

1. La Conferencia Sanitaria Panamericana (denominada en adelante
la Conferencia);

2. El Consejo Directivo {(denominado en adelante el Consejo);

3. E! Comité Ejecutivo del Consejo Directivo (denominado en
adelante el Comité Ejecutivo), v

4, La Oficina Sanitaria Panamericana {(dencminada en adelante la
Oficina).

CariTuLo II
LA CONFERENCIA

Articulo 4. Functones:

A. La Conferencia serd la autoridad suprema en el gobierno de la
Organizacion.

B. La Conferencia determinari las normas generales de la Organi-
zacién, incluyendo las financieras, v, cuando lo estime apropiado, dara
instruceiones al Consejo, al Comité Ejecutive, y al Director de la
Oficina en relacién a cualquier asunto dentro del campo de actividades
de la Organizacién.

C. La Conferencia servir4 de foro para el intercambio de informacién
e ideas relacionadas con la prevencion de las enfermedades y la con-
servacién, promocién y restituciéon de la salud fisica y mental, asi como
también con los adelantos en los métodos v procedimientos médico-
sociales para la prevencién y tratamiento de las enfermedades fisicas y
mentales en el Hemisferio Occidental.

D. La Conferencia elegird los Gobiernos Miembros que hayan de
integrar el Comité Ejecutivo, de acuerdo con el parrafo A del Articulo
15 de esta Constitucion,

E. La Conferenecia elegira al Director de la Oficina de acuerdo con lo
establecido en el parrafo A del Articulo 21 de esta Constitucidn,
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F. La Conferencia examinari los informes anuales del Presidente
del Comité Ejecutivo, y del Director de 1a Oficina, correspondientes al
afio anterior, asi como el informe euadrienal del Director de la Oficina.

G. La Conferencia considerarA y aprobard el programa y el pre-
supuesto anual de Ia Organizacidn.

H. La Conferencia podri delegar cualquiera de sus funciones en el
Consejo, el cual las ejercera en representacion de la Conferencia en el
intervalo de las reuniones de la misma.

Articulo 5. Composicidn:

A. La Conferencia estara integrada por delegados de los Gobiernos
Miembros de la Organizacién y de los Gobiernos Participantes (denomi-
nados, en adelante, “Gobiernos” cuando se hace referencia a unos y
otros).

B. Cada Gobierno estara representado por no mis de tres delegados,
uno de los cuales serd nombrado delegado jefe por su Gobierno. Los
delegados podran ser acompaifiados de uno o varios suplentes y asesores.
Entre los delegados de los respectivos Gobiernos deberin incluirze
especialistas en salud piiblica, preferentemente miembros de los departa-
mentos nacionales de salubridad.

C. El Director de la Oficina participard ex officio en la Conferencia,
sin derecho de voto.

Articu_lo 6. Votacidn:

A. Cada Gobierno oficialmente representado en la Conferencia
tendra derecho a un voto, Los Gobiernos Participantes ejercerin este
derecho dentro de los limites establecidos de acuerdo con el parrafo B
del Articulo 2.

B. Se considerard que una mocién ha sido adoptada euando haya
obtenido el voto afirmativo de la mayoria de los Gobiernos presentes y
votantes, salvo cuando la Constitucion o el Reglamento Interno
dizgpongan otra cosa.

Articulo 7. Reuniones:

A. La Conferencia se reunird normalmente cada cuatro afios en el
pais elegido por ella en su reunién anterior inmediata o por el Consejo
en representacién de la Conferencia, en una fecha fijada por el Director
de la Oficina en consulta con el Gobierno Huésped. No podran cele-
brarse en el mismo pais dos reuniones consecutivas de la Conferencia.

B. Por lo menos un afio antes de la reunion de la Conferencia, el
Gobierno del pais en que haya de tener lugar nombrari una comisién
para cooperar con la Oficina en la organizacién de la reunién.
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C. Por lo menos tres meses antes de la iniciacién de la Conferenciz,
el Director de la Oficina sometera a los Gobiernos un informe detallado
sobre la marcha de la Organizacién desde la Gltima reunién de la
Conferencia.

D. Cada Gobierno pagard los gastos de su delegacién y la Oficina
los de su personal.

E. El programa provisional de la Conferencia serd preparado por el
Director de la Oficina ¥ sometido al Comité Ejecutivo para su apro-
bacién. La Conferencia adoptar4 su propio programa y, en ese tramite,
podra introducir en el programa provisional las adiciones o modifi-
caciones gue desee, de acuerdo con su Reglamento.

F. Una vez aprobado el programa provisional por el Comité
Ejecutivo, se enviara copia del mismo al Director General de la Organi-
zacién Mundial de Iz Salud.

G. El Director General de la Organizacién Mundial de la Salud, o
sus representantes, tendridn derecho a participar, sin voto, en la
Conferencia.

Articulo 8. Mesa Directiva y Reglamento Interno:

La Conferencia elegird su Mesa Directiva y adoptard su propio
Reglamento.

Carituro 111
EL CONSEJO

Articulo 9. FPunciones:

A. El Consejo desempefiard las funciones que le delegue la Confe-
rencia, actuard en nombre de ella durante el intervalo de sus reuniones,
y dari cumplimiento a las decisiones ¥ normas de la misma.

B. El Consejo elegira los Gobiernos Miembros que hayan de integrar
el Comité Bjecutivo, de acuerdo con el parrafo A del Articulo 15 de
esta Constitucion.

C. El Consejo considerard los informes anuales del Presidente del
Comité Ejecutivo y del Director de la Oficina.

D. El Consejo examinars y aprobari el programa y el presupuesto
anual de la Organizacidn.

E. El Consejo elegird Director Interino de la Oficina cuando sea
necesario de acuerdo con lo previsto en el parrafo A del Art, 21 de esta
Constitucion.
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F. El Consejo aprobara el establecimiento de oficinas filiales de la
Organizacion.

Articulo 10, Composicién.:

A. El Consejo estardi integrade por un representante de cada
Gobierno. Los representantes serdn designados entre especialistas en
salud piblica, preferentemente funcionarios de los servieios nacionales
de salubridad. Cada representante podra ser acompafiado de uno o
varios suplentes y asesores,

B. El Director de la Oficina participari ex officio en el Consejo, sin
derecho de voto.

Articulo 11. Votacidn:

A. Cada Gobierno oficialmente representado en el Consejo tendra
derecho a un voto. Los Gobiernos Participantes ejerceran este derecho
dentro de los limites establecidos de acuerdo con el parrafo B del
Articulo 2 de esta Constitucion.

B. Se considerard que una mocién ha sido adoptada cuando haya
obtenido el voto afirmative de la mayoria de los Gobiernos presentes y
votantes, salvo cuando la Constitucién o el Reglamento Interno
dispongan otra cosa.

Articulo 12, Reuntones:

A. El Consejo se reunir4 normalmente una vez al afio, en los afios
en que no se retna la Conferencia. _

B. Cada Gobierno pagari los gastos de su representacion, v la
Oficina los gastos de su personsl.

C. El programa provisional del Consejo serd preparado por el
Director de la Oficina y sometide al Comité Ejecutivo para su apro-
bacién. El Consejo adoptard su propic programa y, en ese trmite,
podré introducir en el programa provisionsl las adiciones o modifi-
caciones que desee, de acuerdo con su Reglamento.

D. Una vez aprobade el programa provigional por el Comité
Ejecutivo se enviari copia del mismo al Director General de la Organi-
zacion Mundial de la Salud.

E. El Director General de la Organizacién Mundial de la Salud, o
sus representantes, tendran derecho a participar, sin voto, en el Consejo,

Articulo 13. Mesa Directiva y Reglamento Interno:

El Consejo elegird su Mesa Directiva y adoptard su propio
Reglamento.
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CarfTuro IV
EL COMITE EJECUTIVO

Articulo 14, Funciones:

Las funciones del Comité Ejecutivo serdn:

A. Autorizar al Director de la Oficina para convocar las reuniones
del Consejo.

B. Aprobar el programa provisional de las reuniones de la Conferencia
y del Consejo.

C. Considerar y someter a la Conferencia o al Consejo, con las
recomendaciones que estime convenientes, el proyecto de programa y
presupuesto preparado por el Director de la Oficina.

D. Asesorar a la Conferencia o al Consejo en los asuntos que dichos
arganismos encomienden al Comité Ejecutivo o, por iniciativa propiz,
en otros asuntos relacionados con el trabajo de la Conferencia, del
Consejo o de la Oficina.,

E. Ejecutar cualquier otra funcién que la Conferencia o el Consejo
le encomienden.

Articulo 15. Composteién:

A. El Comité Ejeeutivo estari integrado por siete Gobiernes
Miembros de la Organizacion elegidos por la Conferencia o el Consejo
para periodos escalonados de tres afios. Cada Gobierno Miembro
elegido podr4 designar un representante en el Comité Ejecutivo, y cada
representante podrd ser acompaiiado de uno o varios suplentes y
asesores. KKl Gobierno Miembro que haya terminado su mandato no
podr4 ser reelegido para integrar el Comité Ejecutivo hasta pasado un
periodo de un afio.

B. Los Gobiernos no representados en el Comité Ejecutivo podrén,
a su propio costo, enviar observadores que, de acuerdo con el Regla-
mento Interno del Comité Ejeecutivo, podrin participar, sin voto, en
log debates.

C. El Director de la Oficina participari ex officio en las reuniones, sin
derecho de voto.

Articulo 16, Votacién:

A. Cada Gobierno Miembro elegido para formar parte del Comité
Ejecutivo y representado en él, tendra derecho a un voto.

B. Se considerard que una mocién ha sido adoptada cuando haya
obtenido el voto afirmativo de 1a mayoria de los Gobiernos Miembros
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presentes v votantes, salvo cuando la Constitueién o el Reglamento
Interne dispongan otra cosa.

Articulo 17. Reuniones:

A. Cada afio se celebraran dos reuniones ordinarias del Comité
Ejecutivo. Una de ellas tendr4 lugar en la sede de la reunién del Consejo
o de la Conferencia, e inmediatamente después de dicha reunién. Se
celebraran reuniones extraordinarias cuando las convoque el Director
de la Oficina ya sea a iniciativa propia o a solicitud de por lo menos tres
Gobiernos Miembros.

B. Los gastos de los representantes en el Comité Ejecutivo ocasiona-
dos por las reuniones que se celebren inmediatamente antes, durante o
inmediatamente después de las de la Conferencia o del Consejo, serdn
sufragados por los Gobiernos Miembros. Los gastos de los representantes
en las oiras reuniones del Comité Ejecutivo, o, en el caso de que el
representante no pueda asistir, de un suplente, estarén a cargo de la

Oficina.

Articulo 18. Mesa Directiva:

E1 Comité Ejecutivo elegiri entre sus miembros un Presidente y un
Vicepresidente, quienes permanecerin en funciones hasta que sean
elegidos sus sucesores, Las elecciones se celebrarin cada afio en la
primera reunién del Comité Ejecutive que siga a la eleccién de sus
nuevos Gobiernos Miembros, '

Articulo 19. Reglamento Interno:
El Comité Ejecutivo adoptara su propio Reglamento.

Carfturo V
LA OFICINA

Articule 20. Funciones:’

Los deberes y funciones de la Oficina seran los especificados en el
Cédigo Sanitario Panamericano, v los que le puedan ser asignados en
el futuro por la Conferencia o el Consejo en cumplimiento de los
propésitos especificados en el Articulo 1 de esta Constitueién.

Articulo 21. Administracion.

A. La Oficina tendrd un Director elegido, en la Conferencia, por el
voto de la mayoria de log Gobiernos de la Organizacion. El Director
ocupari el cargo por un periodo de cuatro afios. En easo de que, antes
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de expirar su mandato, no sea elegido su sucesor, el Director continuars
en el desempeiio de sus funciones hasta que su sucesor tome posesion.
En easo de renuncia, incapacidad o muerte de! Director, el Director
Adjunto asumird sus obligaciones hasta la préxima reunién del Consejo,
en la que se elegird un Director Interino, por el voto de la mayoria de
los Gobiernos presentes y votantes.

B. La Oficina tendrdé un Director Adjunto ¥ un Subdirector
designados por el Director eon la aprobacién del Comité Fjecutivo.
El Director también nombrard todo el personal de la Oficina, ¥ todos
los nombramientos se harian de acuerdo con los estatutos y reglamentos
adoptados por el Consejo. Dichos estatutos v reglamentos especificaran
las condiciones que regirdn en la seleccion de personal competente para
llevar a cabo las obligaciones impuestas a la Oficina. Se tendré presente,
siempre que sea posible, la mas amplia distribucién geografica en lo que
se refiere a la eontrataeién de ese personal.

C. El Director de la Oficina queda facultado para crear, en la oficina
ceniral y sus filiales, las secciones que estime necesarias a fin de ejecutar
el programa de actividades sanitarias autorizadas por la Organizaeién.

Articulo 22, Cuardcter Internacional del Personol:

A. Ning(n {uncionario o empleado de la Oficina podra actuar como
representante de Gobierno alguno.

B. En el cumplimiento de sus deberes el Director y todo el personal
de la Oficina no solicitardn ni recibiran instrucciones de ningin Gobierno
ni de ninguna autoridad ajena a la Organizacién. Se abstendrin de
actuar en forma alguna que sea incompatible con su condicion de
funcionarios internacionales, Cada uno de los Gobiernos se compromete,
por su parte, a respetar el cardcter exclusivamente internacional del
Director y del personal, y a no tratar de influir sobre ellos.

Articulo 23. Comztsiones Técnicas:

El Director de la Oficina podrad designar las comisiones téenicas
permanentes que sean autorizadas por la Conferencia o por el Consejo,
v las comisiones téenicas no permanentes que sean autorizadas por la
Conferencia, por el Consejo o por el Comité Ejecutivo.

CapriTurLo VI
PRESUPUESTO

Artieulo 24. Obligaciones Financieras de los Gobiernos:
A. La Organizacién serd financiads por contribuciones anuales de log
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(Gobiernos. Las contribuciones de los Gobiernos Miembros se determi-
nardn de econformidad con el Articulo 60 del Codigo Sanitario Panameri-
cano. Log Gobiernos Participantes efectuaran contribuciones anuales
computadas sobre bases similares a las establecidas para los Gobiernos
Miembros.

B. Los Gobiernos, ademés de las contribuciones anuales, podran
efectuar aportaciones extraordinarias para gastos generales y para fines
especificos.

Articulo 25. Donaciones:

La Conferencia, el Consejo, ¢l Comité Ejecutivo o el Director de la
Oficina podran aceptar y administrar donaciones y legados hechos a la
Organizacion, siempre que las condiciones impuestas por dichas dona-
ciones o legados estén de acuerdo con los propésitos ¥ normas de la
Organizacién.

CarfruLo VII
RELACIONES

Articulo 268, Relaciones con otras Organdzaciones:

La Conferencia o el Consejo podran adoptar medidas adecuadas para
la consulta y cooperacién con otras organizaciones interesadas o relacio-
nadas con la salud pablica, v, con este fin, podran establecer acuerdos
especiales con tales organizaciones.

CarfTuLo VIII
MODIFICACIONES

Articulo 27. Revisidn del Cédigo Senilario Panamericano:

A. El Director de la Oficina preparari las revisiones periédicas del
Cédigo Sanitario Panamericano de acuerdo con las necesidades y normas
generales determinadas por la Conferencia o por el Consejo,

B. Estas revisiones serén consideradas por el Comité Ejecutivo y
sometidas a la aprobacién de la Conferencia o del Consejo.

C. Estas revisiones serdn sometidas a los Gobiernos que sean partes
del Codigo Sanitario Panamericano para su debida ejecucidén, ecomo
recomendaciones de la Conferencia o del Consejo,

Articulo 28. Enmiendos o lo Constitucidn:
Las propuestas de enmienda a la Constitucién serdn comunicadas a
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los Gobiernos Miembros por Io menos tres meses antes de que hayan
de ser examinadas por la Conferencia ¢ el Congejo Directivo. Las
enmiendas entrardn en vigor para todos los Gobiernos Miembros cuando
sean adoptadas por la Conferencia por el voto de dos tercios de los
representantes de todos los Gobiernos Miembros o cuando hayan sido
adoptadas por el Consejo Directivo con el voto de dos tercios de dichos
representantes.

Caritoro IX

VIGENCIA

Articulo 29. Vigencia:

A, Esta Constitucién entrard en vigor una vez aprobada por el
Consejo.

B. Queda derogada la Constitucién anterior.

La presente Constitucién fue firmada en la cindad de Buenos Aires
el segundo dia del mes de oetubre de mil novecientos cuarenta y siete.



5. PARTICIPACION, EN LA ORGANIZACION, DE CIERTOS
MIEMBROS DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE
LA SALUD, CUYOS GOBIERNOS NO TIENEN SU
SEDE EN EL HEMISFERIO OCCIDENTAL

Resoluciones adoptadas por el Consejo Directivo en su V' Reunidén celebrada
en Washington, D. C., del 24 de septiembre al 3 de octubre de 1951

Resolucion XV

PARTICIPACION EN LAS REUNIONES DEL CONSEJO DIRECTIVO DE CIERTOS
MIEMEROS DE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SaLuD Cuyos Go-
BIERNOS NO TIENEN SU SEDE EN EL HEMISFERIO OCCIDENTAL

EL CONSEJO DIRECTIVQ,
CONSIDERANDOQ:

Que el Consejo Directivo en su IV Reunién solicité del Comité
Ejecutivo el estudio de las relaciones entre el Consejo Directivo y el
Comité Regional de la Organizacion Mundial de 1a Salud, ¥ la relacion
de cada uno de éstos eon los Estados Miembros de la Organizacion
Mundial de la Salud euyos Gobiernos no tienen su sede en el Hemisferio
Occidental, ¥ que recomiende al Consejo la inclusién, en el proyecto
de revisién de la Constituecién, de medidas que esclarezean esas re-
laciones;

Que la XIII Conferencia Sanitaria Panamericana autorizé al Comité
Ejecutivo para que examine el proyecto de revision presentado a la
Conferencia por el Consejo Directivo y lo someta a la consideraeion
de dicho Consejo Direetivo en su V Reunién, conjuntamente con las
opiniones expuestas por los Gobiernos Miembros, los Miembros del
Comité Regional de la Organizacion Mundial de 1a Salud y el Consejo
de la Organizacién de los Estados Americanos;

Que la Resolucién 11 aprobada en la IT Reunién del Consejo Directivo
ofrecié ciertos derechos de participacién en la Organizacién Sanitaria
Panamericana' a los territorios del Hemisferio Occidental sin gobierno
propio ¥ la Resolucion I1X de la II1 Reunién invité a ciertos Estados
no miembros a participar, sobre la misma base que las repiiblicas
americanas, en las reuniones del Consejo Direetivo en su caricter de
Comité Regional de la, Organizacién Mundial de la, Salud; ¥

! Denominada actualmente Organizacién Panamericana de la Salud por decisién
de la XV Conferencia Sanitaria Panamericana, septiemhbre-octubre de 1958.

20
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Que el Consejo Directivo ha adoptado una resolucién en la cual
considera que no es oportuno modifiear la Constitueién de la Organi-
zacién Sanitaria Panamericana y que hasta que se revise este instru-
mento, el Consejo Directive debe aclarar esa Resolucion IX de la
II1 Reunién del Consejo Directivo,

RESUELVE:

1. Que todas las reuniones del Consejo Direetivo constituyen, a
la vez, sesiones del Comité Regional de la Organizacion Mundial de
la Salud, excepto cuando ¢l Consejo Directivo delibere sobre asuntos
constitucionales, sobre las relaciones juridicas enire la Organizacién
Sanitaria Panamericana y Ia Organizacién Mundial de la Salud o la
Organizacién de los Estados Americanos, o sobre otros asuntos re-
lativos a la Organizacién Sanitaria Panamericana en su cardcter de
Organismo Especializado Interamericano.

2. Que los parrafos (a) y (b} de la Resolucién I1? de la II Reunién
del Consejo Directivo se modifiquen en el sentido de conceder el voto
sobre asuntos del presupuesto de la Organizacion Sanitaria Panameri-
cana a los Estados Miembros de la Organizacién Mundial de la Salud
cuyos Gobiernos no tienen su sede en el Hemisferio Oeccidental, v

2 El Consejo Directivo,
Resuelve:

Declarar que a los paises del Hemisferio Occidental sin gobierno propio se ofrecen,

en el seno de la Organizacién Sanitaria Panamericana, los siguientes derechos:

{a) Participar, sin voto, en las deliberaciones de Ias sesiones plenarias del Consejo
Directivo.

{b) Participar, con voto, en las comisiones del Consejo Directivo, excepto en
aquéllas que estudien ecuestiones de administracién, finanzas y de la
Constitucion.

{¢) Participar, en el mismo plano que los Miembros, en las deliberaciones sobre
log asuntos que se refieran a los programas de las sesiones del Consejo Di-
rectivo ¥ de sus eomisiones, pudiendo hacer proposiciones, sugerir modifica-
ciones, presentar mociones de orden, ete., con arreglo a las limitaciones del
inciso {(a).

(d) Proponer asuntos para su inclusién en el programa provisional de las reu-
niones del Consejo Directivo.

(e) Recibir todos los doecumentos, informes y actas del Consejo Directivo.

{f} Participar, en un plano de igualdad con los Miembros, en todos los procedi-
mientos destinados a promover sesiones especiales.

