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35a ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD WHA35.1 
4 de  mayo  de  1982 

METODO DE TRABAJO DE LA ASAMBLEA DE  LA SALUD 

La  35a  Asamblea  Mundial  de la Salud, 

Habida  cuenta  de  que  en  la  resolución  WHA34.29  ha  decidido  que, a partir  de  1982,  la  dura- 
ción  de la  Asamblea de la Salud  no  será  de  más de dos  semanas  los aiIos pares, en los  que  no  ha 
de  examinarse un proyecto  de  presupuesto  por  programas; 

Habida  cuenta  también  de lo dispuesto  en  los  párrafos 1.8)  y3.1)  de  la resoluciÓnWHA33.17; 

Vistas  las  recomendaciones  del  Consejo  Ejecutivo  relativas a los  métodos  de  trabajo que 
han  de  aplicarse  a  titulo  de  ensayo  en la  actual  Asamblea  de  la  Salud, 

1. DECIDE que, no obstante  las  disposiciones  del  párrafo 1.1) de  la  resolución WHA32.36, una 
comisión  principal se reúna  durante el debate  general  en  las  sesiones  plenarias  de  la  Asamblea 
de la Salud  acerca  de  los  informes  del  Consejo  Ejecutivo  y  del  informe  del  Director  General so- 
bre  las  actividades  de  la OMS, y  que l a  Mesa  de la  Asamblea,  cuando  lo  juzgue  oportuno,  pueda 
disponer  que se celebren  reuniones  de  una  de  las  comisiones  principales  mientras  el  pleno de 
la Asamblea  de la  Salud  examine  otros  puntos; 

2. DECIDE  que,  durante  las  Discusiones  Técnicas  que  tengan  lugar  al  final  de  la  primera  se- 
mana  de la  Asamblea  de  la  Salud, y  no  obstante  las  disposiciones  del  párrafo 2 de  la  resolución 
-1.1, se  celebren  sesiones  plenarias  de la  Asamblea de la Salud  toda  la  jornada  del  viernes 
y se  reúna  una  comisión  principal  en la  maitana  del  sábado; 

3. DECIDE  además  que  inicialmente los métodos  de  trabajo  antes  descritos en los  párrafos  1 y 
2 solo se aplicarán  durante la actual  Asamblea  de  la  Salud,  quedando  entendido que los resulta- 
dos  de  este  ensayo  serán  examinados por  la 36a  Asamblea  Mundial  de la  Salud,  conforme a lo  pre- 
visto  en la  resolución  WHA34.29; 

4. PIDE  al  Director  General  que,  siempre  que  a su juicio lo aconsejen  los  intereses  de  la  Or- 
ganización y de  sus  Estados  Miembros,  proponga  a  la  Asamblea  de la Salud  que  aplace  el  examen 
de los proyectos  de  resolución  propuestos o de las cuestiones  de  politica  planteadas que guar- 
den  relación  con  asuntos  de  interés  regional,  que  todavia  no  hayan  sido  examinados por los co- 
mités  regionales,  hasta  que la Asamblea  de  la  Salud  pueda  tener  conocimiento de las  opiniones 
y  recomendaciones  de  esos  comités. 

Tercera  sesión  plenaria, 4 de  mayo  de 1982 
A35/VR/3 



35a ASAMBLEA  MUNDIAL DE LA SALUD wHA35.5 
11 de mayo de 1982 

MIEMBROS CON ATRASOS DE CONTRIBUCIONES DE IMPORTANCIA 
BASTANTE PARA QUE RESULTE  APLICABLE EL ARTICULO 7 

DE LA CONSTITUCION 

La 35a  Asamblea  Mundial  de l a  Salud,  

V i s t o  e l  informe'  que e l  Comité   de l   Conse jo   E jecut ivo   encargado  de   examinar   c ie r tos   asun-  
t o s   f i n a n c i e r o s   a n t e s   d e   l a  35a  Asamblea  Mundial  de l a   Sa lud   ha   p repa rado   sob re   l o s   Es t ados  
Miembros  con a t r a s o s   d e   c o n t r i b u c i o n e s  de   impor t anc ia   bas t an te   pa ra   que   r e su l t e   ap l i cab le  e l  
A r t i c u l o  7 de l a  Cons t i t uc ión ;  

Enterada  de  que e l  Chad y Granada   t i enen   a t rasos   de   cont r ibuc iones   de   impor tanc ia   bas tan-  
t e  para  que,  según l o  d i spues to   en  e l  A r t í c u l o  7 de l a   Cons t i t uc ión ,   t enga  que d e l i b e r a r   l a  
Asamblea  sobre l a   p r o c e d e n c i a  de  suspender e l  derecho  de  voto  de  esos  Miembros, 