(g) Enviar observadores y participar en las discusiones del Comité Ejecutivo
bajo las mismas condiciones que los Miembros de la Organizacién Sanitaria
Panamericana que no son Miembros del mismo, pero no serin elegibles como
Miembros del Comité.
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que “‘a) por razén de la Constitueién consideran determinados territo-
rios o grupos de territorios en el Hemisferio Occidental, como parte
de su territorio naecional; o b) son responsables de la direceién de las
relaciones internacionales de territorios o grupos de territorios en el
Hemisferio Occidental”. El voto que asi se conceda serd en representa-
cibn de tales territorios y estari condicionado a una contribueidn
equitativa que ellos hagan al presupuesto de la Organizacién Sanitaria
Panamericana. El privilegio de votar sobre el presupuesto de la Or-
ganizacién Sanitaria Panamericana que asi se concede, puede ser
ejercitado bien sea por los representantes de tales territorios o por
los representantes de los Estados Miembros de la Organizacién Mundial
de Ia Salud de guienes se hizo referencia anteriormente.
3. Enmendar el Reglamento Interno del Consejo Directivo, de
acuerdo con la recomendacién del Comité Ejecutivo, para disponer
inter alie que si el representante de un Estado no miembro de la Organi-
zacién Sanitaria Panamericana es elegido para la mesa directiva en
"una reuniém, dicho representante no actie en el ejercicio de su cargo
durante las sesiones en que se diseuta cualquiera de los asuntos estipula-
dos en el parrafo 1.

Resolucién XL

PARTICIPACION FINANCIERA EN EL PRESUPUESTO DE LA ORGANIZACION
SANITARIA PANAMERICANA, DE FRANCIA, LOS PafsEs BaJos Y EL
REINO UNIDO A NOMERE DE 3US TERRITORIOS EN LA
REGION DE LAS AMERICAS

EL CONSEJO DIRECTIVO,
CONSIDERANDO!:

Que en el curso de su V Reunidén aprobd una resolueidén® recomen-
dando infer alic que se conceda derecho de voto en asuntos presu-
puestarios de la Organizacién Sanitaria Panamericana a los Estados
representantes de territorios sin gobierno propio, a condicién de que
ese derecho de voto se halle sujeto a que aporten una contribucién
equitativa al presupuesto de la Organizacién Sanitaria Panamericana,

RESUELVE:

1. Encomendar al Director que se computen las contribuciones
anuales con respecto a los territorios de Franeia, los Paises Bajos y el

¥ Resolucién XV, véasze pag. 20.



PARTICIPACION DE CIERTOS MIEMBROS DE LA OMS 23

Reino Unido, en el Hemisferio Occidental, sobre las bases siguientes:

(a) para cada grupo de territorios se elegira como base de eémputo, al
Estado Miembro cuya capacidad de pago ofrezca mejor término de compara-
¢idn con la del grupo;

(b) la cantidad asignada al Estado Miembro que ofrezea el mejor término
de comparacién, se dividira por su poblacién total;

(¢) la cantidad asignada per ecpife al Estado Miembro elegido como
base de comparacién (ineciso b) se multiplicard por la poblacién total de los
grupos de territorios respectivos, y la suma que resulte sera 1a que corresponda
coma contribueién al grupo.

2. Encomendar al Director que eonsulte con cada uno de los Estados
Representantes, en cuanto a la seleceién del Estado Miembro cuya
capacidad de pago ofrece la mejor base de comparacién para el grupo
de territorios por ellos representado.

3. Encomendar al Director que informe anualmente al Comité
Ejecutivo sobre la forma en que se eligio al Estado Miembro que
ofrece la mejor base de comparacion.



6. CONSTITUCION DE LA ORGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD!

Los EsTADos partes de esta Constitueién declaran, en conformidad
con la Carta de lag Naciones Unidas, que los siguientes principios son
bésicos para la felicidad, las relaciones armoniosas v la seguridad de
todos log pueblos:

La salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y social, ¥ no
solamente la ausencia de afeceiones o enfermedades.

El goce del grado mixzimo de salud que se pueda lograr es uno de los
derechos fundamentales de todo ser humano sin distincién de raza, religion,
ideologia politica o condicién econdmica o social.

La salud de todos los pueblos eg una eondicion fundamental para lograr la
paz ¥ la seguridad, y depende de la m&s amplia cooperacion de Ias personas y
de loz Estados.

Los resultados aleanzados por cada Estado en el fomente y proteceién
de la salud son valiogos para todos.

La desigualdad de los diversos paises, en lo relativo al fomento de la galud ¥
el control de las enfermedades, sobre todo las transmisibles, constituye un
peligro comiin.

El desarrollo saludable del nifio es de importancia fundamental; la capaci-
dad de vivir en armonia en un mundo que cambia constantemente, es india-
pensable para este desarrollo.

La extensién a todos los pueblos de los beneficios de los conocimientos
médicos, psicologicos y afines, es esencial para alcanzar el mis alto grado de
salud.

Una opinién piblica bien informada ¥ una cooperacién activa por parte del
publieo son de importaneia capital para el mejoramiento de la salud del
pueblo.

Los pobiernos tienen responsabilidad en la salud de sus pueblog, la cual
sblo puede ser cumplida mediante la adopeion de medidas sanitarias y sociales
adecuadas.

ACEPTANDO ESTOS PRINCIPIOS, con €l fin de cooperar entre si y con
otras en el fomento y proteceién de la salud de todos los pueblos, las
Partes Contratantes convienen en la presente Constitueién ¥ por este

1 Texto espafiol adoptado por Ia Conferencia Internacienal de la Salud, celebrada
en Nueva York del 19 de junio al 22 de julio de 1946, ¥ firmado el 22 de julio de 1946
por los representantes de 61 Estados {Aetes off.; Off. Ree. 2,100). Las reformas adopta-
das por la 12a Asamblea Mundial de la Salud (Resolucién WHA 12.43), que entraron
en vigor el 25 de octubre de 1960, se han incorporado al presente texto.
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acto establecen la Organizacién Mundial de la Salud como organismo
especializado de conformidad con los términos del Articulo 57 de la
Carta de las Naciones Unidas.

CariTuLo I—FINALIDAD

Articulo 1

La finalidad de la Organizacién Mundial de la Salud (Ilamada de
ahora en adelante Organizacién) serd alcanzar para todos los pueblos
el grado mis alto posible de salud.

CariTurLo II—FUNCIONES

Artlculo 2

Parg aleanzar esta finglidad, las funciones de la Organizacién serdn:

(a)
)

{e)
{d)

(e)

(N
(9)
()
)

(7
(k)

actuar como autoridad directiva y coordinadora en asuntos de sanidad
internacional;

establecer y mantener eolaboracion eficaz con las Naciones Unidas,
los organismos especializados, las administraciones oficiales de
salubridad, las agrupaciones profesionales y demis organizaciones
que se juzgue convenientes;

ayudar a los gobiernos, a su solicitud, a fortalecer sus servicios de
galubridad;

proporcionar ayuda téenica adecuada y, en casos de emergencia,
prestar a los gobiernos la cooperacién necesaria que soliciten, o
acepten;

proveer o ayudar a proveer, a solicitud de las Naciones Unidas,
zervicios y recursos de salubridad a grupos especiales, tales como log
habitantes de los territorios fideicometidos;

establecer ¥ mantener los servicios administrativos y técnicos que
sean necesarios, inclusive los epidemiolégicos v de estadistica;
estimular y adelantar labores destinadas a suprimir enfermedades
epidémicasg, endémicas y otras;

promgver, con la cooperacion de otros organismos especializados
cuando fuere necesario, la prevencién de accidentes;

promover, con la cooperacidn de otros organismoe especializados
cuando fuere necesario, el mejoramiento de la nutricibén, la habitacién,
el saneamiento, la recreacién, las condiciones econémicas y de trabajo,
¥ otros aspectos de la higiene del medio;

promover la cooperacién entre las agrupaciones cientificas y pro-
fesionales que eontribuyan al mejoramiento de la salud;

proponer convenciones, acuerdos y reglamentos y hacer recomenda-
ciones referentes a asuntos de salubridad internacional, asi como
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desempefiar las funciones que en ellog se asignen a la Organizacidon v
que estén de acuerdo con su finalidad;

(I} promover la salud v la asistencia maternal e infantil, y fomentar la
capacidad de vivir en armonia en un mundo que cambia constante-~
mente;

{m) fomentar las actividades en el campo de la higiene mental, especial-
mente aquéllas que afectan las relaciones arménicas de los hombres;

(n) promover y realizar investigaciones en el campo de la salud;

(0) promover el mejoramiento de las normas de ensefianza y adiestra-
miento en lay profesiones de salubridad, medicina y afines;

(p} estudiar y dar a conocer, con la cooperacion de ofros organismos
especializados cuando fuere necesario, téenicas administrativas y
sociales que afecten la salud piblica y la asistencia médica desde los
puntos de vista preventivo y curativo, incluyendo servicios hospi-
talarios y el seguro social;

(¢) suministrar informaecién, consejo ¥ ayuda en el campo de la salud;

(r) contribuir a erear en todos los pueblos una opinidén piblica bien
informada en asuntos de salud;

(s) establecer y revisar, segin sea necesario, la nomenclatura internacional
de las enfermedades, de causas de muerte y de las practicas de salu-
bridad piablica;

() establecer normas uniformes de diagnodstico, segin sea necesartio;

(#) desarrollar, establecer ¥ promover normas internacionales con respecto
a productos alimenticios, biologicos, farmacéuticos y similares;

(r) en general, tomar todas las medidas necesarias para aleanzar la
finalidad que persigue la Organizacidn.

Carituro I1I—MieMEROS Y MIEMBROS ASOCIADOS
Articnlo 3

La calidad de miembro de la Organizacion es accesible a todos los
Estados.

Articulo 4

Los Miembros de ias Naciones Unidas pueden llegar a ser Miembros
de la Organizacién firmando o aceptando en otra forma esta Consti-
tucién de eonformidad con las disposiciones del Capitulo XIX y de
acuerdo con sus respectivos procedimientos constitucionales.

s

Artieulo 5

Los Estados cuyos gobiernos fueron invitados para enviar observa-
dores a la Conferencia Internacional de Salubridad celebrada en
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Nueva York, en 1946, pueden llegar a ser Miembros firmando ¢ acep-
tando en otra forma esta Constitucién, de conformidad con Ias dis-
posiciones del Capitulo XIX y de acuerdo con sus respectivos
procedimientos constituctonales siempre gue su firma o aceptacién
se completen antes de la primera sesién de la Asamblea de la Salud.

Articulo 6

Sujeto a las condiciones de todo acuerdo que se concierte entre las
Naciones Jnidas y la Organizacién, aprobado eonforme al Capitulo
XVI, los Estados que no lleguen a ser Miembros, segin los Articulos
4 y 5, podran hacer solicitud de ingreso como Miembros y serdn admi-
tidos como tales cuando sus solicitudes sean aprobadas por mayoria
simple de votos de ia Asamblea de la Salud.

Artleulo 7

Si un Miembro deja de cumplir con las obligaciones finanecieras para
con la Organizacién, ¢ en otras eircunstancias exeepeionales, la
Asamblea de la Salud podra, en las condiciones que juzgue apropiadas,
suspender los privilegios de voto y los servicios a que tenga derecho
tal Miembro. La Asamblea de la Salud tendrs autoridad para restablecer
tales privilegios de voto y servicios.

Artieulo 8

Losg territorios o grupos de territorios que no sean responsables de la
direccion de sus relaciones internacionales podrdn ser admitidos por la
Asamblea de 1a Salud como Miembros Asociados a solicitud hecha en
nombre de tal territorio o grupo de territorios por un Miembro u otra
autoridad responsable de la direccién de sus relaciones internacionales.
Los representantes de los Miembros Asociados en la Asamblea de la
Salud debieran ser capacitados por su competencia téenica en ¢l campo
de la salubridad y elegidos entre la poblaecién nativa. La naturaleza y
extension de los derechos y obligaciones de los Miembros Asociados
geran determinados por la Asamblea de la Salud.

CAPITULO IV—ORGANOS

Artieulo 9

Los trabajos de la Organizacién seran llevados a cabo por:

(z) La Asamblea Mundial de la Salud (llamada en adelante la Asamblea
de la Salud);
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(4) El Consejo Ejecutivo (llamado en adelante el Consejo);
(e) La Secretaria.

CaPiTULO V—LaA ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD
Articulo 10

La Asamblea de la Salud estard compuesta por delegados represen-
tantes de los Miembros.

- Artteulo 11

Cada Miembro estara representado por no més de tres delegados, uno
de los cuales serd designado por el Miembro como Presidente de la
delegacién, Estos delegados deben ser elegidog entre las personas més
capacitadas por su competencia técnica en el campo de la salubridad, y
representando, de preferencia, la administracién nacional de salubridad
del Miembro.

Arthenlo 12

Los delegados podran ser acompafiados de suplentes y asesores.

Articulo 13

La Asamblea de la Salud se reuniri en sesiones anuales ordinarias
¥ en sesiones extraordinarias cuande sea necesario. Las sesiones extraor-
dinarias serdn convocadas a solicitud del Consejo o de la mayoria
de los Miembros.

Artieulo 14

La Asamblea de la Salud, en cada sesién anual, designara el pais o
region en el cual se celebrard la siguiente sesién anual; el Consejo
fijar4 posteriormente el lugar. El Consejo designari el lugar en que se
celebre cada sesién extraordinaria.

Artieulo 15

El Consejo, previa consulta con el Secretario General de las Naciones
Unidas, fijar4 la fecha de cada sesién anual o extraordinaria.

Articulo 16

La Asamblea de la Salud elegird su Presidente y dem4s funcionarios
al prinecipio de cada sesién anual. Estos permanecerin en sus cargos
hasta que se elijan sus sucesores.
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Artienlo 17

La Asamblea de la Salud adoptari su propio reglamento interno.

Artlculo 18

Las funciones de la Asamblea de la Salud seran:

(a)
(v)

{c)
(d)

(e)

(¢

(i)

)
(k)

(@
(m)

determinar la politica de la Organizacion;

nombrar log Miembros que tengan derecho a designar una persona
para el Consejo;

nombrar el Director General;

estudiar y aprobar los informes ¥ actividades del Consejo y del
Director General y dar instrucciones al Consejo sobre los asuntos en
los cuales se considere conveniente aceién, estudio, investigacién o
informe;

establecer los comités que considere necesarios para el trabajo de la
Organizacién;

vigilar la politica financiera de la Organizacion y estudiar y aprobar
gu presupuesto;

dar instrucciones al Consejo y al Director General para llamar la
atencién de los Miembros y de las organizaeciones internacionales,
gubernamentales o no, sobre cualquier asunto relacionado con la
salubridad que estime conveniente la Asamblea de la Salud;

invitar a cualquier organizacién, internaeional o nacional, guberna-
mental o no gubernamental, que tenga responsabilidades relacionadas
con las de la Organizacién, a que nombre representantes para partiei-
par, sin derecho a voto, en sus reuniones o en las de comités y con-
ferencias celebradas bajo sus auspicios, en las condiciones que
prescriba la Asamblea de la Salud: pero en el caso de organizaciones
nacionales, las invitaciones se harin solamente eon el consentimiento
del Gobierno interesado;

considerar las recomendaciones sobre salubridad hechas por la
Asamblea General, el Consejo Econdémico y Social, el Consejo de
Seguridad o el Consejo de Administracién Fiduciaria de las Naciones
Unidas, e informarles sobre las medidas tomadas por la Organizacion
para poner en prictiea tales recomendaciones;

informar al Consejo Econémico y Social, conforme a los acuerdos que
se concierten entre la Organizacién y las Naciones Unidas;

promover y realizar investigaciones en el campo de la salubridad,
mediante el personal de la Organizacién, por el establecimiento de sus
propias instituciones, o en cooperacién eon instituciones oficiales ¢ no
oficiales de cualquier Miembro, con el consentimiento de su gobierno;
establecer otras instituciones que considere conveniente;

emprender cualquier aceién apropiada para el adelanto de la finalidad
de la Organizacion.
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Artleulo 19

La Asamblea de la Salud tendra autoridad para adoptar convenciones
o acuerdos respecto a todo asunto que esté dentro de la competencia
de la Organizacién. Para la adopeién de las convenciones y acuerdos
se requiere el voto de aprobacion de las dos terceras partes de 1a Asam-
blea de la Salud; las convenciones y acuerdos entrarin en vigor para
eada Miembro al ser aceptados por éste de acuerdo con sus procedi-
mientos eonstitucionales.

Articulo 20

Cada Miembro se compromete a que, dentro de los dieciocho meses
después de la adopeién por la Asamblea de la Salud de una eonvencidén
o acuerdo, tomaré aecibén relativa a la aceptacién de tal convencién o
acuerdo. Cada Miembro notificard al Director General de la aceién
tomada y si no acepta dicha convencién o acuerdo dentro del plazo
fijado, suministrard una declaracién de las razones de su no aceptacion.
En caso de aceptacién, cada Miembro conviene en presentar un informe
anual al Director General, de acuerdo con el Capitulo XIV.

Articulo 21

La Asamblea de la Salud tendrd autoridad para adoptar reglamentos
referentes a:

(a) requisitos sanitarios ¥ de cuarentena y otros procedimientos desti-
nados a prevenir la propagacién internacional de enfermedades;

() nomenclaturas de enfermedades, causas de muerte, y practicas de
salubridad pdblica;

{¢) normas uniformes sobre procedimientos de diagnéstico de uso inter-
nacional;

(d) normas uniformes sobre la seguridad, pureza y potencia de productos
biolégicos, farmacéuticos y sirnilares de comercio internacional;

(&) propaganda y rotulacién de productos biolbgicos, farmacéuticos y
similares de comercio internacional.

Artlenlo 22

Estas reglamentaciones entrardn en vigor para todos los Miembros
después de que se haya dado el debido aviso de su adopeién por la
Asamblea de la Salud, excepto para aquellos Miembros que comuniquen
al Director General que las rechazan o hacen reservas, dentro del
periodo fijado en el avizo.
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Articulo 23

La Asamblea de la Salud tendrd autoridad para hacer recomenda-
ciones a los Miembros respecto a cualquier asunto que esté dentro
de la competencia de la Organizacién.

CaritTuLo VI--EL ConNsEio EJECUTIVO
Articulo 24

El Consejo estara integrado por veinticuatro personas, designadas
por igual nfimero de Miembros., La Asamblea de Ia Salud, teniendo en
cuenta una distribucién geogréfica equitativa, elegird los Miembros
que tengan derecho a designar a una persona para integrar el Consejo.
Cada uno de los Miembros debe nombrar para el Consejo una persona
técnicamente capacitada en el campo de la salubridad, que podra
ser acompafiada por suplentes y asesores,

Articulo 25

Los Miembros serdn elegidos por un periodo de tres afios, y podran
ser reclegidos, con la salvedad de que entre los elegidos en la primera
reunidn de la Asamblea de la Salud celebrada después de entrar en vigor
la presente reforma de la Constitucién que aumenta de dieciocho a
veinticuatro el nimero de los miembros del Consejo, €l periodo sers de
un afio para dos de ellos y de dos afios para otros dos, segin lo que
resulte del sortee practicade al efecto.

Artienlo 26

F1 Consejo se reunird por lo menos dos veces al afio y determinaréd
el lugar de cada sesién.

Artleulo 27

El Consejo elegira entre sus Miembros su Presidente, y adoptard
su reglamento interno,

Articulo 28

Las funeiones del Consejo seran:

(a) llevar a efecto las decisiones y politica de la Asamblea de 1a Salud;
{b) actuar como Organo ejecutivo de la Asamblea de la Salud;



a2 DOCUMENTOS BASICOS

(¢) desempefiar toda otra funciéon que la Asamblea de la Salud le enco-
miende;

(d) asesorar a la Asamblea de la Salud en asuntos que ésta le encomiende
¥ en los que se asigne a la Organizacién por convenciones, acuerdos y
reglamentos;

(e) asesorar y presentar propuestas a la Asambles de la Salud por inicia-
tiva propia;

(f) preparar el programa de las sesiones de la Asamblea de la Salud;

{g) someter ala Asamblea de la Salud, para su consideracién y aprobacién,
un plan general de trabajo para un periodo determinado;

(k) estudiar todo asunto que esté dentro de su competencia;

(¢} tomar medidas de emergencia, de conformidad con las funciones y
recursos finanecieros de la Organizacidn, para hacer frente a casos que
requierah aceldén inmediata. En particular, podra autorizar al Director
General para tomar las medidas necesarias para combatir epidemias,
participar en la organizacién de socorro sanitario para las victimas de
calamidades y emprender estudios e investigaciones cuya urgencia
haya sido llevada a la atencin del Consejo por cualquier Miembro®o
€l Director General.

Articulo 29
El Consejo ejercera, en nomhbre y representacién de toda la Asambles,
de la Salud, las funciones delegadas por ésta.
CapPfTULO VII—SECRETARTA
Articulo 30
La Secretarfa se compondrid del Director General y del personal
téenico y administrativo que requiera la Organizacién.
Articulo 31

El Director General serd nombrado por la Asamblea de la Salud, a
propuesta del Consejo, en las condiciones que determine la Asamblea.
Sujeto a la autoridad del Consejo, el Director General sers el funcio-
nario principal téenico y administrativo de 1a Organizacién.

Articulo 32

El Director General serd Secretario ex officio de la Asamblea de la
Salud, del Consejo, de todas 1as comisiones y comités de la Organizacién
v de las conferencias que ésta eonvoque. Podr4 delegar tales funciones.
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Articulo 33

El Director General, o su representante, podra establecer un proce-
dimiento, mediante acuerdo con los Miembros, que le permita tener
acceso directo, en el desempefio de sus funciones, a las diversas de-
pendencias de estos (Mimos, especialmente a sus administraciones de
galubridad y organizaciones nacionales de salubridad, va sean guberna-
mentales o no. Podri asimismo establecer relaciones directas con
organizaciones internacionales cuyas actividades estén dentro de la
competencia de la Organizacién. Mantendrd a las oficinas regionales
informadas de todo asunto que concierna a las respectivas regiones.

Artieulo 84

El Director General preparari ¥ presentari anualmente al Consejo
los balances y proyectos de presupuestos de la Organizaeion.

Articulo 35

El Director General nombrar4 el personal de la Secretaria de acuerdo
con el reglamento de personal que establezca la Asamblea de la Salud.
La consideracién primordial que se tendrd en cuenta al nombrar el
personal serd asegurar que la eficiencia, integridad ¥ cardcter interna-
cionalmente representativo de la Secretaria se mantenga en el nivel
més alto posible. Se dard debida consideracién a la importancia de
contratar el personal en forma de que haya la mas amplia representa-
cién geogrifica posible.

Artienlo 36

Las condiciones de empleo para el personal de la Organizacion se
ajustardn en lo posible a las de otras organizaciones de las Naciones
Unidas.

Artieulo 37

En el cumplimiento de sus deberes el Director General y el personal
no solieitardn ni recibirdan instrucciones de ningin gobierno ni de
ninguna autoridad ajena a la Orpanizacién. Se abstendrin de actuar
en forma alguna que sea incompatible con su condicién de funcionarios
internacionales. Cada uno de los Miembros de la Organizacion se
compromete, por su parte, a respetar el cardcter exclusivamente inter-
nacional del Director General y del personal y a no tratar de influir
sobre ellos.
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Carfruro VIII—CoMITES
Artieulo 88

El Consejo estableceri los comités que la Asamblea de la Salud
indique y, por iniciativa propia o propuesta del Director General,
podra establecer cualquier otro comité que considere conveniente para
atender a todo propdsito que esté dentro de la competencia de la
Organizacion.

Articulo 39

FEl Consejo considerari periédicamente y, por lo menos anualmente,
la necesidad de que continGe cada comité.

Artieulo L0

E) Consejo puede disponer la creacidn de comités conjuntos o mixtos
con otras organizaciones o la participacién en ellos de la Organizacidn,
asi como la representaciéon de ésta en comités establecidos por otras
organizaciones.

CAPHTULO IX—CONFERENCIAS
Articulo 41

La Asamblea de la Salud o €]l Conzejo pueden convocar conferencias
locales, generales, téenicas u otras de indole especial para el estudio de
cualquier asunto que esté dentro de la competencia de la Organizacién
y pueden disponer la representacién en dichas conferencias de organiza-
ciones internacionales y, con el consentimiento del gobierno interesado,
de organizaciones nacionales, gubernamentales 0 no gubernamentales,
La Asamblea de la Salud o el Consejo determinarin la forma en que se
efectiie tal representacion.

Articulo 42

El Consejo puede disponer 1a representacion de la Organizaeién en
conferencias que éste eonsidere que sean de interés para la Organizacidn.

CAPiTULO X—SEDE
Articulo 43

La ubicacion de la sede de la Organizacién serd determinada por la
Asamblea de la Salud previa consulta con las Naciones Unidas.
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CaAPITULO XI—ARREGLOS REGIONALES
Artlendo 44

(a) La Asamblea de la Salud determinaré periddicamente las regiones
geogrificas en las cuales sea conveniente establecer una organizacién
regional.

{5) Con la aprobacién de ia mayoria de los Miembros comprendidos
en cada regién asi determinada, la Asamblea de la Salud podri esta-
blecer una organizacién regional para satisfacer las necesidades espe-
ciales de eada zona. En eada regién no habrd més de una organizacién
regional.

Artteulo 45

De conformidad eon esta Constitucidén, cada organizacién regional
serd parte integrante de la Organizacion.

Articulo 46

Cada organizacién regional constard de un comité regional y de una
oficing regional. '

Artienlo L7

Los comités regionales estarin compuestos por representantes de
los Estados Miembros y Miembros Asociados de Ia region de que se
trate. Los territorios o grupos de territorios de la regién que no sean
responsables de la direccién de sus relaciones internacionales, y que
no sean Miembros Asociados, gozardn del derecho de representacién
y participacién en los comités regionales. La naturaleza y extensién
de los derechos y obligaciones de estos territorios o grupos de territorios
en los comités regionales serdn determinadas por la Asamblea de la
Salud, en consulta con el Miembro u otra antoridad responsable de Ja
direccién de las relaciones internacionales de dichos territorios y con
los Estados Miembros de la region.

Articulo 48

Los comités regionales se reunirin con la frecuencia que consideren
necesaria y fijaran el Iugar para cada reunidn.

Arttculo 49

Los comités regionales adoptardn su propio reglamento interno.
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Articulo 50

Las funciones del comité regional serdan:

{a) formular la politica que ha de regir los asuntos de indole exclusiva-
mente regional;

(b) vigilar lag actividades de la oficina regional;

(¢) recomendar a la oficina regional que se convoquen conferencias
téenicas y se lleven a cabo los trabajos o investigaciones adicionales
en materia de salubridad que en opinidén del comité regional pro-
muevan en la regién la finalidad de la Organizacién;

{d) cooperar con losz respectivos comités regionales de lag Naciones
Unidas, con los de otros organismos especializados y con otras
organizaciones internacionales regionales que tengan intereses
comunes con la Organizacion;

() asesorar a la Organizacién, por conducto del Direetor General, en
asuntos de salubridad internacional cuya importancia frascienda la
esfera regional;

(f) recomendar contribuciones regionales adicionales por parte de los
Gobiernos de las respectivas regiones si la proporeién del presupuesto
central de la Organizacidn asignada a la regién es inguficiente para
desempefiar las funciones regionales; vy

{¢) otras funciones que puedan ser delegadas al comité regional por la
Asamblea de la Salud, el Consejo o el Director General.

Artienlo 51

Bajo la autoridad general del Director General de la Organizacion,
Ia oficina regional serd el 6rgano administrative del comité regional,
Ademds, llevari a efecto, en la regidn, las decisiones de la Asamblea
de la Salud y del Consejo.

Articulo b2
El jefe de la oficina regional sera el Director Regional, nombrado
por €l Consejo de acuerdo con el comité regional.

Artienlo 53

El personal de la oficina regional serd nombrado de la manera que
se determine mediante acuerdo entre el Director General y el Director
Regional.

Artieulo 54

La Organizacién Sanitaria Panamericana representada por la Oficina
Sanitaria Panamericana y las Conferencias Sanitarias Panamericanas
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y todas las demés organizaciones intergubernamentales regionales de
salubridad que existan antes de la fecha en que se firme esta Consti-
tueibn, serdn integradas a su debido tiempo en la Organizacién. La
integracién se efectuars tan pronto como sea factible mediante accién
comin basada en el mutuo consentimiento de las autoridades compe-
tentes, expresado por medio de las organizaciones interesadas.

CAPITULO XII—PRESUPUESTO Y EROGACIONES
Artieulo 55

Kl Director General preparari y someters al Consejo el proyecto de
presupuesto anual de la Organizacion. El Consejo considerard y
someterd a la Asamblea de la Salud dicho proyecto de presupuesto con
las recomendaciones que estime convenientes,

Articulo 56

Sujeta a los acuerdos que se concierten entre la Organizacién y las
Naciones Unidas, la Asamblea de la Salud estudiard y aprobari los
presupuestos y prorrateard su monto enfre los Miembros de confor-
midad con la escala que fije la Asamblea de la Salud.

Artieulo 57

La Asamblea de la Salud, o el Consejo en nombre y representacién
de ésta, puede aceptar y administrar las donaciones v legados que se
hagan a la Organizacién siempre que las condiciones a que estén
sujetos sean aceptables por la Asamblea de la Salud o por el Consejo
¥ compatibles con la finalidad y politica de la Organizaci6n.

Articulo 58
Se establecers un fondo especial para ser utilizado a discrecién del
Consejo para hacer frente a emergencias y contingencias imprevistas.
Capfturo XIII—VOTACIONES

Articulo 59
Cada Miembro tendrd un voto en la Asamblea de la Salud.
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Artieulo 60

(¢) Las decisiones de la Asamblea de la Salud en asuntos importantes
se tomar4n por el voto de una mayoria de dos tercios de los Miembros
presentes y votantes. Estos asuntos eomprenderan: la adopeidn de
convenciones o acuerdos; la aprobacién de acuerdos que vinculen a
la Organizacién con las Naciones Unidas y organizaciones u organismos
intergubernamentales de conformidad con los Articulos 69, 70 ¥ 72, y
las reformas a esta Constitucién.

(5) Las decisiones sobre otros asuntos, incluso la determinacién de
categorias adicionales de asuntos que deban resolverse por mayoria de
dos tercios, se tomardn por la mayoria de los Miembros presentes y
votantes.

{¢) Las votaciones sobre asuntos andlogos se hardn en el Consejo y
en los comités de la Organizacién de conformidad con los pArrafos
{a) ¥ (b) de este Articulo.

1
CAPITULO XIV—INFORMES PRESENTADGS POR LOS ESTADOS
Arthenlo 62

Cada Miembro rendird a la Organizacién un informe anual sobre las

medidas tomadas y el adelanto logrado en mejorar la salud de su pueblo.
Articulo 62

Cada Miembro rendird un informe anual sobre las medidas tomadas
respecto a las recomendaciones que le haya hecho la Organizacién, v
respecto a convenciones, acuerdos y reglamentos.

Articulo 63

Cada Miembro transmitiréd sin demora a la Organizacién las leyes,
reglamentos, informes y estadisticas oficiales de importaneia, pertinen-
tes a la salubridad, que hayan sido publicados en el Estado.

Articulo 64

Cada Miembro transmitird informes estadisticos y epidemiolégicos
en la forma que determine la Asamblea de Ia Salud.
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Artteulo 65

Cada Miembro transmitird a peticién del Consejo la informacién
adicional concerniente a la salubridad que sea factible,

CAPITULG XV—CAPACIDAD JURIDICA, PRIVILEGIOS E INMUNIDADES
Articulo 66

La Organizacién gozars, en el territorio de cada Miembro, de la
capacidad juridica que sea necesaria para la realizacién de su finalidad
v el ejercicio de sus funciones.

Artieulo 67

{a) La Organizacién gozari, en el territorio de cada Miembro, de los
privilegios e inmunidades que sean necesarios para la realizacién de
su finalidad y el ejercicio de sus funciones.

(b) Los representantes de los Miembros, las personas designadas
para el Consejo y el personal téenico y administrative de la Organi-
zacion gozaran, asimismo, de los privilegios e inmunidades que sean
necesarios para desempefiar con independencia sus funeiones en re-
lacién con la Organizacidn.

Articulo 68

La capacidad juridica, privilegios e inmunidades, se definirin en
acuerdo aparte que preparari la Organizacién en consulta con el
Secretario General de las Naciones Unidas v que se concertars entre
log Miembros.

CaPiTULO XVI—RELACIONES CON OTRAS ORGANIZACIONES
Artieulo 68

La Organizacién serd vineulada con las Naciones Unidas, como uno
de los organismos especializados a que se refiere el Articulo 57 de la
Carta de las Naciones Unidas. El acuerdo o los acuerdos por medio
de los cuales se establezea la vinculacién de la Organizacién con las
Naciones Unidas estaran sujetos al voto de aprobacién de las dos
terceras partes de la Asamblea de la Salud.
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Artteulo 70

La Organizacién establecera relaciones efectivas y eooperara estrecha-
mente con ofras organizaciones intergubernamentales cuando.lo juzgue
conveniente. Todo acuerdo formal que se concierte con tales organi-
zaciones estard sujeto al voto de aprobacién de las dos terceras partes
de la Asamblea de la Salud.

Artieulo 71

La Organizacion puede, en asuntos de su competencia, hacer arreglos
apropiados para consultar y cooperar con organizaciones internaciona-
les no gubernamentales, v, con el consentimiento del Estado interesado,
con organizaciones nacionales, gubernamentales o no gubernamentales.

Artieulo 72

La Organizacién puede, sujeta al voto de aprobacién de las dos
terceras partes de la Asamblea de la Salud, adquirir de cualquiera otra
organizacién internacional u organismo cuyos propdsitos y actividades
estén dentro del campo de competencia de la Organizacién, las fun-
eiones, recursos y obligaciones que le puedan ser conferidos por acuerdoes
internacionales o por arreglos mutuamente aceptables concertados
entre las autoridades competentes de las organizaciones respectivas.

CarfTurLo XVII--REFORMAS
Articulo 73

Los textos de las reformas gue se propongan para esta Constitucién
seran comunicados por el Director General a los Miembros por lo
menos seis meses antes de su consideracion por la Asamblea de la
Salud. Las reformas entraran en vigor para todos los Miembros euando
hayan sido adoptadas por el voto de aprobacién de las dos terceras
partes de la Asamblea de la Salud y aceptadas por las dos terceras
partes de los Miembros de conformidad con sus respectivos procedi-
mientos constitucionales.

CaAPITULO XVIII—INTERPRETACION
Artteulo 74

Los textos en chino, espafiol, francés, inglés ¥ ruso de esta Consti-
tueién serdn considerados igualmente auténticos.
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Artieulo 75

Toda divergencia o disputa respecto z la interpretacion o aplicacién
de esta Constitueién, que no sea resuelta por negociaciones o por la
Asamblea de la Salud, serd sometida a la Corte Internacional de Justicia,
de conformidad con el Estatuto de la Corte, a menos que las partes
interesadas acuerden otro medio de solucionarla.

Artlenlo 76

Con la autorizacién de la Asamblea General de las Naciones Unidas
o con la autorizacién otorgada de acuerdo con algin convenio entre la
Organizacién y las Naciones Unidas, la Organizacién puede pedir a
Ia Corte Internacional de Justicia su opinién consultiva sobre cualquier
cuestion legal gque surja dentro de la competencia de la Organizacion.

Articulo 77

El Director General podrid comparecer ante la Corte en nombre y
representacién de la Organizacién en relacién con todo procedimiento
resultante de la solicitud de una opinidén consultiva. El Director
General hard los arreglos necesarios para presentar el caso a la Corte,
incluyendo los arreglos para la argumentacién de los diferentes puntos
de vista sobre el caso.

CAPITULO XIX—ENTRADA EN VIGOR
Avrtieulo 78

Sujeta a las disposiciones del Capitulo I1I, esta Constitucién queda
abierta para la firma o aceptacién de todos los Estados.

Artieulo 79

(¢) Los Estados pueden llegar a ser partes de esta Constitucién
mediante:

(1) la firma, sin reservas en cuanto a su aprohacién;
(ii) la firma sujeta a aprobacién seguida por aceptacion; o
(ili} la aceptacidén.
{5} La aceptacion se efectuard mediante el depdsito de un instru-
mento formal ante el Secretario General de las Naciones Unidas.
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Artieulo 80

Esta Congtitucién entrard en vigor cuando veintiséis Miembros de
las Naciones Unidas hayan llegado a ser partes de ella de conformidad
con las disposiciones del Articulo 79.

Articulo 81

De conformidad con el Articulo 102 de la Carta de las Naciones
Unidas, el Secretario General de las Naciones Unidas registrari esta
Constitucién cuando haya sido firmada sin reservas respecto a su
aprobacion por un Estado o cuando se deposite €l primer instrumento
de aceptacion.

Articulo 82

¥l Secretario General de las Naciones Unidas notificara a los Estados
partes de esta Constitueion la fecha en que entre en vigor y comunicara
también la fecha en gue otros Estados lleguen a ser partes de ella.

EN FE DE LO CUAL, los infraseritos representantes debidamente
autorizados para tal objeto, firman esta Constitueién,

FrMADA en la ciudad de Nueva York, a los veintidds dias del mes
de julio de mil novecientos cuarenta y seis, en una sola copia en idio-
mas ching, espafiol, francés, inglés y ruso, siendo cada texto igualmente
auténtico. Los textos originales se depositarin en los archivos de las
Naciones Unidas. El Secretario General de las Naciones Unidas enviari
copias debidamente certificadas a cada uno de los Gobiernos represen-
tados en la Conferencia.



7. ACUERDO ENTRE LA ORGANIZACION MUNDIAL DE
LA SALUD Y LA ORGANIZACION PANAMERICANA
DE LA SALUD

CONSIDERANDO que el Capitule X1 de la Constitucién de la Organi-
zacibn Mundial de la Salud dispone que la Organizacién Sanitaria
Panamericana,! representada por la Oficina Sanitaria Panamericana
y las Conferencias Sanitarias Panamericanas, serd integrada a su
debido tiempo en la Organizacién Mundial de la Salud, ¥ que dicha
integracién se efectuard tan pronto como sea factible mediante aceibén
comin basada en el mutuc consentimiento de lag autoridades compe-
tentes, expresado por medio de las organizaciones interesadas; y

CONSIDERANDO que la Organizacién Mundial de la Salud y la Organi-
zacidn Sanitaria Panamericana han convenide en que las medidas
para poner en efecto aquella disposicién, en virtud de un acuerdo, ha-
bran de tomarse cuando por lo menos catoree paises americanos hayan
ratificado la Constitucién de la Organizacién Mundial de la Salud; y

CONSIDERANDO que esta condicién se cumplié el veintidds de abril
de 1949,

POR LA PRESENTE ACUERDASE LQ SIGUIENTE:

Ariteulo 1

Los Estados y territorios del Hemisferio Occidental forman la zona
geografica de una organizacién regional de la Organizacién Mundial de
la Salud, de acuerdo con lo previsto en el Capitulo XI de su
Constitueion.

1 Denominada actualmente Organizacién Panamericana de la Salud por decisién
de Ia XV Conferencia Sanitaria Panamericana, septiembre-octubre de 1958.
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Artienlo 2

La Conferencia Sanitaria Panamericana, por intermedio del Consejo
Directivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana, y la Oficina
Sanitaria Panamericana servirin, respectivamente, como el Comité
Regional y la Oficina Regional de la Organizacion Mundial de la Salud
en el Hemisferio Occidental dentro de los términos de la Constitueion
de la Organizacién Mundial de la Salud. Siguiendo la tradicién, ambos
organismos mantendran sus nombres respectivos, a los cuales se agre-
gard “Comité Regional de la Organizacién Mundial de la Salud” ¥
“Oficina Regional de la Organizacién Mundial de la Salud” respee-
tivamente,

Artienlo 3

La Conferencia Sanitaria Panamericana podrid adoptar y promover
convenciones y programas sanitarios en el Hemisferio Occidental,
siempre que tales convenciones y programas sean compatibles con la
politica y programas de la Organizacién Mundial de la Salud, y sean
financiados por separado.

Artieulo 4

Cuando el presente Acuerdo entre en vigencia, el Director de la
Oficina Sanitaria Panamericana asumird, con sujecién a las disposi-
ciones del Articulo 2, el cargo de Director Regional de la Organizacién
Mundial de la Salud hasta el final del periodo para el que fue electo.
En lo sucesivo, el Director Regional serd nombrado de acuerdo a lo
dispuesto en los Articulos 49 y 52 de la Constitucién de la Organizacién
Mundial de la Salud.

Artieulo 5

De acuerdo con lo dispuesto en el Articulo 51 de la Constitucién
de la Organizacién Mundial de la Salud, el Director General de la
Organizacion Mundial de la Salud recibird de! Director de la Ofieina
Sanitaria Panamericana informacién completa sobre la administracién
y funcionamiento de la Oficina Sanitaria Panamericana eomo Oficina
Regional para el Hemisferio Occidental.
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Articulo 6

Una proporcién suficiente del presupuesto de la Qrganizacion
Mundial de la Salud sera destinada al trabajo regional.

Artleulo 7

Los proyectos anuales de presupuesto para los gastos de la Oficina
Sanitaria Panamericana comeo Oficina Regional para el Hemisferio
Occidental serdn preparados por el Director Regional y sometidos al
Director General para su consideracién en la preparacién de los pro-
yectos anuales de presupuesto de la Organizacién Mundial de la Salud.

Articulo 8

Los fondos destinados a Iz Oficina Sanitaria Panamericana, como
Oficina Regional de la Organizacion Mundial de la Salud, procedentes
del presupuesto de la Organizacién Mundial de la Salud, serdn mane-
jados de acuerdo con la politica y procedimientos financieros de la
Organizacién Mundial de la Salud.

Avrticulo 9

Este Acuerdo puede ser suplementado con el consentimiento de
ambas partes, a iniciativa de cualquiera de ellas.

Artienlo 10

Este Acuerdo entrard en vigencia al ser aprobado por la Asamblea
Mundial de la Salud y firmado por el Director de la Oficina Sanitaria
Panamericana, actuando en representacién de la Conferencia Sanitaria
Panamericana, siempre que catorce de las Replblicas americanas
hayan depositado en esa fecha sus instrumentos de aceptacién de la
Constitucién de la Organizacién Mundial de la Salud.

Articulo 11

En caso de dudas o dificultad para Ia interpretacion, regira el texto
inglés.
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EN TESTIMONIO DE LO CUAL este Acuerdo fue hecho y firmado en
Washington, D. C., el dia 24 de mayo de mil novecientos cuarenta y
nueve, en cuatro ejemplares, dos en inglés y dos en francés.

Por la Organizacién Mundial Por lg Conferencia Sanitaria
de la Salud Panamericona
Brock CHISHOLM FrRED L. SoPER
Director Genersl Director

“ACUERDO CON LA ORGANIZACION SANITARIA PANAMERICANA!