1. RESUELVE no suspender  e l  derecho  de  voto  del  Chad y de  Granada; 

2 .  EXHORTA a e s t o s  Miembros a q u e   i n t e n s i f i q u e n   l o s   e s f u e r z o s   d e s p l e g a d o s   p a r a   r e g u l a r i z a r  
su s i t u a c i ó n ,   s e a   m e d i a n t e  e l  pago  de las  cont r ibuc iones  o proponiendo  arreglos   especiales   pa-  
ra efec tuar   d icho   pago  a l a  mayor brevedad  posible;  

3 .  PIDE a l  Director   General   que  ponga las  d i spos i c iones   de  esta resolución  en  conocimiento 
d e   l o s  Miembros in t e re sados .  

a 11 s e s i ó n   p l e n a r i a ,  11 de mayo de 1982 
A35/VR/ll 

0 
Documento A35/31. 



35” ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD wHA35.7 
11 de mayo de  1982 

CONTRIBUCION DE DOMINICA 

a La 35  Asamblea  Mundial  de l a   S a l u d ,  

Enterada  de  que  Dominica, Miembro de las  Naciones  Unidas,   ha  adquirido l a  c a l i d a d  de 
Miembro de l a  Organización  Mundial   de  la  Salud a l   d e p o s i t a r  e l  13 de  agosto  de  1981 un i n s t r u -  
mento o f i c i a l  de   aceptac ión   de   l a   Cons t i tuc ión   de   l a  OMS en  poder   del   Secretar io   General   de  
las   Naciones  Unidas;  

Enterada   de   que   l a  Asamblea General   de   las   Naciones  Unidas  ha  f i jado a Dominica, por la 
r e so luc ión  34/6,  una cuota  de 0,01% para 1980 y l o s   e j e r c i c i o s   s u c e s i v o s   h a s t a   1 9 8 2 ;  

H a b i d a   c u e n t a   d e l   p r i n c i p i o   e s t a b l e c i d o   e n   l a   r e s o l u c i ó n  WHA8.5, y confirmado  en  la   reso-  
l uc ión  WHA24.12, de  que l a  Últ ima  escala   de  cuotas   de  las   Naciones  Unidas  debe  servir   de   base 
para   determinar  l a  esca la   de   cont r ibuc iones   de   l a  OMS; 

Considerando además que l a  26  Asamblea  Mundial  de l a   Sa lud ,   en   su   r e so luc ión  WHA26.21, a 

manifes tó   su   convencimiento   de   que   l a   esca la   de   cont r ibuc iones   de   l a  OMS debe  amoldarse en 

a todo l o  p o s i b l e  a l a   e s c a l a  de  cuotas  de  las  Naciones  Unidas, 

RESUELVE : 

1) que se s e ñ a l e  a Dominica  una cuota  de  contribución  de 0,01% para el segundo  año  del 
b i e n i o  1980-1981 y para  lo s  e j e r c i c i o s   s u c e s i v o s ;  

2 )   q u e   l a   p a r t e  de l a  con t r ibuc ión   s eña lada  a Dominica  que  corresponde a l  año  1981  se 
reduzca a un  noveno  de 0,01%. 

a 
11 s e s i ó n   p l e n a r i a ,  11 de mayo de 1982 
A35/VR/ll 



35= ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD wHA35.10 
12 de  mayo de 1982 

REGLAMENTOS DE LOS CUADROS Y COMITES DE EXPERTOS 

La 35a  Asamblea  Mundial  ae  la  Salud, 

Visto  el  proyecto  de  nuevo  reglamento de los  cuadros  y  comités de expertos  que  le ha pre- 
sentado  el  Consejo  Ejecutivo, 

1.  APRUEBA  el nuevo  reglamento de los  cuadros  y  comités  de  expertos en sustitución  del  que 
había  sido  adoptado  por  la  Cuarta  Asamblea  Mundial  de la Salud' y  enmendado  por  la 13aAsamblea 
Mundial de la  Salud; 

2. HACE SUYA la resolución  EB69.R21,  relativa al  reglamento  de  los  grupos  de  estudio ygrupos 
científicos , instituciones  colaboradoras  y  otros  mecanismos  de  colaboración. 

12 sesión plenaria, 12 de mayo de 1982 
A35/VR/12 

a 

Resolución WHA4.14. 
,Y 
L Resolucizn WHA13.49. 