La Segunda Asamblea Mundial de la Salud,
Actuando en cumplimiento del Capitulo XI de la Constitucién de
la Organizacién Mundial de la Salud,

APRUEBA €l Acuerdo entre la Organizacién Mundial de la Salud y
la Organizacién Sanitaria Panamericana, firmado en Washington por
el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud y el Diree-
tor de la Organizacién Sanitaria Panamerieana, el dia 24 de mayo
de 1949;

DEcLARA que dicho Acuerdo entrari en vigor a partir del primero
de julio de 1949, ’

1 Este Acuerdo fue aprobado en la décima sesién plenaria de la Segunda Asamblea
Mundial de la Salud, que tuvo efecto en Roma, en junio de 1949,



8. ACUERDO ENTRE EL CONSEJO DE LA ORGANIZACION
DE LOS ESTADOS AMERICANOS Y EL CONSEJO
DIRECTIVO DE LA ORGANIZACION PANAMERICANA
DE LA SALUD

Por cuanToO:

La Carta de la Organizacion de los Estados Amertcanos dispone que
corresponde al Consejo de la Organizacion “celebrar acuerdos con los
Organismos Especializados Interamericanos para determinar las
relaciones que deben existir entre el respectivo organismo y la Organi-
zaeion”, y define los términos que deben incluirse en tales acuerdos;

La Resolueién III de la Novena Conferencia Internacional Ameri-
cana autorizd al Consejo de la Organizacion de los Estados Americanos
& realizar un examen completo de la situacién y actividades de los
Organismos Interamericanos y a tomar ciertas medidas, segin el easo;

La Resolucién adoptada por el Consejo Directivo de la Organizacién
Sanitaria Panamericana,! en 1947, autorizé al Director de la Oficina
Sanitaria Panamericana para que, de acuerdo eon el Director General
de Ia Unién Panamericana, estudiara y proyectars las medidas corres-
pondientes al mantenimiento de estrechas relaciones entre ambos
organismos;

El Consejo Directivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana,
en la III Reunién efectuada en Lima en octubre de 1949, acordé en
su Resolucién X1, inciso 6, “autorizar al Comité Ejecutivo para que
dé su aprobacion final, en nombre de la Organizacién Sanitaria Pana-
mericana, a un Acuerdo con la Organizacién de los Estados Ameri-
canog’; y

Habiendo el Comité Ejecutive aprobado en su 10a Reunién el
proyecto del mencionado Acuerdo,

POR TANTO:

El Consejo de la Organizacién de los Estados Americanos y el
Consejo Directivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana han
convenido en el siguiente Acuerdo:

1 Denominada actualmente Qrganizacién Panamericana de la Salud por decisién
de la XV Conierencia Sanitaria Panamericana, septiembre-octubre de 1958,
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I

La Organizaci6én Sanitaria Panamericana es reconoeida como un
Organismo Especializado Interamericano.

II

La Organizacién Sanitaria Panamericana actiia como organismo
regional de la Organizacién Mundial de 1a Salud en el Hemisferio
QOccidental.

111

La Organizacién Sanitaria Panamericana eontinuari disfrutando de
la mas amplia autonomia en la realizacién de sus objetivos, dentro de
los limites de los instrumentos que la rijan. En todo caso, la Organi-
zacién Sanitaria Panamericana, por medio de gus érganos competentes,
deberd tomar en consideracién las recomendaciones que le formule
el Consejo de la Organizacién de los Estados Americanos, de confor-
midad con los términos de la Carta de dicha Organizacion.

v

La Organizacién Sanitaria Panamericana prestari asesoramiento
técnico en materia de salubridad pOblica v asistencia médica, al Consejo
de la Organizacién de los Estados Americanos, a sus Organos y a la
Unién Papnamericana, a solicitud de éstos.

v

El Consejo de la Organizacién de los Estados Americanos, sus Or-
ganos ¥ la Unién Panamericana consultarin con la Organizacién
Sanitaria Panamericana sobre todos los asuntos de salubridad piblica
v asistencia médica que fueren elevados a la consideracién de los
primeros.

VI

El Consejo de la Organizacion de los Estados Americanos podra
enviar observadores, con voz pero sin voto, a la Conferencia Sanitaria
Panamericana, a las reuniones del Consejo Directive y del Comité
Ejecutivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana y a otras reu-
niones técnicas celebradas ¢ patrocinadas por la Organizacién Sani-
taria Panamericana.
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VII

La Organizacidén Sanitaria Panamericana podra enviar observadores,
con voz pero sin voto, a la Conferencia Interamerieana asi como a las
reuniones de los Organos y de las Comisiones del Consejo de la Or-
ganizacion de los Estados Americanos cuando en ellas se traten asuntos
de interés para la Organizacién Sanitaria Panamericana.

VIII

El Consejo de ia Organizacion de los Estados Americanos y la
Organizacién Sanitaria Panamericana podrédn recomendarse, entre si,
temas para inclusién en la agenda de cualesquiera de las conferencias
y reuniones mencionadas en los dos articulos precedentes.

IX

La Organizacién Sanitaria Panamerieana preparari los programas y
reglamentos de la Conferencia Sanitaria Panamericana, a la cual se le
reconoce el status de Conferencia Especializada, y podrd promover o
patroeinar otras reuniones téenicas sobre salubridad pablica, medicina
y ciencias afines que estimare convenientes. Estas reuniones técnicas
tendrin el status de Conferencias Especializadas Interamericanas
tnicamente cuando sean convocadas de acuerdo con lo previsto en el
Articulo 93 de la Carta de la Organizacién de los Estados Americanos.

La Oficina Sanitaria Panamericana y la Unién Panamerieana se
mantendran mutuamente informadas, para los fines correspondientes,
de toda iniciativa que se tomare para efectuar Conferencias Especiali-
zadas Interamericanas u otras reuniones interamericanas en dichos
campos.

X

La Oficina Sanitaria Panamericana comunicari al Consejo de la
Organizacién de los Estados Americanos las fechas en que se proyecte
celebrar la Conferencia Sanitaria Panamericana, las reuniones del
Consejo Directivo y del Comité Ejecutive y otras reuniones técnicas
que la Organizacién Sanitaria convoeare o patrocinare a fin de que
el Consejo de la Organizacién de los Estados Americanos pueda hacer
las observaciones que juzgare oportunas, con miras a coordinar las
fechas de dichas reuniones con las de otras conferencias. Los programas
y reglamentos de tales reuniones serdn enviados al Consejo de la
Organizacién de los Estados Amerieanos para su informacién.



50 DOCUMENTOS BASICOS

X1

La Uni6n Panamericana transmitird a los Estados Miembros de la
Organizacién de los Estados Americanos la convocatoria hecha por la
Oficina Sanitaria Panamericana de la Conferencia Sanitaria Panameri-
caha v de otras Conferencias Especializadas Interamericanas que
celebrare o patrocinare la Organizacién Sanitaria Panamericana.

XII

La Unién Panamericana y la Oficina Sanitaria Panamericana man-
tendrdn un amplio intereambio de informaciones, publicaciones y
documentos.

XIII

La Organizacién Sanitaria Panamericana, por medio de su érgano
competente, dard a conocer al Consejo de la Organizacién de los
Estados Americanos el proyecto de presupuesto preparado por el
Comité Ejecutivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana para
el siguiente afio fiseal, luego que dicho proyecto esté listo, si es pos1b1e
antes del 15 de septiembre,

XIV

La Unién Panamericana comunicari a los Gobiernos el presupuesto
aprobado por el Consejo Directive de la Organizacién Sanitaria
Panamericana, junto con una relacidn de la cuota que a eada Gobierno
le corresponda aportar para el sostenimiento de la Oficina.

XV

La Unién Panamericana y la Oficina Sanitaria Panamericana
cooperaran, hasta donde sea posible, en la contratacion y en el estable-
cimiento de normas de remuneracidn del personal, en el intercambio
y reglamentacion del personal, ¥ en el uso reciproco de equipos, insta-
laciones y servicios.

XVI

El Secretario General de la Organizacion de los Estados Americanos
y &l Director de la Oficina Sanitaria Panamericana podran hacer los
arreglos administrativos correspondientes entre 12 Unién Panamericana
y la Oficina Sanitaria Panamericana, con respecto al recibo y desem-
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bolso de fondos, al personal, a los servicios biblioteecarics, y a la utili-
zacioén de locales, equipos, instalaciones y servicios.

XVII

Quedara a opeidn de la Oficina Sanitaria Panamericana la inclusion
de sus empleados en el Fondo de Jubilaciones y Pensiones de Ia Unién
Panamericana, de conformidad con el plan que gobierna su admi-
nistracion.

XVIII

La Oficina Sanitaria Panamericana enviard anualmente al Consejo
de la Organizacién de los Estados Americanos un informe sobre el
desarrollo de las actividades de la Organizacién Sanitaria Panameri-
cana. Dicho informe contendri un relate de las actividades empren-
didas durante el afio anterior, asi como de las operaciones financieras.

XIX

Cuando vaya a ser sometido a los 6rganos competentes de Ia Organi-
zacién Sanitaria Panamericana un proyecto que impliqgue eambios
substanciales en su estructura o en sus bases financieras, le sera co-
municado con anticipacién y en la debida oportunidad al Consejo
de la Organizacion de los Estados Americanos.

XX

El presente Acuerdo entrard en vigor en la fecha en que sea firmado
por el representante autorizado del Consejo de 1a Organizacién de los
Estados Americanos y por el representante autorizade del Consejo
Directivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana.

XXI

Este Acuerdo puede ser modificado por convenio mutuo entre el
Consejo de la Organizacién de los Estados Americanos y el Consejo
Directivo de la Organizacién Sanitaria Panamericana, o denunciado,
previo aviso de tres meses, por cualquiera de las Partes Contratantes.
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EN FE DE 1O CUAL el Secretario General de la Organizacién de los
Estados Americanos, representante autorizado del Consejo de la
Organizacién, y el Director de la Oficina Sanitaria Panamericana,
representante autorizado del Consejo Directivo de la Organizacién
Sanitaria Panamericana, firman el presente Acuerdo en espafiol e
inglés en la Unién Panamericana, Washington, D. C., el dia 23 de
mayo de mil novecientos cincuenta.,

ALBERTO LLERAS
Secretario General de la Organizacién
de los Estados Americanos

Frep L. SoPER
Director de la Oficina
Sanitaria Panamericana



9. REGLAMENTO INTERNO DEL CONSEJO DIRECTIVO DE
LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD!

PARTE I—REUNIONES DEL CONSEJO

Artienlo 1

El Director de la Oficina convocaré el Consejo para que se reina de
conformidad eon el parrafo A del Articulo 12 de la Constitucién y
en cumplimiento de una resolucion del Comité Ejecutivo. Las reuniones
se celebrarin alternativamente en la Sede de la Oficina o en €l lugar
elegido por la Conferencia o el Consejo. El Director de la Oficina, fijars
la fecha de la reunién, previa consulta eon el Gobierno Huésped.

Articulo 2

Si por cualquier motivo no pudiera celebrarse el Consejo en el pais
elegido, la reunién tendra lugar en la Sede de la Oficina.

Articulo 8

Las convocatorias se enviarin, con no menos de 9% dias de antici-
pacion a la fecha sefialada para la inauguracién del Consejo, a todos
los Gobiernos, y a las organizaciones con derecho a representacidn.

Artieulo }

La sesién plenaria inaugural se celebrar4 en el lugar sefialado por el
Gobierno Huésped previa consulta con el Director de la Oficina.

Artieulo 5

La presencia de los representantes de la mayoria de los Gobiernos
constituird quérum para la inauguracion de una reunién del Consejo.

Artienlo 6

Todas las reuniones del Consejo serdn, al mismo tiempo, reuniones
del Comité Regional de la Organizacién Mundial de la Salud, excepto

1 Texto aprobado por el Consejo Directivo en su XIII Reunién, Resolucién
XXXVII (Washington, D. C., octubre de 1961).

53



54 DOCUMENTOS BASICOS

cuando el Consejo se ocupe de cuestiones constitucionales, de las
relaciones juridicas entre la Organizacién Panamericana de la Salud y
la Organizaciéon Mundial de la Salud o la Organizacién de log Estados
Americanos o de otras cuestiones relativas a la Organizacién Pana-
mericana de la Salud en su caridcter de Organismo Especializado
Interamericano.

PARTE II—PROGRAMA DE TEMAS DEL CONSEJO
Articulo 7

El proyecto de programa de temas del Consejo serg preparado por el
Director de la Oficina y sometido al Comité Ejecutivo para su apro-
bacidn,

Articulo 8

El proyecto de programa de temas comprendera:

(@) Cualquier tema cuya inclusién haya gido acordada por la Conferencia
en una reunidon anterior;

() Cualquier tema cuya inclusién haya sido acordada por el Consejo en
una reunién anterior;

(¢) Cualquier tema propuesto por los Gobiernos, o por organizaciones
con derecho a proponer temas;

(@) Cualquier tema que ¢l Comité Ejecutivo desee someter al Consejo;

(¢) Cualquier tema que el Director de la Oficina desee someter al Consejo.

Artieulo 9

El proyecto de programa de temas y todos los documentos disponibles
relacionados con él, serdn sometidos a los Gobiernos y a las organi-
zaciones con derecho de representacion, por lo menos 30 dias antes de la
reunidn, siempre que sea posible. Se enviardn copias de dichos documen-
tos a las autoridades nacionales de salud.

Artienlo 10

Fl Consejo adoptard su propie programa, y, en este tramite, intro-
ducir en el programa provisional las adiciones o modificaciones que
desee, de acuerdo con este Reglamento.
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Avrtienlo 11

Podran agregarse temas complementarios al programa después de
aprobado, si asi se acuerda por dos terceras partes de los representantes
presentes y votantes.

Articulo 12

Siempre que sea posible, toda propuests de inclusién de un tema en
el programa provisional o definitivo, deberd ir acompafiado de un
documento de trabajo que sirva de base para la discusion.

Articulo 13

El Director de la Oficina informar4 al Consejo sobre las posibles
consecuencias téenicas, administrativas y financieras de todos los temas
que figuren en ¢l programa del Consejo.

PARTE III—SESIONES PLENARIAS DEL CONSEJQ

Artieulo 14

Las sesiones seran pQblicas, a menos que se decida lo contrario.

Artieulo 15

Una mayoria de los representantes que participen en la reunién del
Consejo constituird qudrum en las sesiones plenarias, siempre que el
niamero de representantes presentes no sea menor de diez,

Artleulo 16

Los Gobiernos, las organizaciones con derecho de representacién en
el Consejo y lag organizaciones no gubernamentales que hayan sido
invitadas comunicaran al Director de la Oficina, a ser posible con no
menos de 15 dias de anticipacion a la fecha sefialada para la inaugu-
racién del Consejo, los nombres de sus representantes, suplentes,
asesores u ohservadores.

Articulo 17

Las credenciales de los representantes v de los observadores se entre-
gardn al Director de la Oficina, a ser posible no menos de 24 horas antes
de la sesidén inaugural del Consejo.
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PARTE IV—MEsA DIRECTIVA
Arttenlo 18

En cada reunién, el Consejo elegira un Presidente y dos Viee-
presidentes, quienes desempefiardn sus cargos hasta que sean elegidos
Sus sucesores.

Artieulo 19

El Presidente dirigird las sesiones del Consejo y desempefiari
cualesquiera otras funciones que le confiera este Reglamento.

Artteulo 20

En ausencia del Presidente, o cuando éste delegue sus funciones,
presidird uno de los Vicepresidentes. En ausencia del Presidente y de
los dos Vicepresidentes, el Consejo nombrard uno de los representantes
para que presida interinamente.

Articulo 21

En caso de que ni el Presidente ni ninguno de los Vicepresidentes
elegidos en la reunién anterior se encuentren presentes al inaugurarse
el Consejo, presidird el Presidente de la (ltima reunién del Comité
Ejecutivo.

Artieulo 22

Los representantes de los Gobiernos Participantes que fueren elegidos
para formar parte de la Mesa Directiva no actuardn en ejercicio de su
cargo durante las sesiones en que se encuentre sometido a debate un
asunto cualquiera de los enumerados en el Artieculo 6 del presente
Reglamento.

Artieulo 23

El Director de la Oficina serd Secretario ex officic del Consejo y de
las comisiones, subcomités y grupos de trabajo que €l mismo establezea.
El Director podra delegar estas funciones.

ParTE V—CoOMISIONES DEI, CONSEJO
Artheulo 24

Al iniciarse la primera sesién plenaria el Consejo nombrard una
Comisién de Credenciales, integrada por tres representantes del mismo
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niumero de Gobiernos. Esta comisién examinara las credenciales de los
representantes y de los observadores e informar4 sin demora al Consejo.

Artieulo 25

El Consejo establecerd una Comision General integrada por el
Presidente, los dos Vicepresidentes y otros cuatro representantes
elegidos por el Consejo, El Presidente del Consejo actuarid como
Presidente de la Comisién General.

Artieulo 26

La Comizién General debera:

(a) Determinar la hora y lugar de las sesiones plenarias y de las sesiones
de los grupos de trabajo;

(5 Determinar el orden del dia para cada sesién plenaria;

(¢) Fijar la fecha de la clausura;

(d} Facilitar por todos los medios el despacho ordenado de los asuntos de
12 reunién.

Articulo 27

El Consejo podriA establecer los grupos de trabajo que considere
necesarios para el despacho ordenado de los asuntos de la reunién.
Sin embargo, los informes de todos los grupos de trabajo seran sometidos
a una sesién plenaria para adoptar la decision final procedente. Los
suplentes y asesores podran formar parte de los grupos de trabajo.

Articulo 28

Los Gobiernos no representados en los grupos de trabajo podran
asistir a sus sesiones sin voto.

Articulo 29
Los grupos de trabajo elegiran su propia Mega Directiva.

ParTE VI—DEBATES EN LAS SESIONES PLENARIAS
Articulo 30

Las proposiciones serian sometidas a votacidn por el orden en que
fueren presentadas, salvo cuando el Consejo decida lo contrario. Las
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proposiciones y las enmiendas se votardn por partes si asi lo solicita
cualquier representante.

Articulo 81

Cuando se presente una enmienda a una proposicién, se procederd
primero o votar la enmienda, y, si es aprobada, se someters entoneces a
votacién la totalidad de Iz proposicidn enmendada.

Articulo 32

De presentarse dos o mas enmiendas a una proposicién, se someters
a votacién, en primer término, la que, a juicio del Presidente, se aparte
m4s del fondo de la proposicién; se pondra a votacién, entre las restantes
enmiendas, la que més se aparte de dicha proposicién, y asi se conti-
nuard hasta que se hayan puesto a votacién todas las enmiendas, a
menos que el resultado de una de las votaciones haga innecesaria
cualquier otra votacién sobre la enmienda o enmiendas todavia
pendientes.

Articulo 33

Se considerarid como enmienda toda mocién que se limite a afiadir
o suprimir algo en el texto de una proposicién o a modifiear alguna de
las partes de ese texto. Cuando una mocién tenga por objeto substituir
una proposicién por otra, se considerar4 que es una proposicién distinta.

Articulo 84

El autor de una proposicién podrs retirarla en cualquier momento
antes de la votacidn, siempre y cuando la proposicion no haya sido
objeto de ninguna enmienda ¢ cuando, habiéndolo sido, el autor de la
enmienda esté conforme con que se retire. Una mocién retirada podr4
ser presentada de nuevo por cualguier representante.

Artieulo 35

Una proposicién aprobada o rechazada no podra ser examinada de
nuevo en la misma reunidn, a no ser que el Consejo resuelva otra cosa
por mayoria de dos tercios de los Gobiernos presentes y votantes. Si se
presenta una mocién para examinar de nuevo la proposicién aprobada
o rechazada, solo se conceders la palabra a dos oradores opuestos a la
mocién, y se pondré ésta a votacion inmediatamente después.
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Articulo 836

El Consejo podra limitar el tiempo concedido a cada orador.

Articulo 37

Cualquier representante podri presentar una mocién de orden
durante la diseusién de cualquier punto, y ésta habrd de ser resuelta
inmediatamente por el Presidente,

Artteulo 38

Cualquier representante podrd solicitar en cualquier momento gue
se cierre ¢l debate. Esta mocion se sometera a votacion inmediatamente,
después de concederle a un representante la oportunidad de hablar
en pro y a otro en contra de ella.

Articulo 39

El Presidente podra en cualquier momento someter a votacién la
clausura del debate. De aprobarse esta mocion, el Presidente dar4 por
terminado el debate.

PAarRTE VII—VOTACION EN SESIONES PLENARIAS
Artieulo L0

A los efectos de este Reglamento, se entenderi por “Gobiernocs
presentes y votantes” log que emitan un voto afirmativo o negativo o,
en una eleccién, un voto a favor de una persona o un Gobierno elegibles
de acuerdo con la Constituciéon o con este Reglamento. En el computo
de la mayoria requerida en cualquier votacién, toda fraccidn se
computard como un namero entero,

Artienulo 41

Se considerar4 que una mocidén ha sido adoptada cuando haya
obtenido el voto afirmativo de la mayoria de los Gobiernos presentes y
votantes, salvo cuando la Constitucién o este Reglamento dispongan
otra cosa. Si los votos se dividieran por igual, se considerari que la
mocidn ha sido rechazada.
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Articulo 42

Las votaciones del Consejo se efectuardn ordinariamente a mano
alzada, salvo cuando algiin representante pida votacién nominal, en
cuyo caso se procederd a votar siguiendo el orden alfabético de los
Gobilernos, correspondiente al idioma del pais en que se celebre la
reunion, Se decidir4 por sorteo qué Gobierno ha de emitir el primer voto.

Articulo L3

El voto de cada uno de los Gobiernos que participen en una votacién
nominal se hard constar en el acta de la sesién.

Artteulo 44

Ademas de los casos previstos expresamente en otros articulos de este
Reglamento, el Consejo podra celebrar votaciones secretas sobre
cualquier asunto, si asi lo acuerda previamente la mayoria de los
Gobiernos presentes y votantes.

Artteulo 45

Las eleeciones se celebraran normalmente mediante votacion secreta,
por boletas. Sin perjuicio de lo dispuesto en cuanto a la eleecién de
miembros del Comité Ejecutivo y a la de Director Interino de la Oficina,
si el nlimero de candidatos para un cargo electivo no excede del ntimero
de puestos vacantes, no ser4 necesario efectuar la votaeidn y los eandi-
datos serdn declarados electos.

Cuando sea necesario efectuar una votacién, el Presidente designari
dos escrutadores, entre los representantes que asistan g la sesidn,

Articulo 46

Sin perjuicio de lo dispuesto en cuanto a la eleccién de Director
Interino de la Oficina, cuando se {rate de cubrir un solo puesto electivo
y ningln candidato obtenga en la primera votacién la mayoria requerida
se celebrard una segunda votacién que se limitard a los dos candidatos
que hubieran obtenido mayor nimero de votos. Si de esta segunda
votacién resultare un empate, el Presidente deeidird la eleccién por
sorteo entre los dos eandidatos.
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Artieulo 47

Cuando se hayan de cubrir al mismo tiempo y en las mismas con-
diciones dos 0 mas puestos electivos seran elegidos los eandidatos que,
en la primera votacidn, obtengan la mayoria requerida. Si el nitmero
de candidatos que obtengan dicha mayoria es menor que el nimero de
puestos electivos que se hayan de cubrir, se efectuarin votaciones
separadas para cada uno de los puestos restantes, de conformidad eon
¢] procedimiento establecido en el Articulo 46.

Articulo 48

El Consejo elegird, en los casos en que proceda, un Director Interino
de la Oficina, de acuerdo con el pérrafo A del Artieulo 21 de la
Constitucién.

81 en las dos primeras votaciones no hay ninguna persona que refina
la mayoria requerida, se celebrarin dos votaciones limitadas a los dos
candidatos que, en la segunda de las dos votaciones libres, hayan
obtenido mayor niimero de votos. Si tampoco consigue nadie la mayoria
necesaria, se alternardn dos votaciones libres con dos votaciones limi-
tadag hasta que resulte elegido un candidato,

PARTE VIII—DEBATES Y VOTACIONES EN LAS COMISIONES
Y GRUPOS DE TRABAJO
Articulo 49

El procedimiento seguido en los debates y votaciones de las comisiones
y grupos de trabajo se atendri, en cuanto sea posible, a las normas
relativas a los debates y votaciones de las sesiones plenarias.

PartE IX—ELECCION DE MIEMBROS DEL CoMITE EJECUTIVO
Ariteulo 50

El Consejo elegird, por votacién secreta, los Gobiernos Miembros
que hayan de formar parte del Comité Ejecutivo, de conformidad con
el parrafo A del Articulo 15 de la Constitueion.

Artieulo 51

El mandato de los Gobiernos Miembros elegidos para formar parte
del Comité Ejecutivo comenzard inmediatamente después de la eleceidon
y se extenderj hasta que sean elegidos sus sucesores.
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PartE X—IDIoMAS OFICIALES
Articulo 52

Los idiomas oficiales ‘del Consejo serdn el espafiol, francés, inglés y
portugués.
ParTE XT—AcCTAS B INFORME FINAL

Artieulo 58

El Informe Final contendri todas las resoluciones adoptadas por el
Consejo.
Artieulo 54

El Presidente del Consejo y el Secretario ex officio firmaran el Informe
Final. .
Articulo 55

Los originales firmados del Informe Final se guardaran en los archivos
de la Oficina y se exhibirdn a quien solicite examinarlos.

Art_iculo 58

Se prepararin durante la reunién y se distribuirin, tan pronto como
sea posible y con cardcter provisional, actas resumidas de las sesiones
plenarias.

Articulo 57

Tan pronte como sea posible, después de la clausura del Consejo,
se reproducirdn los textos definitivos de las actas, del Informe Final v
de otros documentos del Consejo, y el Director de la Oficina remitird
ejemplares de los mismos a los Gobierncs de la Organizaeién asi como
a las organizaciones representadas en €l Consejo.

PARTE XII—ENMIENDAS DEL REGLAMENTO INTERNO
Artienlo 58

Este Reglamento podra ser modificado por el voto de la mayoria de
los Gobiernos presentes y votantes, previo aviso de 24 horas, o por
mayoria de dos tercios de los Gobiernos presentes y votantes, en
cualguier momento.

Articulo 59

Todos los asuntos no previstos en este Reglamento serdn resueltos
directamente por el Consejo.



10. REGLAMENTO INTERNO DEL COMITE EJECUTIVO DE
LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD!

PAarRTE I—REUNIONES DEL CoMITE EJECUTIVO

Artieulo 1

Las reuniones del Comité Ejecutivo serdn convocadas por el Director
de la Oficina de conformidad con el parrafo A del Articulo 17 de la
Constitucion.

Articulo 2

La presencia de cinco representantes constituird quérum en las
gegiones del Comité Ejecutivo.

Artieulo 3

El Director de la Oficina preparard con la debida anticipacién el
proyecto de programa de temas, que comprenderi:

{a) Cualquier tema cuya inclusién haya sido acordada por la Conferencia
en una reunién anterior;

(b) Cualquier tema cuya inclusién haya sido acordada por el Consejo en
unz reunidn anterior;

(¢) Cualquier tema cuya inclusién haya sido acordada por el Comité
Ejecutivo en una reuni6én anterior;

(d) Cualquier tema propuesto por log Gobiernos, o por las organizaciones
con derecho a proponer temas;

{¢) Cualquier tema que el Director de la Oficina desee someter al Comité
Ejecutivo.

Artlenlo 4

El proyecto de programa de temas y todos los documentos disponibles,
relacionados eon €l, serdn remitidos a logs Gobiernos, ¥ a las organi-
zaciones con derecho de representacién, por lo menos 21 dias antes de
la reunién, siempre que sea posible. Se enviardn copias de dichos docu-
mentos a las autoridades nacionales de salud.

1 Texto aprobado por el Comité Ejecutive en su 46a Reunién, Resolucién I
(Washington, D. C., octubre de 1961).
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Artieulo 5

El Comité Ejecutivo adoptara su propio programa, y, en este trimite,
introducird en el proyecto de programa las adiciones o modificaciones
que desee, de acuerdo con este Reglamento.

Articulo 6

Siempre que sea posible, toda propuesta de inclusién de un tema en
el proyecto de programa de temas o en el programa mismo, debers ir
acompafiada de un documento de trabajo que sirva de base para la
discusion,

Artbeulo 7

El Director de la Oficina informar4 al Comité Ejecutivo sobre las
posibles consecuencias téenicas, administrativas y financieras de todos
los temas que figuren en el programa.

Artieulo 8

Las sesiones serdn phblicas, a menos que el Comité Ejecutivo decida
lo contrario.

PARTE II—MEsA DIRECTIVA
Articulo 9

El Comité Ejecutivo elegird un Presidente y un Vicepresidente
quienes desempefiardn sus cargos hasta que sean elegidos sus sucesores.
La eleccién se celebrari cada afio en la primera reunion del Comité
Ejecutive que siga a la eleccién de sus nuevos Gobiernos Miembros,

Articulo 10
El Presidente dirigird las sesiones del Comité Ejecutivo y desempe-
fiar4 cualesquiera otras funciones que le confiera este Reglamento.
Articulo 11

En ausencia del Presidente, 0 cuando éste delegue sus funciones,
presidir4 el Vicepresidente. En ausencia del Presidente y del Viee-
presidente, el Comité Ejecutivo nombrari a uno de los representantes
para que presida interinamente,
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Artleulo 12

El Director de la Oficina serd Secretario ex officio del Comité Ejecutivo
y de todos sus subcomités y grupos de trabajo. El Director podri
delegar estas funciones.

PartE III—GRUPOS DE TRABAIO Y COMISIONES
Articulo 18

El Comité Ejecutivo podri establecer los grupos de trabajo que
considere necesarios para el despacho ordenado de los asuntos de Ia
reunion. Sin embargo, los informes de log grupos de trabajo serén
sometidos a una sesidén plenaria para adoptar el acuerdo definitivo que
corresponda. Los suplentes y asesores podran formar parte de cualquiera
de estos grupos de trabajo.

Articulo 14

Se constituird una Comisién de Redaccién, integrada por el Presi-
dente, el Vicepresidente y el Director de la Oficina.

PARTE IV—DEBATES
Articulo 15

Las proposiciones serdn sometidas a votacién por el orden en que
fueren presentadas, salvo cuando el Comité Ejecutivo decida lo con-
trario. Las proposiciones y las enmiendas se votarin por partes si asi
lo solicita cualquier representante.

Articulo 16

Cuando se presente una enmienda a una proposicidn, se procederi
primero a votar la enmienda, y, si es aprobada, se someter4 entonces a
votacion la totalidad de Ia proposicién enmendada.

Articulo 17

De presentarse dos o més enmiendas a una proposicién, se sometera
a votacidn, en primer términe, la que, a juicio del Presidente, se aparte
més del fondo de la proposicién; de no ser aprobada, se pondri a
votacidn, entre las restantes enmiendas, Ia que més se aparte de dicha
proposicién, y asi se continuari hasta que una enmienda haya sido
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aprobada o hasta que fodas ellas hayan sido sometidas a votacion y
rechazadas.
Artheulo 18

Se considerara como enmienda toda mocién que se limite a afiadir o
suprimir algo en el texto de una proposicién o 2 modificar alguna de
las partes de ese texto. Cuando una mocién tenga por objeto substituir
una proposicién por otra, se considerard que es una proposicion distinta.

Artheulo 19

El Comité Ejecutivo podra limitar el tiempo concedido a eada orador.

Articulo 20

Cualquier representante podri presentar una mocién de orden
durante la discusiéon de cualguier punto; la cuestién planteada por
dicha moeién habrd de ser resuelta inmediatamente por el Presidente.

Articulo 21

Cualquier representante podréd solicitar en cualquier momento que
se cierre el debate. Esta moci6n se sometera a votacién inmediatamente,
después de eonceder a un representante la oportunidad de hablar en
pro y a otro en contra de ella,

Artieulo 22

El Presidente podri en cualquier momento someter a votacién la
clausura de! debate. De aprobarse esta mocion, el Presidente dara por
terminado e] debate,

Artleulo 22

A los efectos de este Reglamento, se entenderi por “representantes
presentes y votantes” log que emitan un voto afirmativo o negativo.
Cada representante tendri derecho a un voto en el Comité Ejecutivo.

Arfieulo 24

Se considerard que uns moeién ha sido adoptada cuando haya
obtenido el voto afirmativo de la mayoria de los representantes pre-
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sentes y votantes. Si los votos se dividieran por igual, se considerara
que Ia moeidn ha sido rechazada.

Artieulo 25

Las votaciones del Comité Ejecutivo se efectuaran ordinariamente a
mano alzada, salvo cuando alglin representante pida votaeién nominal,
El voto de ecada uno de los representantes que participen en una
votacidn nominal se hari eonstar en el Informe Final de la reunién.

PARTE V—IDIOMAS OFICIALES
Articulo 26

Los idiomas oficiales del Comité Ejecutivo serdn el espafiol, francés,
inglés y portugués.

PARTE VI—INFORME FINAL
Artieulo 27

El texto de todas las resoluciones y demis decisiones tomadas por
el Comité Ejecutivo se incluird en un Informe Final.

Articulo 28
El Presidente y el Secretario ex officio firmaran el Informe Final.

Articulo 29

Los originales firmados del Informe Final se gnardaran en los archivos
de la Oficina y se exhibirdn a guien solicite examinarlos.

Articulo 30

El Director de la Oficina remitira ejemplares del Informe Final a los
Gobiernos y a las organizaciones representadas en el Comité Ejecutivo.
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PARTE VII—ENMIENDAS DEL REGLAMENTO INTERNO
Artienlo 31

El presente Reglamento podri ser modificado o enmendado a pro-
puesta de cualquier representante del Comité Ejecutivo por el voto
afirmativo de la mayoria absoluta del Comité, es decir, el voto afirmativo
de por lo menos cuatro de sus siete representantes.

Artieulo 32

Todos los asuntos no previstos en este Reglamento serdn resueltos
directamente por el Comité Ejecutivo.



11. REGLAMENTO RELATIVO A LAS DISCUSIONES
TECNICAS DURANTE LAS REUNIONES DE LA
CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA
Y DEL CONSEJO DIRECTIVO?

CapritTuLo 1
OBJETO DE LAS DISCUSIOCNES TECNICAS

ART, 1. La Conferencia Sanitaria Panamericana (llamada en adelante
la Conferencia) ¥ el Consejo Directivo de 1a Organizacidn Panamericana
de la Salud (llamado en adelante el Consejo) se reunirdn en sesién
especial de Diseusiones Técnicas para el estudio de asuntos de interés
regional relacionados con las actividades propias de la Organizacion
Panamericana de la Salud y de las administraciones nacionales de salud
pablica, y que puedan producir resultados inmediatos y practicos.

Caprituro II

CARACTER DE LAS DISCUSIONES TECNICAS Y
PARTICIPACION EN ELLAS

ART. 2. Las Discusiones Técnicas formaran parte de las actividades
de la Conferencia y del Consejo.

ART, 3. Podrén participar en las Discusiones Téenicas los delegados,
suplentes 0 asesores, de las delegaciones acreditadas ante la Conferencia
o el Consejo en que aquéllas se celehren,

ART. 4. Los representantes de organizaciones internacionales, inter-
gubernamentales y no gubernamentales que mantienen relaciones
oficiales con la Organizacion Mundial de la Salud o con la Organizacién
Panamericana de la Salud podréan participar en las Discusiones Técnicas.

ART. 5. Las opiniones expuestas en las Discusiones Técnicas tienen
caricter personal.

ART, 6. La documentacion relativa a las Discusiones Téenicas se
publicara por la Oficina Sanitaria Panamericana por separado de la
documentaeién de la Conferencia o del Consejo.

1 Aprobado por Resolucién VII de la XV Conferencia Sanitaria Panamericana,
gseptiembre-octubre de 1958,
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CariTuLo II1
SELECCION DE TEMAS DE LAS DISCUSIONES TECNICAS

ART. 7. La seleccién del tema o temas de las Discusiones Técnicas
se efectuard, cada afio, en la correspondiente reunién de la Conferencia
o del Consejo, para la préxima reunién de cualquiera de estos Cuerpos
Directivos. Los Gobiernos Miembros y el Director de la Oficina podran
proponer temas antes de dichas reuniones o en el curso de las mismas.
Tanto la Conferencia como el Consejo podran delegar en el Comité
Ejecutivo la seleccién de los temas.

ArT, 8, El Director de la Oficina Sanitaria Panamericana comuni-
cara en el plazo mé4s breve posible a los Gobiernos Miembros, territorios
y organizaciones con derecho a representacién el tema o temas elegidos
para las Discusiones Técnicas.

Carfturo IV

DESIGNACION DE EXPERTOS Y DEBERES DE LOS MISMOS

ART. 9. El Director de la Oficina Sanitaria Panamericana designara
los expertos que sean necesarios para cada tema objeto de las Dis-
cusiones Téenicas y les encargard que preparen la correspondiente
exposicién preliminar.

ART. 10. La Oficina Sanitaria Panamericana pondrs a disposicién de
los expertos designados los antecedentes que considere itiles para la
preparacion de las exposiciones que respectivamente hayan de redactar,

ARrT. 11. El Director de la Oficina Sanitaria Panamericana transmi-
tird con la mayor antelacién posible a los Gobiernos Miembros, terri-
torios ¥ organizaciones con derecho a representacién una copia de la
exposicién preliminar preparada por cada experto.

ART, 12. La Oficina Sanitaria Panamericana no ser4 responsable de
las opiniones y juicios que figuren en lag exposiciones preliminares.

CariTuro V
CONSTITUCION DE LAS DISCUSIONES TECNICAS

ART. 13. La Conferencia o el Consejo decidird, al examinar el
programa de sesiones, Ia fecha en que han de tener lugar las Discusiones
Técnicas, De preferencia, se elegird un dia que corresponda aproximada-
mente a la mitad de la reunién de la Conferencia o el Consejo.
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ART. 14. Las Discusiones Técnicas se celebrardn en sesifn especial
y durante el tiempo en que se realicen no tendrd lugar ninguna otra
actividad de la Conferencia o el Consejo.

ART. 15, Se elegird un director de debates ¥ un relator para cada
tema. El director de debates acupari Ia presidencia y organizari los
trabajos de las Discusiones Técnicas en forma que facilite la discusién
activa de los temas.

ArT. 16. El Director de la Oficina Sanitaria Panamerieana degignard
un secretario téenico para gue colabore con el relator y el director de
debates de cada tema.

CapPiTULO VI
DE LOS DEBATES E INFORMES

ART. 17. Las Discusiones Técnicas se iniciardén mediante unas
declaracién del experto o expertos en la que resumirdn brevemente la
exposicién preliminar preparada para las mismas.

ART. 18. La Conferencia o el Consejo podré establecer grupos de
trabajo para el examen de los temas de las Discusiones Técnicas. En
este caso, cada grupo de trabajo elegird un director de debates y un
relator, que serdn asistidos en sus funciones por un secretario téenico
designado por el Director de la Oficina Sanitaria Panamericana.

ART. 19. No se levantari acta de las sesiones. Kl relator preparari
un informe en el que se resumirdn las opiniones expuestas en el curso
de las Discusiones Técnicas ¥ se hardn constar las conelusiones, si las
hubiere.

ArT. 20. El director de debates transmitird a la Conferencia o al
Consejo el informe de las Discusiones Téenicas, el cual serd presentado
en la correspondiente sesién plenaria.

ART. 21. La Conferencia o el Consejo podran adoptar acuerdos sobre
el tema tratado en las Discusiones Técnicas, siguiendo la misma tramita-
¢ién que para los otros acuerdos de la reunidn,

ArT. 22. El Director de la Oficina dar4 la mayor difusién posible,
por medio del Boletin y ofras publicaciones especiales de la OSP, a los
informes y otros documentos adicionales.
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REGLAMENTO FINANCIERO DE LA ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD?

Articulo I—Aplicacion

El presente Reglamento regira la gestion financiera de la Organi-
zacidon Panamericana de la Salud.

El Director de la Oficina Sanitaria Panamericana recibiri,
depositard y administrara todos los fondos y bienes de la Organi-
zaciéon Panamericana de la Salud, de acuerdo con el presente
Reglamento Financiero.

Artieulo 1I—EL Eyercicio Econdmico

FEl ejercicio econdmico sera el periodo comprendido entre el 1
de enero y €l 31 de diciembre.

Articulo ITI—EI Presupuesto

El proyecto de programa y presupuesto anual serd preparado
por el Director de la Oficina Sanitaria Panamericana,

El proyecto de presupuesto comprenderd los gastos eorrespon-
dientes al ejercicio econémico al cual se refiera, y las cantidades
seran expresadas en dblares de los Estados Unidos de América.
El proyecto de presupuesto anual estara dividido en titulos,
seceiones, capitulos y partidas, e ir4 acompafiado de aquellos
anexos Informativos ¥ exposiciones explicativas que puedan ser
pedidos en nombre de la Conferencia o del Consejo Directivo,
y de aquellos anexos y exposiciones adicionales que el Director
pueda considerar necesarios y ttiles.

El Director presentara el proyecto de programa y presupuesto
anual al Comité Ejecutivo, para que éste lo examine.

El Comité Ejecutivo examinari el proyecto de programa y

1 Texto aprobado por el Consejo Direetivo en su V Reunién (1951) y modificado
de conformidad con la Resolucién XIII de la VII Reunién del Consejo Directivo
(1953), la Besolucién VII de la X Reunién del Consejo Directivo (1957), la Reso-
luci6n XXVIII de la XV Confereneia Sanitaria Panamericana (1958), y las Resolu-
ciones III y XII de la XI Reunién del Consejo Directivo (1959).
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presupuesto anual presentado por el Director y formulari las
reecomendaciones sobre el mismo que estime pertinentes,

El proyecto de programa y presupuesto se someterd a la consi-
deracion de la Conferencia o del Consejo Direetivo, junto con
lag recomendaciones formuladas sobre el mismo por el Comité
Ejecutivo. El proyecto de programa y presupuesto serd remifido
a todos los Estados Miembros por lo menos treinta dias antes
de la reunién de la Conferencia o del Consejo Directivo.

El presupuesto para el siguiente ejercicio econémico serd apro-
bado por la Conferencia o por el Consejo Directivo.

El Director podrd presentar proyectos de presupuesto suple-
mentarios siempre que sea necesario.

El Director preparara los proyectos de presupuesto suplemen-
tarios en forma congruente con el proyecto de presupuesto
anual, ¥ presentard dichos proyectos al Comité Ejecutivo, para
que éste los examine y formule las recomendaciones que estime
pertinentes. El Director someterd a la Conferencia ¢ al Consejo
Directivo, para su consideracidn, los proyectos de presupuesto
suplementarios, junto con las observaciones formuladas por el
Comité Ejecutivo.

Artteulo IV—Consignacién de Créditos

Las consignaciones de créditos votadas por el Consejo Directivo
constituirdn una autorizacién en cuya virtud el Director podri
contraer obligaciones y efectuar pagos en relaciéon con los fines
para los cuales fueron votadas las consighaciones y sin rebasar
el importe de los créditos asi votados.

Los eréditos eonsignados estaran disponibles para cubrir las
obligaciones durante el ejercicio econdémico para el cual hayan
sido aprobados.

Los eréditos consignados permaneceran disponibles por un plazo
de doce meses a contar de la fecha del cierre del ejercicio eco-
nomico para el cual fueron aprobados, en la medida necesaria
para saldar las obligaciones legales pendientes el 31 de diciembre
del afio correspondiente a dicho ejercicio, excepto en lo referente
a las cantidades asignadas para becas, que permaneceran
disponibles hasta la terminacion de la beca correspondiente. El
saldo no utilizado de los créditos consignados revertira al Fondo
de Trabajo.
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44 Al expirar el plazo de doce meses estipulado en el pérrafo 4.3,
el saldo pendiente de cualquier erédito consignado revertiri al
Fondo de Trabajo. Toda obligacién por liquidar de los doce
meses anteriores, excepto las obligaciones contraidas respecto a
becas, como se establece en el parrafo 4.3, serd entonces anulada
a menos que la obligacién conserve su validez, en cuyo caso serd
transferida como obligacién pagadera con cargo a los créditos
consignados para el ejercicio econdmico en curso.

4.5 Dentro de la suma global de los créditos consignados, podrén
efectuarse transferencias en la medida que lo permitan los
términos de la resolucién adoptada por el Consejo Directivo
al conceder su aprobacién al presupuesto.

Articulo V—Provisién de Fondos

5.1 Las consignaciones de crédito, habida cuenta de los ajustes a que
haya lugar conforme a lo dispuesto en el péarrafo 5.2, serén
financiadas mediante las cuotas de los Estados Miembros fijadas
con arreglo al Articulo 60 del Cddigo Sanitario Panamericano.
En espera de la recaudacién de dichas cuotas, las consignaciones
podran ser financiadas con cargo al Fondo de Trabajo.

5.2 Se ajustara el importe de las cuotas asignadas a los Fstados
Miembros en funcién del total de los eréditos consignados por
el Consejo Directivo para el ejercicio econdmico siguiente,
habida cuenta de:

(a) Las consignaciones de eréditos suplementarios respecto a las

(0)

(¢)

cuales no se haya asignado previamente una cuota a los Estados
Miembros;

Las euotas resultantes de la admisién de nuevos Estados Miem-
bros, conforme a lo dispuesto en el parrafo 5.8; y las contribu-
ciones que hacen Francia, los Paises Bajos ¥ el Reino Unido a
nombre de sus territorios en la Region de las Américas, conforme
a lo dispuesto en la Resolucion X1, adoptada en la V Reunién del
Consejo Directivo;

El importe calculado de los ingresos diversos serd acreditado
rutinariamente al de las consignaciones autorizadas en el pre-
supuesto.

5.3 Una vez que el Consejo Directive haya aprobado el presupuesto,
el Director solicitard del Secretario General de la Organizacién
de los Estados Americanos, que

(a)

Transmita a los Estados Miembros todos los documentos perti-
nentes;
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(b) Comunigque a los Estados Miembros el imporfe de sus obliga-
ciones en concepto de euota anual;

(¢) Solicite de los Estados Miembros se sirvan remitir el importe de
sus euotas.

Las cuotas deberan considerarse como vencidas y pagaderas en

su totalidad dentro de los 30 dias siguientes al recibo de la co-

municacién del Secretario General de la Organizacién de los

Estados Americanos, o al primer dia del ejercicio econémico

al cual correspondan, segin cual sea el plazo que venza mas

tarde. El 1 de enero del siguiente gjercicio econdémico, se eonsi-

derard que el saldo que quede por pagar de esas cuotas lleva un

afio de mora.

Lag cuotas anuales serdn ealculadas y pagadas en délares de los

Estados Unidos de América.

El importe de los pagos efectuados por un Estade Miembro sera

abonado al de las cuotas mas antiguas que adeude tal Estado.

El Director presentara al Comsejo Directivo, en su reunién

ordinaria, un informe sobre la recaudacion de las cuotas,

Los nuevos Miembros deberin pagar una cuota por el afio que

queden admitidos eomo Miembros.

Artleulo VI—Fondos

S¢ establecera un Fondo General con el fin de contabilizar los
gastos de la Organizacion, Las cuotas pagadas por los Estados
Miembros con arreglo al parrafo 5.1, los ingresos diversos y
cualquier anticipo heche con cargo al Fondo de Trahajo para
cubrir gastos generales, se inscribirdn en el haber del Fondo
General.

Se establecerd un Fondo de Trabajo en la cantidad y para los
fines que determine periédicamente el Consejo Directivo. Los
recursos del Fondo de Trabajo procederian del superavit que
existia al 81 de diciembre de 1949, segin informe del Director
adoptado por el Consejo Directivo de acuerdo con la Resolucion
I de la ITI Reunién del Consejo Directivo de la Organizacidén
Panamericana de la Salud y la Resolucién III (Rev. 1) de la
XIII Conferencia Sanitaria Panamericana.

La Organizacién Panamerieana de la Salud conservara la propie-
dad de las sumas inscritas en el haber del Fondo de Trabajo,

El Fondo de Trabajo se utilizard para financiar consignaciones
presupuestarias durante el ejercicio econémico y se reembolsard
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al Fondo en cuanto y en la medida que haya ingresos disponibles
para este fin.

Los anticipos hechos con cargo al Fondo de Trabajo para sufragar
gastos imprevistos y extraordinarios, u otros gastos autorizados,
se reembolsaran con fondos ordinarios del presupuesto, a menos
que se proceda a restituirlos por otros medios autorizados.

Los ingresos procedentes de inversiones del Fondo de Trabajo
serdn acreditados en la cuenta de ingresos diversos.

El Director o cualquiera otra autoridad competente podra
establecer Fondos Fiduciarios, de Reserva v Especiales.

La autoridad competente definir4 con claridad la finalidad y los
limites de eada Fondo Fiduciario, de Reserva o Especial. Esos
Fondos serdn administrados eon arreglo al presente Reglamento,
a menos que se disponga otra cosa.

El Director tendrd facultad para contratar préstamos siempre
que para ello hubiere obtenido el consentimiento previo y por
escrito de la mayoria de los miembros del Comité Ejecutivo.

Articulo VII—Otros Ingresos

Todos ios dem4s ingresos, con exeepeién de:

(a) Las cuotas aportadas para financiar el presupuesto;

(5) Los reembolsos directos de gastos hechos durante el ejercicio
econdmico;

(¢} Los anticipos aportados a los Fondos o los depésitos hechos en
ellos; y

(d) Las contribuciones que hacen Francia, los Paises Bajos y el
Reino Unido 2 nombre de sus territorios en la Regién de las
Américas,

serdn clasificados como ingresos diversos, para su inseripeifn

en el haber del Fondo General.

Fl Director podra aceptar contribuciones voluntarias siempre que
los fines para los euales se hagan esas contribueiones estén de
acuerdo con las normas, las finalidades y las actividades de la
Organizacion, y quedando entendido que la aceptacion de aquellas
contribuciones que, directa o indirectamente, impongan a la
Organizacién responsabilidades financieras adicionales, requeriri
el consentimiento de la autoridad competente.
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Los fondos que se acepten para fines especificados por el donante
seran tratados como Fondos Fidueiarios o Especiales, con arreglo
a los parrafos 6.7 v 6.8.

Los fondos aceptados respecto de los cuales no se haya especi-
ficado ningtn fin serin considerados como ingresos diversos o
inseritos como “donaciones” en las cuentas anuales.

Articulo VIIT—Custodia de los Fondos

FEl Direetor designari el banco o los bancos en que serdn de-
positados los fondos de la Organizacién.

Arthculo IX —Inversion de Fondos

El Director podra efectuar inversiones a corto plazo con los
fondos que no sean indispensables para ecubrir necesidades
inmediatas, e informari periddicamente al Comité Ejecutivo
de las inversiones que haya efectuado.

El Director podra efectuar inversiones a largo plazo de fondos
existentes en el haber de los Fondos Fiduciarios, de Reserva o
Especiales, conforme a lo que pueda disponer la autoridad
competente con respecto a cada uno de dichos fondos.

Los ingresos derivados de inversiones se acreditardan conforme a
lo que dispongan los reglamentos relativos a cada Fondo.

Artieulo X—Fiscolizocién Interna

El Director debera:

(¢} Establecer con todo detalle las reglas y métodos aplicables en
materia de finanzas, con objeto de lograr una gestién financiera
eficaz v econdmica;

(b) Prescribir que todo pago se efectiie a base de comprobantes y
otros documentos que garanticen que los servicios o los artieulos
han sido recibidos ¥ no han sido pagados con anterioridad;

(¢) Degignar a los funcionarios autorizados para recibir fondos,
contraer obligaciones, y efectuar pagos en nombre de la Organi-
zaciom;

{(d) Mantener un sistema de fisealizacién interna que permita ejercer
una vigilancia o una revisibn, o ambas cosas, constantes y
efectivag de las transacciones financieras, con el fin de asegurar:

(i) La regularidad de las operaciones de recaudacién, custodia
v salida de todos los fondos y demés recursos financieros
de la Organizacibn;
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(#7) La conformidad de las obligaciones y los gastos con las
consignaciones de créditos y otras disposiciones financieras
votadas por el Consejo Directivo, o con lag finalidades o
reglamentos relativos a los Fondos Fiduciarios y a otros
Fondos Especiales;

(171} La utilizacion econdmica de los recursos de la Organizacidén.

No se contraerd ninguna obligacién hasta que se haya hecho
por escrito, bajo la autoridad del Director, la asignacidén de los
créditos 1 otras sutorizaciones apropiadas.

El Director podra efectuar log pagos en concepto de indemniza-
ciones graciables que estime necesarios en interds de la Organi-
zacion, a eondicion de que se presente al Consejo Directivo, junto
con la contabilidad anual, un estado de cuentas relativo a esos
pagos.

El Director puede, previa investigacién completa, autorizar que
se pasen a pérdidas y ganancias las pérdidas de numerario,
material ¥ otros haberes, a condicion de que se presente a los
auditores, junto con la contabilidad anwmal, un estado de todos
los haberes pasados a pérdidas y gananeias,

Salvo cuando, a juicio del Director esté justificada en interés de
la Organizacién una excepeién a la regla, Ias adquisiciones de
equipo, suministros y demds articulos necesarios se harin por
licitacién para la que se pedirin ofertas mediante anuncios
piblicos.

Artieulo XIi—Contabilidad

El Director Ilevara los libros de contabilidad que sean necesarios
v presentari estados de cuentas anuales que indiquen con respecto
al gjercicio eeconémico a que se refieran:

(¢) Los ingresos ¥ gastos de todos los fondos;

(b) La situacién de las consignaciones de eréditos;

(e) El activo y el pasivo de la Organizacion.
Asimismo facilitard cualquier otra informacién que pueda ser
apropiada para mostrar la situacién financiera actual de la
Organizacién.
Los estados de cuentas de la Organizacidn serdn presentados en
délares de los Estados Unidos de América. Los libros de conta-
bilidad podrian ser llevados en ila moneda o monedas que el
Director considere necesario.



REGLAMENTQ FINANCIERO DE LA OPS 79

11.3 Se llevardn cuentas separadas apropiadas para todos los Fondos
Fidueiarios y otros Fondos Especiales.

11.4 E! Director presentari estados de cuentas anuales a los Audi-
tores Externos a més tardar el 1 de marzo siguiente a la termi-
nacién de cada ejercicio econdmico.

Articulo XIT—Comprobacidn de les Cuentas por Auditores Externos

12.1 El Consejo Directivo nombrard uno o varios Auditores Externos
de reputacién internacional establecida para revisar las cuentas
de la Organizacién. El cese del auditor o auditores que se nombren
podra ser decretado (inicamente por el Consejo Directivo.

12.2 El Auditor o Auditores Externos ejecutarin la comprobacién
de las cuentas que crean conveniente, a fin de certificar:

(¢) Que los estados financieros concuerdan con los libros y Ias
anotaciones de la Organizacién; :

(») Que las operaciones financieras reflejadas en los estados se ajustan
a las disposiciones reglamentarias y demés disposiciones apli-
cables;

(¢) Que los valores y efectivo que se encuentren depositados o en
caja han gido eomprobados por certificados librados directamente
por los depositarios de la Organizacién o mediante recuento
directo.

12.3 Con sujecién a las disposiciones del Reglamento Financiero, el
auditor o los auditores seran la Gnica autoridad facultada para
decidir scbre la aceptacién total o parcial de las certificaciones
de los miembros de la Oficing, y podran proceder a efectuar los
andlisis y fiscalizaciones detallados que estime oportunos de
todas las anotaciones de contabilidad, incluso las relativas a
suministros y equipos.

124 Los auditores podran proceder a verificar el cardcter fidedigno
de la fiscalizacion interna y podran dirigir al Consejo Directivo
cuantos informes estimen oportunos respecto a dicha fiscalizacién,

12.6 Fl auditor o los auditores y el personal a sus 6rdenes tendrin
aceceso, siempre que sea conveniente, a todos los libros de conta-
bilidad y comprobantes que a juicio del auditor o auditores sea
necesario consultar para llevar a efecto la comprobacién de
cuentas, ¥ podran obtener los datos clasificados como confiden-
ciales que se encuentren en loz archivos del Director ¥ que re-
quieran para los efectos de la revisién de cuentas, mediante
solicitud dirigida al Director o su representante.
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12.6 Ademdis de certificar las cuentas, el auditor o los auditores podran

12.7

12.8

12.9

formular cuantas observaciones estimen pertinentes acerca de
la eficiencia de los proeedimientos financieros, el sistema de
contabilidad, los controles financieros internos y, en general,
las consecuencias de orden financiero de las practicas adminis-
trativas. Sin embargo, el informe de los auditores sobre compro-
bacién de las cuentas no contendra en hingln caso criticas sin
haber dado previamente al Director la oportunidad de explicar
al auditor o auditores la cuestién que motiva las observaciones.
Las objeciones suscitadas durante la comprobacién de cuentas
con respecto a cualquier punto determinado serdn comunicadas
inmediatamente al Jefe de la Division de Administracién.

El auditor o los auditores carecen de atribuciones para rechazar
partidas de las cuentas, pero llamardn la atencién del Director
sobre cualquier operacién acerca de cuya regularidad y pro-
cedencia abriguen dudas, a fin de que el Director tome las provi-
dencias pertinentes.

El auditor o los auditores preparardn un informe sobre las cuentas
certificadas, en el que indieardn el aleance y el earicter de su
examen o cualquier cambio importante en él; las cuestiones
relativas a la perfeceidn o a la exactitud de las cuentas u otras
cuestiones que deban ponerse en cohocimiento del Consejo
Directivo, tales como:

{a) Casos de fraude o de presuncién de fraude;

() Despilfarro o desembolsos indebides de dinero u otros bienes de la
Organizacién {aun cuando los asientos de las correspondientes
operaciones estén en regla);

{¢) Gastoz que puedan obligar a la Organizacién a efectuar nuevoes
desembolsos de consideraeidn;

(d) Cualquier defecto que se observare en el sistema general o en las
disposiciones particulares que rijan el control de los ingresos y los
gastos, o de los suministros ¥ el equipo;

{e) Gastos que no sean conformes a la intencién del Consejo Diree-
tivo, salvo las transferencias de créditos presupuestarios debida-
mente autorizadas;

(f) Gastos en exceso de las sumas votadas, con excepcién de lasg
transferencias de créditos presupuestarios debidamente auto-
rizadasg;

{g) Gastos que no se ajusten a las disposiciones que los autorizan.

El auditor o los auditores presentardn su informe al Consejo
Directive de modo que pueda estar a la disposicién del Comité
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Ejecutivo a més tardar el 15 de abril siguiente a la terminacién
del ejercicio econémico a que las cuentas correspondan. El
Director comunicard al Comité Ejecutivo las observaciones que
eventualmente pueda desear hacer sobre el informe, El Comité
Ejecutivo examinar4 el informe del auditor o auditores y pre-
sentari sus eventuales observaciones al Consejo Directivo.

Artieulo XIIT—Resoluciones que Impliguen Gastos

Ni la Conferencia Sanitaria Panamericana, ni el Consejo Di-
rectivo, ni el Comité Ejecutivo tomaran una deecisién que implique
gastos a menos que se le haya presentado un informe del Director
sobre las consecuencias administrativas y financieras de la
propuesta.

Cuando, a juicio del Director, los gastos propuestos no puedan
ser imputados a los créditos existentes, no se efectuvaran esos
gastos hasta que la Conferencia Sanitaria Panamericana o el
Consejo Directivo haya consignado los fondos necesarios, a
menos que sea posible eubrir tales gastos conforme a las eondi-
clones estipuladas en Ia resolucién del Consejo Directivo referente
al Fondo Rotatorio para Compras de Emergencia.

Artieulo XIV—Delegacidn de FPacultades

El Director puede delegar en otros funcionarios de la Oficina
aquellas facultades que juzgue necesaric para la aplicacion
efectiva de este Reglamento,

Articulo XV—IDisposiciones Generales

El presente Reglamento entrard en vigor en la fecha en que sea
aprobado por el Consejo Directive y s6lo podra ser modificado
por el Consejo Directivo o la Conferencia Sanitaria Panamericana.
En caso de surgir alguna duda en cuanto a la interpretacién y
aplicacién de cualquiera de los parrafos anteriores, el Director
queda autorizado para resolverla.

Articulo XVI—Disposiciones Especioles

El Director informard anualmente al Consejo Directivo o a la
Conferencia Sanitaria Panamericana sobre las Reglas Financieras
¥ sus enmiendas que hubiere formulado, previa confirmacién
por el Comité Ejecutivo, con el fin de poner en prictica este
Reglamento.



13. REGLAS FINANCIERAS DE LA ORGANIZACION

101.1

101.2

101.3

101.4

1015

101.6

1021

102.2

103.1

PANAMERICANA DE LA SALUD!

Arttculo I—Autorided y Aplicacion

Las presentes Reglas se establecen de conformidad con lo
dispuesto en el Artieulo 10.1 (a) del Reglamento Financiero de
la Organizacién Panamericana de la Salud.

Las Reglas Financieras se aplicaran a todas las oficinas y a todas
las transacciones financieras de la Organizacién, independien-
mente del origen de los fondos.

Las Reglas Financieras entrardn en vigor el 1 de junio de 1961
v anulardn todas las reglas vigentes con anterioridad a esa fecha.
Las modificaciones posteriores entraran en vigor en la fecha que
determine el Director, a reserva de su confirmacién por el Comité
Ejecutivo.

En caso de duda scbre el significado de lo dispuesto en cualquiera
de las Reglas Financieras, el Director decidird lo que proceda.
El Director serd responsable del cumplimiento de las Reglas
Financieras.

El Director podra delegar y autorizar la subdelegacion de los
poderes que juzgue neeesarios para garantizar la eficaz aplicacién
de las presentes Reglas

Arttculo II—Presupuesto

Los funcionarios correspondientes presentardn a la Divigién de
Adminigtracién programas anuales de trabajo y los estimados
necesarios en la forma y en las fechas que se les indiguen.

La Divisién de Administracién consolidard en una sola presenta-
cién los programas de trabajo y los estimados necesarios en la
forma que determina el Articulo 8.3 del Reglamento Financiero.

Artienlo ITI—Asignaciones

Las asignaciones votadas por la Conferencia o por el Consejo
Directivo constituyen una autorizacién para contraer las

1 Texto aprobado por el Comité Ejecutivo en su 43a Reunitn, Resolucién XV
{Washington, D. C., mayo de 1961).
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obligaciones y efectuar los pagos relativos a los fines para los que
se aprobaron los créditos y sin exceder del importe de los mismos,
pero ho se podran contraer obligaciones, ni efectuar pagos hasta
que el Director haya dado la autorizacién por escrito.

Las asignaciones seguirdn disponibles en la cuantia necesaria
para atender las obligaciones contraidas en relaciéon con los
suministros y servicios recibidos durante el ejercicio financiero
y para liquidar eualguier otra obligacién autorizada que quedara
pendiente. El Director estarid autorizado para incluir eomo
obligaciones a cargo de las asignaciones anuales:

{a) los gastos, inclusive el transporte, de los suministros y equipo
para las operaciones y el costo de las publicaciones para las que
se hayan estipulado contratos al 31 de diciembre del ejercicio
financiero;

(5} todos los gastos estimados en una beca.

Las asignaciones seguirdn disponibles para el pago de las obliga-
ciones enumeradas en el pArrafo 103.2 durante el plazo estableci-
do por el Articulo 4.3 del Reglamente Financiero, Al expirar el
plazo de doce meses previsto, todas las obligaciones que sigan
pendientes, salvo las becas, quedardn canceladas o, i conservan
su validez, pasarin al ejercicio en curso. Las obligaciones
establecidas para beeas conservardn su validez hasta que estén
enteramente liquidadas. El remanente que arrojen las asignacio-
nes en ese momento se abonara en la partida de Ingresos Varios.

Cualquier superavit debido a que los ingresos hayan sido
superiores al importe de las obligaciones, se transferirg al Fondo
de Trabajo. Cualquier déficit debido a que el importe de las
obligaciones haya sido superior a los ingresos, se cubrird con
un anticipo del Fondo de Trabajo.

Las cuotas de los Gobiernos Miembros necesarias para las
asignaciones votadas por la Conferencia o por el Consejo
Directivo, se fijardn con arreglo al Articulo 60 del Cédigo
Sanitario Panamericano,

Artieulo IV—Consignaciones de Créditos
Las solicitndes de consignacion de eréditos para fines concretos
se presentaran por escrito al Director.
El Director autorizara por escrito las consignaciones de créditos,
Las consignaciones de créditos para cualquier gasto en que
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incurra la Organizacién, se autorizarin independientemente del
crigen de los fondos,

La Divisién de Administracién cuidara de que las consignaciones
de créditos se autoricen de conformidad con la resolucién sobre
asignaciones y las normas establecidas por el Consejo Directivo
v el Comité Ejecutivo.

Los funcionarios a los que se consignen créditos responderin
ante el Director de su debido empleo.

Artieulo V--Obligaciones

Solo est4d autorizado-a ineurrir en obligaciones con eargo a los
créditos consignados el funcionario designado para esta opera-
cién en la consignacidén de eréditos.

S6lo se contraerdn obligaciones para la finalidad indicada en la

consignacién de créditos y sin exceder del importe de la consig-

nacion.

No se contraerd ninguna obligacién sin la previa eertificacién

de la Divisién de Administracién de que hay fondos disponibles

en el crédito correspondiente.

Las propuestas para contraer obligaciones se formularin por

escrito y deberdn ir acompafiadas de todos los documentos

pertinentes. En ellas se especificardn la finalidad de los gastos

propuestos y el erédito al que se ecargarin.

La Divisidon de Administracién asumirs la responsabilidad de

examinar las obligaciones propuestas a fin de asegurar que:

(a) hay fondos disponibles;

(b} se observan las reglas, reglamentos y procedimientos de la
Organizacion;

() la situacién financiera de la Organizacién no resultari perju-
dicada;

(d) la finalidad de los gastos propuestos es en interés de la labor de
la Organizacion.

La Divisién de Administracién rechazari cualquier propuesta

para contraer obligaciones o incurrir en gastos que no se ajuste

a lo dispuesto en el parrafo 105.5.

Las revisiones de una obligacién requerirdn los mismos tramites

que la obligacidén original. :
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Articulo VI—Control de los Egresos

Salvo en los easos en que lo requieran los usos eomerciales
corrientes, no se hard en nombre de la Organizacidn ningn
contrato ni pedido que obligue a efectuar pagos antes de la
entrega de los articulos o de la prestacién de servicios.

El Director puede autorizar pagos a cuenta cuando lo juzgue
conveniente para la Organizacién.

No gse efectuard ningin pago a menos que los documentos
justificativos vayan certificados por los funcionarios correspon-
dientes confirmando que:

(a) se han prestado log serviciog o se han recibido las mercancias de

conformidad a lo estipulado en el eontrato;

{b) el importe es exacto y se ajusta a lo establecido en el contrato.
Si la Divisién de Administracion considera que hay motivo para
suspender el pago de alguna reclamacidn, la someterd a la
decisién del Director.

Como regla general se desestimaran las peticiones de reembolso
presentadas después de un afio de haberse efectuado por miem-
bros del personal. Esta disposicién no es aplicable a las re-
clamaciones de reembolso del pago de impuestos sobre la renta
ni a otros asuntos relacionados con las reclamaciones de seguros
o de pensiones.

Artieulo VII—Adelantos de Caja

Cuando sea necesario, se efectuaridn adelantos de caja a los
funcionarios que designe el Director ¥ por la cantidad que se
determine en eada caso.

Los funcionarios que reciban adelantos de eaja responderan de
estos anticipos y deberin rendir cuentas de su inversidén en
cualquier momento en que les sean pedidas.

Articulo VIII—Anticipos

Se podran conceder anticipos para viajes, previa solicitud, a
aquellos funeionarios que posean una autorizacion de viaje en
comigion de servicio. Estos antieipos se utilizaran de conformidad
con las disposiciones relativas a viajes y se deberd dar cuenta
de los mismos a la terminacion del viaje.

Se podrin conceder anticipos 2 cuenta del sueldo a los miembros
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del personal, de conformidad con las disposiciones contenidas
en el Reglamento del Personal.

En cirecunstancias excepeionales, y previa aprobacion del
Director, se podran conceder a los miembros del personal otros
anticipos distintos de los previstos en la Regla 108.2,

Articulo IX—Manejo de Fondos

La Divisién de Administracién tendra a su cargo el manejo, la
recaudacion y el desembolso de todos los fondos de la Organi-
zacién.

Los fondos de la Organizacién sélo se depositardn en log bancos
o instituciones que designe el Director.

La Divisién de Administracién manejard todas las cuentas
bancarias de la Organizacién, inclusive las que se abran para
fondos fiduciarios y otros fines especiales, y llevar4 la correspon-
diente cuenta de caja en la que se registraran, por orden crono-
légico, todas las entradas y salidas. Se anotard en cuenta aparte
¢l movimiento de cada cuenta bancaria, asi como el de las
cantidades depositadas en otras instituciones.

El Director establecerd néminas de funcionarios autorizados para
firmar los cheques da la Organizacién. Los cheques expedidos a
cargo de las cuentas de Ia Organizacién irdn firmados por dos
funcionarios de las ndminas correspondientes; no obstante,
cuando el Director considere que los fondos de la Organizacién
estin debidamente garantizados, o hien en circunstancias
excepeionales, podrin autorizar la firma de eheques por un solo
funcionario.

No se abonaran intereses por las cantidades depositadas en la
Organizacién o retenidas por ella. Si las inversiones hechas en
nombre de un tercero producen intereses, sblo se abonari el
importe de los mismos en el caso de que se haya solicitado
previamente y en las condiciones acordadas con el Director.
Los valores se entregarin en custodia a banqueros debidamente
designados o se depositardn en cajas de seguridad de instituciones
financieras avtorizadas que designe el Director.

Articulo X —Cuentas

La Divisién de Administracién se encargard de establecer y
llevar la contabilidad oficial de la Crganizacién.



110.2

110.3

110.4

110.56

110.6

110.7

1111

112.1

112.2

REGLAS FINANCIERAS DE LA OPS 87

Las obligaciones se registraran en las cuentas del ejercicio
econdémico para el que se han contraido.

Las recaudaciones se acreditaridn a cuenta del ejercicio eco-
némico en que se recibe el pago.

Los gastos se registraran en las cuentas del ejercicio econémico
en que se efectlen,

Las cuentas se dividiran en Generales, Presupuestarias y de
Tesoreria, y a base de ellas se prepararan los estados financieros
periddicos.

Todas las cuentas se justificardn con la documentacién corres-
pondiente, que se conservari como parte integrante de la conta-
bilidad oficial de la Organizacién,

Los libros de contabilidad y otros documentos financieros, asi
como todos log justificantes, seran retenidos durante el periodo
o periodos que determine el Auditor Externo, y después podrin
ser destruidos con autorizacién del Director,

Articulo XI—Cuentas Generales

En las Cuentas Generales se anotaré el movimiento de los ingre-
sos clasificados y los gastos, efectivo en eaja y bancos, inver-
siones, euentas pendientes de cobro y otros haberes, cuentas
pendientes de pago y otras obligaciones, Fondo de Trabajo y
otros fondos fiduciarios o cuentas especiales que se establezean.

Artiewlo XITT—Cuentas Presupuestarias

Las Cuentas Presupuestarias presentaran:

(a) La cuantia original de las asignaciones votadas por la Confe-
rencia o por el Congejo Directivo;

(b) Los cambios en la cuantia de las asignaciones con motivo de
alguna transferencia;

(¢) Los créditos que no se hubieran incluido en las asignaciones
aprobadas por la Conferencia o el Consejo Directivo;

{(d) Los créditos consignados;

{e) Las obligaciones contraidas, liquidadas o sin liquidar;

(f) Los egresos;

{7) Los saldos sin asignar de los créditos.

Las obligaciones v los gastos se registraran en las cuentas con

arreglo a un sistema uniforme de clasificacién establecido por
el Director.
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Artieulo XITI-—Cuentas de Tesoreria

113.1 Las Cuentas de Tesoreria comprenderan:

(a)
(®)
(5]

(@)

El movimiento de caja, con indicacién de todos los ingresos y
egresos de la Organizacion;

El movimiento de fondos fiduciarios y otros especiales cuya
administracién se rige por normas especiales;

El estado de las aportaciones de los (Gobiernos Miembros,
indicando las cuotas asignadas, las eantidades recandadas y las
pendientes de pago;

Un libro de inversiones, eon todos log detalles de cada una de
las inversiones efectuadas por la Organizacibn.

Artienlo XIV-—Estados de Cuentas

114.1 La Divisién de Administracién presentara:

(a)
(b)

(e)

(d)

Estados de cuentas periddicos del efectivo disponible;

Estados de cuentas periddicos de 1a situacién presupuestaria con

indicacion de:

(i) Créditos consignados;

(%) Obligaciones contraidas ¥ liguidadas;

(#¢) Egresos;

(ér) Saldos sin asignar.

Estados de cuentas periddicos relativos a:

(1) Cuotas pendientes;

(it} La situacién del Fondo Rotatorio de Emergencia;

(#4i) Las operaciones y situacién financiera del Fondo de
Trabajo;

(iv) La situacion de otros fondos especiales.

Un balance detallado, en 1a fecha més temprana posible de cada

afio, al 31 de diciembre del afio anterior. Ademés de este balance

ge presentari:
() Un resumen del egstado de ingresos ¥ egresos;
(i7) Un estado presupuestaric indicando las asignaciones
votadas y los gastos efectuados;

(%)} Un estado de las obligaciones al 31 de diciembre para las
que ge egtablecerfin regervas de conformidad con lo
digpuesto en la Regla 103.2;

(ir) Un estado de las obligaciones autorizadas pendientes al
31 de diciembre que se cargaran a las asighaciones del afio
siguiente;



115.1

115.2

115.3

1154

115.5

115.6

REGLAS FINANCIERAS DE LA OFS 89

{v) Estado de los fondos fiduciarios y otros fondos especiales;
{v7) Estado del Fondo de Trabajo;

(rii) Estado de las pérdidas sufridas durante el afio en material
v en efectivo, con indicacién de la forma en que se reflejan
en la contabilidad;

(#tid) Estado de pagos ex-gratia;

(iz) Estado relativo a las compras efectuadas por cuenta de
los Gobiernos, instituciones piblicas y otras organi-
zaclones.

Articulo XV—Bienes

El costo de todos los bienes que no sean inmuebles se contabili-
zardn inmediatamente como egreso.

Se llevard un registro detallado de los bienes inmuehbles y del
equipo y suministros no fungibles cuyo costo de adquisicién sea
de $20.00 en adelante, sea cual fuere la forma de adquisicién y
la procedencia,

Todos los afios se har4 un inventario completo del activo y
existencias de suministros y material.

El Director podra declarar bienes sobrantes los que ya no sean
de utilidad para la Organizacién,

Los bienes sobrantes se venderdn con el mayor provecho posible

para la Organizacidn, salvo en los easos siguientes:

(@) Cuando la entrega de bienes sobrantes como pago parcial de
nuevos articulos sea més ventajosa para la Organizacién que la
venta de esos bienes y la compra aparte de articulos nuevos;

() Cuando resulte mis econdmico destruir material sobrante o
inservible, cuando sea obligatoria por ley la destruccién o
cuando asi lo justifique el carfcter confidencial del material;

{¢) Cuando convenga més a los intereses de la Organizacién la

donacidén del articulo o su venta a un precio simbélico a orga-
nizaciones de fines no lucrativos.

El producto de la venta de bienes aobrantes se contabilizard
como Ingresos Varios; sin embargo, cuando se reemplace un
articulo por otro nuevo vendiendo el antiguo u obteniendo de
su entrega una reduceién en el precio del nuevo, la cantidad
correspondiente se aplicard a reducir el importe del pago 2
contabilizar segin lo dispuesto en el parrafo 115.1.
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Se podrin proporcionar artfculos y prestar servicios a los
Gobiernos, organismos especializados y otras organizaciones, a
base de reembolsos o de prestaciones reciprocas en los términos
y eondiciones gue determine el Director.

Artieulo XVI—Compras y Contrates

S6lo los funeionarios debidamente autorizados, podrén contratar
servicios y adquirir suministros, equipo y otros articulos, por
cuenta de la Organizacién.

El Director establecerd las normas adecuadas para garantizar
plenamente el juego de la libre competencia tanto en la pre-
sentacién de ofertas de proveedores como en la adjudicacién
de las licitaciones,

Todas las compras y coniratas de un importe superior a $1,000 se
haran por concursa, salvo cuando el Director autorice otra cosa.

Las contratas se adjudicaran normalmente al licitante que haya
presentado la oferta mds baja, pero el Director, si lo considera
conveniente para los intereses de la Organizacién, podrd au-
torizar la aceptacién de otra oferta o rechazar todas las que se
hayan presentado.

Artieulo XVII—Control Interno

La Division de Administracién establecer4 y mantendri un
control adecuado de las transacciones financieras y de las demés
operaciones de la Organizacion que determine el Director.

Artieulo XVIII—Fondo de Trabajo

Las Reglas Financieras se aplicardn también a los créditos
existentes en el Fondo de Trabajo para gastos imprevistos y
extraordinarios.

L3 expresién “‘gastos imprevistos™ significa los gastos resultantes
de la ejecucion de un programa de conformidad con las normas
aprobadas por la Confereneia, o por el Consejo Directivo, o
relacionados con dicha ejecucion, pero que no se habian previsto
al preparar los estimados,

La expresién “gastos extraordinarios’ significa los gastos de
articules u objetos ne incluidos en los estimados presupuestarios,
es decir, al margen del programa en que se basaron los estimados.
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118.4 La Division de Administracion tendra a su cargo la preparacién
de los datos sobre el estado de todas las obligaciones contraidas
de acuerdo con las resoluciones relativas a los gastos imprevistos
y extraordinarios y los someterd a la congideracién del Comité
Ejecutivo; adem4s preparard los estimados suplementarios que
se requieran a este respecto para su presentacién a la Conferencia
o al Consejo Directivo.
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Miembros del Comité Bjecutive, 11 (4D}
informes anuales, examen de los, 12 (4F)
intercambio de informacién sobre promocidn de la salud, 11 (4C)
normas financieras de la OPS, 11 {48)
normas generales de la OFS, 11 (4B}
presupuesto de la OP8, 12 (4G), 72 (3.3), 73 (3.6-3.7, 3.9)
Reglamento Financiero, 81 (15.1, 16.1)
relaciones con otras organizaciones, 18 (26)
Mesa Directiva, 13 (8)
participacion
observadores de la OEA, 48 (VI)
representantes de la OMS, 13 (7G)
Reglamento, 13 (8)
reuniones, véase bajo Reuniones de log Cuerpos Directivos de la OPS
voto en la, de Gobiernos Miembros, 12 (6A)

Consecnencias financieras de las decisiones de los Cuerpos Directivos, 55 (13),
64 (7), 81 {13.1-13.2) '
Consejo Directivo de Ia OPS

agends, véase bajo Agenda
comisiones, véase bajo Comisiones
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Consejo Directivo de la OPS (continuacidn)

Comité Regional de la OMS para las Américas, véese bajo Reuniones de los
Cuerpos Directivos de 1a OPS
composicién, 14 (10)
delegaciones, véuse bajo Delegaciones de Gobiernos Mmmbros
funciones
delegadas a, por la Conferencia Sanitaria Panamericana, 12 (4H), 13 (9A)
relativas a
Cédigo Sanitario Panamerieano, revisiones, 18 (27)
Constituecién, 10, 18-19 (28)
Diroctor Interino, eleccién, 13 (9E), 61 (48)
donaciones y legados, 18 (25)
eleccién de Gobiernos Miembros al Comité Ejecutivo, 13 (9B)
informes, consideracion de los, 13 (9C)
oficinag filiales, instalacién, 14 (9F)
presupuesto de la OPS, 13 (9D), 72 (3.3), 73 (3.6-3.7, 3.9)
Reglamento Financiero, 81 (15.1, 16.1)
grupos de trabajo, véase bajo Grupos de trabajo
idiomas oficiales, 62 (52)
Informe Final y actas, 62 (53—-57)
envio a loa Gobiernos Miembros, 62 (57)
firma del Informe, 62 (54)
limitacién del tiempo concedido a los oradores, 59 (36)
Meaa Directiva, 14 (13), 56 (18-23)
miembros, véase bajo Delegaciones de Gobiernes Miembros
mocicnes presentadas en, véose bajo Mociones
participacién en
observadores de la OEA, 48 (V1)
repreaentantes de Gobiernos, 14 (10A)
representantes de Gobiernos Participantes (territorios sin gobierno propio},
10-11 (2B), 14 (11A), 20-22
eleccién de, a la, Mesa Dircetiva, 56 (22)
representantes de la OMS, 14 (12E)
presidente, 56 (18-21)
EReglamento Interno, véase bajo Reglamento Interno
relaciones con otras organizaciones, 18 (26)
reuniones, véase bajo Reuniones de los Cuerpos Directivos de la OPS
gecretario ex officto 56 (23)
segiones plenarias
compogicién ¥ quérum, 55 (14-17)
debates, 57-59 (30-39)
votaeién en, 3961 (40—48)
véase también Votacidn, procedimiento para
vicepresidente, 56 (18, 20, 21)
votacién
en grupos de trabajo ¥ comisiones, 57 {28), 61 (49)
en segiones plenarias, 14 (11A-B), 59-61 {(40-48)
véase tombién Votacidn, procedimiento para
voto de Gobiernos en, 14 (11A)
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Consejo Ejecutivo de 12 OMS
designacitn al, 31 (24)
funeiones, 31-33 (28)
miembros, cleecidn, 31 (24}, 31 (25)
presidente, eleccidn, 31 {27)
Reglamento Interno, adopeidn, 31 (27)
reuniones, 31 (26)

Constitucion de la OMS, véase bajo Organizacién Mundizl de la Salud

Constitucién de la OPS, 10-19

adopeidn de, por el Consejo Dircetivo, 10
enmiendas, 18-19 (28)

aprobacién, 19 (20A)

revisién de 1961, 10 (nota al pie)

comunicacién a los Gobiernos Miembros, 18-19 (28)
firma, 19
predmbulo, 10
vigencia, 19 (29A)

Contabilidad, véese Cuentas
Contaduria externa, 79 (11.4), 79-81 (12.1-12.9)

Contribuciones de Gobiernos Miembros de la OPS
al presupuesto de Ia OPS
asignaciones, 17-18 (24A), 74-75 (5.1-5.8)
abono de, al Fonda General, 75 (6.1)
abono al, del pago de los Estados Miembros, 75 (5.6}
disposiciones del Cédigo Sanitario Panamericano sobre, 5 (LX)
financiamiento, mediante cuotas, 17-18 (24A-B), 74-75 (5.1-5.8)
informe del estado de las, 50 (XIV), 75 (5.7)
moneda, 75 (5.5)
nuevosd Miembros, 75 (5.8)
pago, 7475 (5.3-5.8)
territorios sin gobierno propio, 17-18 (24A), 22-23, 74 (5.2b)
voluntarias, 17-18 (24B), 76 (7. 2)
aceptacidn, 76 (7.2)

Credenciales, véase bajo Comisiones

Créditos, consignaciones de

suplementarios, 74 (5.2a)

votados por el Consejo Directivo, 7¥3-T4 {4.1-4.5)
disponibilidad, 73-74 (4.1-4.4)
financiamiento, 74 (5.1)
reversién de, al Fondo de Trabajo, 73-74 (1.3-4.4)
transferencias, 74 (4.5)

véase también Presupuesto de Ia OPS

Cuarentena
derogacién de articulos del Cddigo Sanitario Panamericano relativos a, 8 (I}
reglamentos de la OMS referentes o, 30 (21a, 22)
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Cuentas
estados de, actuales y anuales, 78-79 (11.1-11.4)
contaduria externa, véase Contaduria externa
moneda, 78 (11.2)
véanse también Reglamento Financiero ¥ Reglas Financieras de [a OPS

Cnotas, contribucion de, véase Contribuciones de Gobiernos Miembros de la OPS

Delegaciones de Gobiernos Miembros
Comité Ejecutivo, 13 (9B), 15 (15A), 16 (17B)
agesores y suplentes, 15 (154}, 65 (13)
observadores, 15 (15B)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 12 (5A-B), 13 (7D)
agesoreg v suplentes, 12 (6B)
Consejo Directivo, 14, (104, 12B)
asesores ¥ suplentes, 14 (10A), 37 (27)
pago de gastos de los representantes, 13 (7D), 14 (12B), 16 {17B)
véase tamlién Observadores

Director de 1a OSP

eardcter internaeional, 17 (22B)
Director Adjunto, 16-17 (21A-B)
Director Interino, 13 (9K), 16-17 (21A), 61 (48)
eleccidn, 11 {4E}, 16-17 (214)
funciones
delegaeidn de, relativas al Reglamento Financiero, 81 (14.1)
relativas a
administracién, OSP, 16-17 (21)
agends
Comité Ejecutivo, 63 (3)
Confiercncis, Sanitaria Panamericana, 13 (7E)
Congcjo Directivo, 14 (12C), 54 (7)
Cédigo Sanitario Panamericano, revisiones, 18 (27)
contribuciones de Estados Miembros, 74-75 (5.3), 75 (5.7)
cuentas anuales, 78-79 (11.1-11.4)
donaeiones y legados, 18 (25)
finanzas de 1a O8P, fiacalizacién interna, 77-78 (10.1-10.5)
fondos de 1a OSP
custodia, de, 77 (8.1)
Fondos Fiduciarios, de Reserva y Especiales, 76 {(6.7)
inversiones de, 77 (9.1)
préstamos, 76 (6.9)
personal, véase Personal
presupuesto, proyecto de, véase Presupuesto de la OPS
Reglamento Financiero, 81 (14.1, 15.2)
Reglas Financieras, 77-78 (10.1), 81 (16.1), 82 (101.3-101.6)
reuniones, convocatoria
Comité Ejecutivo, 16 (17A), 63 (1)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 12 (74}
Consejo Directive, 53 (1)
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Director de la OPS {continuacién)

informes del
anual, 12 (4F), 13 (9C)
cuadrienal, 12 (4F), 13 (7C)
financiero, 78-79 (11.1-11.4)
recaudacién de cuotas, 75 (3.7)
Reglas Financieras, 81 (16.1}

miembro ex officio
Comité Ejecutivo, 15 (15C), 65 (12)
Conferencis Sanitaria Panamericana, 12 (5C)
Consejo Directivo, 14 (10B), 56 (23)

Director Regional de la OMS para laz Américas, nombramiento, 44 {4)

Discusiones Técnicas
cardeter y objeto, 69 (1-6)
constitucién, 70-71 (13-16)
debates e informes, 71 (17-22}
designacion de expertos y deberea de los mismos, 70 (9-12)
seleccién de temas, 70 (7-8)
texto del reglamento, 6971

Donaciones y legados
aceptacién, 18 (25)
administracién, 18 (25)
fondos considerados como, 77 (7.4)

Ejercicio econdémico de la OPS, 72 (2.1)

Eleceiones
Director de la OSP, 11 (4E)
Gobiernos Miembros al Comité Ejecutivo, 13 (9B}, 15 (154), 61 (50-51)
Mesa Directiva
Comité Ejeeutivo, 16 (18), 64 (9)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 13 (8)
Consgjo Directivo, 14 (13), 56 (18), 56 (22)
Elecciones, procedimientos sobre
en el Consejo Directivo, 60-61 (45-48), 61 (50)

Estadisticas de morbilidad y mortalidad
Cédigo Sanitario Panamericano, disposiciones relativas a, 1-3 (III-VIII), 3—4
(XII-XV), 4-5 (LVI)

Finanzas
séanse Consecuencias financieras de las decisiones de los Cuerpos Directivos
Ejercicio econémico de la OPS
Politica financiera de la OPS
Reglamento Financiere
Reglas Financieras
Fondo General de 1a OPS, 753 (6.1)

Fondo de Jubilaciones y Pensiones, UP, 51 (XVII)
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Fondo de Reserva

establecimiento, 76 (6.7)
finalidad, limites v administracién, 76 (6.8)

Fondo Rotatorio para Compras de Emergencia, 81 (13.2)

Fondo de Trabajo

anticipos
ingeritos en el haber del Fondo General, 75 (6.1)
reembolso de los, 75-76 (6.4-6.5)

establecimiento, 73 (6.2)

inversiones, 76 (6.6}

recursos del, 75 (6.2)

reversién al, de créditos, 73-74 (4.3-4.4)

Fondos
de la OFS
custodia, 77 (8.1)
Fondo General, 75 (6.1)
inversiones, 77 (9.1-9.3)
provisién de, 74-75 (5.1-5.8)
de la Oficina Regional para lna Américas, presupuesto de la OMS, 45 (8)

Fondos Especiales

cuentas separadas, 79 (11.3)
establecimiento, 76 (6.7}
finalidad, limites y administracién, 76 (6.8), 77 (7.3)

Fondes Fiduciarios

cuentas geparadas, 79 (11.3)
establecimiento, 76 (6.7)
finalidad, limites y administracién, 76 (6.8), 77 (7.3)

Francia

contribuciones & nombre de sus territorios, 22-23, 74 (5.2b)
véase tambtén Territorios sin gobierno propio en el Hemisferio Occidental

Gobiernos Miembros, véase Miembros de la OPS
Gobiernos Participantes, véase bajo Miembros de la OPS

Grupos de trabajo
Comité Ejecutivo, 65 (13)
Consejo Directivo, 57 (27-29)
votacién en, véase bajo Votacién, procedimiento para

Idiomas oficiales de la OPS, 62 (52), 67 (26)

Informes
Auditor Externo, 80-81 (12.8-12.9)
Comité Ejecutivo
informe anual del Presidente, 13 {(9C)
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Informes {confinuacién)

Director de Ia OSP
anual, 12 (4F), 13 (80)
cuadrienal
examen del, por log Cuerpos Directivos, 12 (4F)
fecha de presentacion = los Gobiernas, 13 (7C)
financiera, 76-79 (11.1-11.4)
recaudacién de euotas, 50 (X1IV), 75 (5.7)
Organizacion de los Estados Americanos, 51 (XVIIT)

Ingresos diversos
acreditados a consignaciones autorizadas en el presupuesto, 74 (5.2¢)
fondos donados sin eapecificacidn, ¢onsiderados como, 77 (7.4)
incorporacién a, de los ingresos procedentes del Fondo de Trabajo, 76 (6.6)
incorporacién de, en el Fondo General, 75 (6.1), 76 (7.1)

Inversion de fondos, 77 (9.1-9.3)
Legados, véase Donaciones y legados

Mesa Directiva
Comisidn General, 57 (25)
Comité Ejecutivo, 16 (18), 64—65 {9--12)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 13 (B)
Consejo Directivo, 14 (13}, 56 {18-23)

Miembros de la OPS
confribuciones, véase Contribuciones de Gobiernos Miembros de 1a OPS
delegacién, véase Delegaciones de Gobiernos Miembros
derecho a ser miembros, 10-11 (2A-B)
Gobiernos Participantes (territorios sin gobierno propio en el Hemisferio Occidental)
cuotas, contribueidn, 17-18 (24A), 22-23, 74 (5.2b)
participacién, 10-11 (2B), 12 (5A), 20-22
voto, derecho a, 12 (6A), 14 (114), 20-22
obligaciones financieras, 17-18 {24A-B)
véase lambién Contribuciones de Gobiernos Miembros de la OPS

Mociones, adopcién en
Comité Ejecutive, 15-16 {16B}), 65-67 (15-25)
Conferencia Banitaria Panamericana, 12 (6B)
Consejo Directivo, 14 (11B), 57-59 (30-39), 5961 (40-48)
véase también Votacion, procedimiento para

Mociones de orden en reuniones
Comité Ejecutive, 66 (20)
Congejo Directivo, 59 (37)

Nomenclatura internacional, reglamentos referentes a, 30 (21B, 22)

Obscrvadores
Conferencia Interamericans, participacién de la OPS, 49 (VII)
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Observadores (continuacidn)
Gobiernos, en el Comité Ejecutivo, 15 (156B)
OEA, en reuniones
Comité Ejecutivo, 48 (VI)
Conferencia Sanitaria Panamericans, 48 (VI)
Consejo Directivo, 48 (VI)
técnicas patrocinadas por la OPS, 48 (VI)

Oficina Regional de 1a OMS para las Américas

acuerdo relativo a, 43—46

Director Regional, nombramiento, 44 (4)

fondos destinados a, procedentes det presupuesto de la OMS, 45 (8)
funciones agignadas a la, en la Constitucién de la OMS, 36 (51)
personal, nombramiento, 36 (53)

presupuesto, proyecto de, preparacidn, 45 (7)

Oficina Sanitaria Panamericana

administracién de la, 1617 (21A-C)
arreglos administrativos con la OEA, vedse Organizacién de los Estados
Americanos
comisiones téenicas, 17 (23)
como agencia sanitaria central de coordinacién, 4 (LV)
como Oficina Regional de la OMSBS, véase Oficina Regional de la OMS para las
Américas
contabilidad, véese Cuentas
Director, véanse Director de la OSP y Director Regional de la OMS para las
Américas
Director Adjunto, 16-17 (21A~B)
ejercicio econdmico, 72 (2.1)
finanzas, véanse Politica Financiera de la OPS, Reglamento Financiero y
Reglas Financieras
funciones asignadas en
Cdédigo Sanitaric Panamericano, 45 (IX)
Constitucién de 1a OPS, 16 (20)
funciones relativas a
canje de profesores y funcionarios de medicina ¥ de sanidad, 5 (LIX)
estadisticas de morbilidad y mortalidad, 1-3 (III-VIII), 34 (XII-XV),
4-5 (LVI)
estudios epidemioldgicos, 4-5 (LVI)
interpretacién del Cédigo Sanitario Panamericano, § (LVII)
presupuesto, véase Presupuesto de la OPS
personal, carficter internacional, 17 (22)
véase también Personal de la OSP
relaciones con
OEA, véase bajo Organizacién de los Estados Americanoa
OMS, véase bajo Organizacién Mundial de la Salud
UP, véose bajo Unidn Panamericana
repregentantes ex officie, 5 (LVIII)
Subdirector, nombramiento, 17 (21B)
véase también Organizacion Panamericana de la Salud
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Oficinas filiales de la OPS, instalacién, 14 (9F), 17 (21C)

Organizacion de los Estados Americanos

acnerdo con la OPS, 47-52
asesoramiento téenico en materis de salubridad pblies, 48 (IV)
Confereneia Interamericana
agenda, inclusién de temas por la OPS, 49 (VIII) .
participacién de observadores de la OPS, 49 (VII)
Consejo
envio al, de
informacién sobre reuniones de la OPS, 49 (X)
proyecto de presupuesto de la OPS, 50 (XIIT)
recomendaciones del, a la OPSS, 48 (11I)
consultas de la, con la OPS, en asuntoa de galubridad ptiblica, 48 (V)
eooperacién con, relativa a
agenda de reuniones de la OPS, 49 (VIII)
intereambio de informacidn sobre reuniones de la OPS, 49 (X)
observadores, en reuniones de la OPS, 48 (VI)
véase también Unién Panamericana

Organizaciém Mundial de la Salud
acuerdos con
Naciones Unidas, 29 (18j), 37 (56), 39 (69), 41 (76)
organismos intergubernamentales, 38 (60a), 40 (70)
Organizacién Panamericana de la Salud, 4346
arreglos regionales, 35-37 (44-54)
comités regionales
composicidn, 35 (47)
funciones, 36 (50-51}
participacidn, 35 (47)
reglamento interno, 35 (49)
Directores Regionales, nombramiento, 36 {52)
oficinas regionales, funciones, 36 (51)
organismos regionales de salubridad, integracién con, 36-37 (54)
comités de la OMB, establccimiento, 29 {(18e), 34 (38—40)
Constituecién, 2442
cnmiendas, 38 (60a)
interpretacién, 4041 (74-77)
ratificacién de la, por los pafses americanos, 43
registro, 42 (81)
vigeneia, 4142 (78-82)
contribuciones, escala de, fijada por la Asamblea Mundial de la Balud, 37 (56)
convenciones y acuerdos, aceptacién de, véase bajo Asamblea Mundial de 1a Salud
Corte Internacional de Justicia, disposiciones relativas a la Constitucién de 1la OMS,
41 (75-77)
Director General
cardcter internacional, 33 (37)
nombramiento, 29 (18c), 32 (31)
participacién en reuniones de ia OPS, 13 (7G), 14 (12E)
finalidad, 25 (1)
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Organizacién Mundial de la Salud (continuacitn)
funciones, 25-26 (2)
informes, 38-39 (61-65)
Miembros
admisién, 26-27 (3-R)
Asociados, admigién, 27 (8)
de Iag Naciones Unidas, admisidn, 26 (4)
elegibilidad, 26 (3)
escala de cuotas, 37 (56)
obligaciones financieras, 27 (7)
Organizacién Regional para €] Hemisferio Oceidental, véanse Comité Regional,
Oficina Regional ¥ Organizacién Regional de la OMS para las Américas
organizaciones internacionales, transferencia de funciones a, 40 (72)
drganos de la, 27-28 (9)
participacidn en reuniones de la QPS, 13 (7G), 14 (12E)
personal
cardcter internacional del, 33 (37}
condiciones de empleo, 33 (36)
nombramiento, 33 (35)
privilegios ¢ inmunidades, 39 (67)
regional, nombramiento de, 36 (53)
presupuesto y erogaciones, 29 (18f), 37 (55-58)
contribuciones regionales adicionales, 36 (50f)
proporcidn del, para el trabajo regional, 45 (6}
principios bésicos, Z4
privilegios, inmunidades y capacidad juridica, 39 (66-68)
relaciones con organizaciones internacionales gubernamentales y no guberna-
mentales, 39-40 (69-72)
secretaria, 32-33 (30-37)
sede de la, ubicacidn, 34 (43)

Organizacién Panamericana de la Salud

acuerdos, véase bajo Acuerdos

como Organismo Especializado Interamericane de la OEA, 47-52
reconocimiento, 48 (I)

eomo organismo regional de la OMS, 20-23, 36-37 (54), 4346, 44 (2), 53-54 (6)
véange también Comité Regional, Director Regional y Oficina Regional de

la OMS para las Américas

Constitueién, vénse Constitucién de la OPS

Cuerpos Directivos, 11 {3)

finanzas, véanse Politica Financiera de la OPS, Reglamento Financiero y

Reglas Finuncieras

Gobicrnos Miembros, véase Miembros de 1a OPS

oficinag filiales, 14 (9F}, 17 (21C)

organismos, 11 (3)

Organizacién de los Estados Americanos, relaciones con, 47-52
asesoramiento técnico a la, en materia de salubridad piblica, 48 (IV}
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Organizacién Panamericana de la Salud (continuacién)

comunicacién a la, sobre cambios en la estructura de la OPS, 51 (XIX)
consultas con la OPS, sobre asuntos de salubridad pfiblica, 48 (V)
informe &l Consejo, 51 {XVIII)
obgervadores de la OPS en reuniones de la, 49 (VII)

participacién en
de Gobiernos Participantes, véase Miembros de la OPS
territorios en el Hemisferio Oceidental sin gobierno propio, véase Territorios

sin gobierno propio

presupuesto, véase Presupuesto cle la OPS

propésitos fundamentales, 10 {1)

véase lambién Oficina Sanitaria Panamericana

Organizacion Regional de la OMS para el Hemisferio Occidental, composicién,
43 (D)

Organizacién Sanitaria Panamericana, véuse Organizacién Panamericana de la
Salad

Pagos graciables, 78 (10.8)

Paises Bajos
contribuciones de los, a nombre de sus territorios, 22-23, 74 (5.2b)
véase también Territorios sin gobierno propic en el Hemisferio Occidental

Personal de la Oficina Sanitaria Panamericana
cardeter internacional del, 17 (224--B)
contratacién, 17 (21B), 50 (XV)
cooperacidn con la UP en relacidn al, 50 (XV)
Fondo de Jubilaciones ¥ Pensionzs, UF, 51 (XVII)
nombramiento, 17 (21B)

Politica financiera de la OPS, determinada por la Conferencia Sanitaria Panameri-
cang, 11 (4B)
véase también Presupuesto de la OPS

Presidente del Consejo Directivo, vigse bajo Meaa Directiva
Presidente del Comité Ejecutivo, séase bajo Mesa Directiva

Presupuesto de la OPS
aprobacion, 12 (4G), 13 (9D), 73 (3.6)
envio a los Gobiernos, 530 (XIV)
financiamiento, 17-18 (24A-B), 74-75 (5.1-5.8)
véase también Contribuciones de Gobiernos Miembros de la OPS
proyecto de
moneda en que Be expresa, 72 (3.2)
preparacién, 15 (14C), 72-73 (3.1-3.9)
presentacidn
Comité Ejecutivo, 72 (3.4)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 15 (14C), 73 (3.6)
Consejo Directivo, 15 (24C), 73 (3.6)
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Presupuesto de la OPS (continuacion)
Consejo de la OEA, 50 (XITT)
Estados Miembros, 73 (3.6)
suplementaric, 73 (3.8)
preparacién, 73 (3.8-3.9)
presentacion, 73 (3.9)
proyecto regional, OMS, véase bajo Oficina Regional de 1a OMS

Programa de temas, véose Agenda
Programa y presupuesto, véase Fresupuesto de la OPS

Protocolos al Coédigo Sanitario Panamericano, véase bajo Cédigo Sanitario
Panamericano

Proyecto de programa y presupueste, véase Presupuesto de la OPS

Quérum en reuniones
Comité Ejecutivo, 63 {2)
Consejo Directivo, 33 (5), 55 (15)

Regitn de las Américas, OMS, vednse Comité Regional, Director Regional y
Oficina Regional de la OMS para las Américas

Reglamento Financiero de 1la OPS, 72-81
aplicacidén, 72 (1.1-1.2)
aprobacitn, 81 (15.1)
ejercicio econdmico, 72 (2.1)
enmienda, 81 (15.1)
informes sobre, 81 (16.1)
interpretacion, 81 (15,2}
vigencia, 81 (15.1)

Reglamento Interno

Conferencia Sanitaria Panamericana
adopcidn, 13 (8)

Comité Ejecutivo
adopcidén, 16 (19)
entniendas, 68 (31)
texto, 63-68

Conesejo Directivo
adopeidn, 14 (13)
enmiendag, 22 (3), 62 (58)
texto, 53-62

Reglas Financieras de 1a OPS, 32-91
autoridad ¥ aplieacién, 82 (101.1-101.6)
madificacidn, 82 (101.3) -
vigeneia, 82 (101.3)

Reglas de procedimiento, véase Reglamento Interno
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Reino Unido

contribuciones del, a nombre de sus territorios, 22-23, 74 (5.2b)
véase también Territorios sin gobierno propio en el Hemisferio Occidental

Representantes, véase Delegaciones de Gobiernos Miembros

Resoluciones
Consejo Directivo, adopeién, 62 (53)
relativas a gastos, 55 (13), 64 (7), 81 (13.1-13.2

Reuniones de los Cuerpos Dircctivos de la OPS

Comité Ejecutivo

agenda, véase bajo Agenda

convocatoria, 16 (174), 63 (1)

fecha, 16 (17A), 49 (X}

Informe Final, 67 {27-30)

lugar, 16 (17A)

véase también Comité Ejecutivo de la OPS
Conferencia Sanitaria Panamericana

agenda, vénse baje Agenda

convoeatoria, 12 (74}

fecha, 12 (7A), 49 (X)

lugar, 12 (7A)

véase también Confereneia Sanitaria Panamericana
Consejo Directive

agenda, véase bajo Agenda

anual, 14 (12)

como Comité Regional de la OMS, 2022, 44 (2), 53-54 (6)

excepeciones, 20-22, 53-54 (6)

eonvoceatoria, 53 (1, 3)

fecha, 49 (X}, 53 (1)

Informe Final y actas, 62 (53-57)

lugar, 53 (1, 2)

véase también Consejo Directive de la OPS

Secretario de los Cuerpos Directivos, véase bajo Mesa Directiva

Sesiones
Comité Ejecutivo
carfcter plblico de las, 64 (8)
. quérum, 63 (2)
Consejo Directivo
actas, 62 (56-57)
cardcter pGblico de las, 35 (14)
quérum, 53 (5), 53 {(15)
véase también Reuniones de los Cuerpos Directivos de la OPS

Subdirector de Ia OSP
designacién, 17 (21B)
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Suplentes, véase Delegaciones de Gobiernos Miembros

Territorios sin gobierno propio en el Hemisferio Qccidental
contribuciones a la OPS, a nombre de los, 17-18 (24A), 22-23, 74 (5.2b)
participacién de los, en comités, regionales de la OMS, 35 (47)
participacidn de los, en la OFS, 1011 (2B), 12 (5A), 20-23
representacidn en

Conferencia Sanitaria Panamericana, 12 (5A)
Conscjo Directivo de la OPS, 10-11 (2B), 14 (11-A), 20-22, 56 (22)
voto, derecho a, en la OPS, 12 (6A), 14 (114), 20-22

Unién Panamericana
consultas con la OPS en asuntos de salubridad pfiblica, 48 (IV, V)
eooperacidn con, relativa a
Conferencias Eapecializadas Interamericanas y reuniones de la OPS, 49 (IX)
convocatoria & las reuniones de la OPS, 49 (X)
Fondo de Jubilaciones ¥ Pensiones, 51 (XVII)
intereambio de informaciones, publicaciones y documentos, 50 (XII)
personal, instalaciones ¥ servicios, 530 (XV), 50-51 (XVI)
presupuesto de la OPS, comuniencidn a los Gobiernos, 30 (XIV)
recibo ¥ desembolso de fondos, 50-51 (XVI)
relacién de la cuota que le corresponde a cada Cobierno, 30 (XIV)
recoleceitn de cuotas de la OSP por la, autorizacién, 5 (LX)
véase también Organizacién de los Estados Americanos

Vicepresidente del Comité Ejecutivo, véuse bajo Mesa Directiva

Vicepresidente del Consejo Directivo y de la Conferencia, #éase bajo Mesa
Directiva
Yotaci6n, procedimiento para
a mano alzada, 60 {42), 67 (25)
clausura, véase Cierre de debates
en elecciones, 60-61 (45—48), 61 (50)
en grupos de trabajo ¥ comisiones, 57 (28), 61 {49)
mayorfa de doa tercios, 58 (35), 62 (58)
meayorfa de Gobiernos presentes y votantes, 12 (6B), 14 (11B), 15-16 (16B), 16-17
(21A-B), 59 (40-41), 61 (47, 48), 62 (58}, 6667 (24)
nominal, 60 (42-43), 67 (25)
por partes, de una proposicién, 57-58 (30), 65 (15)
secreta, por boletas, 60 {44-45), 61 (50)
gesiones plenariag
Comité Ejecutivo, 15-16 (16), 6507 {15-25)
Conferencia Sanitaria Panamerieana, 12 (6B)
Consejo Directivo, 14 (11A-B), 57-59 (30-39), 5961 (40-48)
sobre enmiendas a proposiciones, 58 (31-35), 6566 (15-18)
véase también Yoto, derecho a
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VYoto, derecho a

de Gobiernos Miembros en
Comité Ejecutivo, 66 (23)
Conferencia Sanitaria Panamericana, 12 (6A)
Congejo Directivo, 14 (11A), 57 (28)
de Gobiernos Participantes {territorios sin gobierno propio)
Conferencin Sanitaria Panamerieana, 12 (6A)
Coneejo Directivo, ¥4 (11A), 20-22, 22-23
réase también Votacién, procedimiento para