. .  

3Sa ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD wHA35.12 
12  de mayo de  1982 

FONDO PARA LA GESTION DE BIENES IWEBLES, Y LOCALES EN LA SEDE 

a 
La 35  Asamblea  Mundial  de l a  Sa lud ,  

V i s t a   l a   r e s o l u c i ó n  EB69.R24 y v i s t o  e l  informe  del   Director   General’   sobre 
1 la  s i t u a c i ó n  

de  los  p royec tos   f i nanc iados  con  cargo a l  Fondo pa ra  l a  Gestión  de  Bienes  Inmuebles y sobre  las  
n e c e s i d a d e s   p r e v i s i b l e s   d e l  Fondo e n t r e  e l  1 de  junio  de  1982 y e l  31 de mayo de  1983; 

Visto  asimismo e l  informe  del   Comité   Especial   del   Consejo  Ejecut ivo  encargado  de  examinar  
los   problemas  ocasionados  por  las  f i l t r a c i o n e s   d e   a g u a  entre los  p i sos   oc t avo  y sép t imo   de l  
e d i f i c i o   p r i n c i p a l   d e  la  Sede;3 

Adv i r t i endo   que   c i e r t a s   e s t imac iones   con ten idas   en   e s tos   i n fo rmes   s iguen   s i endo   p rov i s io -  
n a l e s ,  a causa   de   l as   f luc tuac iones   de  l o s  t i p o s  de  cambio, 

1. AUTORIZA, con  cargo a l  Fondo p a r a   l a   G e s t i ó n  de  Bienes  Inmuebles, e l  f inanciamiento  de 
los proyectos  que se resumen  en l a   s e c c i ó n   1 4   d e l   i n f o r m e   d e l   D i r e c t o r   G e n e r a l ,   a s í  como e l  de 
l a s   o b r a s   d e s t i n a d a s  a r e s t a b l e c e r   l a   s e g u r i d a d   e s t r u c t u r a l   d e l   o c t a v o   p i s o   d e l   e d i f i c i o   p r i n -  
c i p a l   d e   l a   S e d e  y e l  de l a   r e i n s t a l a c i ó n  de l a   c o c i n a  y de l   r e s t au ran te   en   d i cho   p i so ,  cuyo 
c o s t o   p r e v i s i b l e   s e r í a   e l   s i g u i e n t e :  

USS 

- Contr ibución a l a   cons t rucc ión   de  un e d i f i c i o   p a r a  e l  I n s t i t u t o   d e  
Alimentación y Nu t r i c ión   de l   Ca r ibe ,   en   l a s   cond ic iones   e s t ipu ladas  
en e l  p á r r a f o   1 . 1 )   d e   l a   p a r t e   d i s p o s i t i v a  de l a  resoluciónEB69.R24 300 O00 

- I n s t a l a c i ó n   d e   o t r o   g r u p o   e l e c t r ó g e n o   a u x i l i a r   e n   l a   O f i c i n a   R e g i o -  
n a l   p a r a  Asia Sudorienta1  250 O00 

- Obras  de  reparación y modif icación  de lo s  l o c a l e s   e n   l a   O f i c i n a  
Regional  para  Europa 

- Obras   des t inadas  a r e s t a b l e c e r   l a   s e g u r i d a d   e s t r u c t u r a l   d e l   o c t a v o  
p i s o   d e l   e d i f i c i o   p r i n c i p a l  de l a   S e d e ,   r e i n s t a l a c i ó n  de l a   c o c i n a  
y e l   r e s t a u r a n t e ,  e i n s t a l a c i ó n   t e m p o r a l   d e   l o s   s e r v i c i o s   d e  come- 
d o r   h a s t a   e l   t é r m i n o  de todos   l o s   t r aba jos   necesa r ios  

303 O00 

2 606 O00 

2 .  ASIGNA a l  Fondo p a r a   l a   G e s t i ó n  de  Bienes  Inmuebles,  con  cargo a la   cuenta   de   ingresos  
o c a s i o n a l e s ,   l a  suma de US$ 3 409 000. 

a 
12   s e s ión   p l ena r i a ,   12   de  mayo de 1982 
A3 5/VR/12 

@ Documento EB69/19%2/REC/l , pág. 1 9 .  
L Documento EB69/1982/REC/l, pág.  158 , Anexo 11. 

Documento A35/12. 
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35a ASAMBLEA  MUNDIAL DE LA SALUD 

POLITICA  EN MATERIA DE PATENTES 

WHA35.14 
12 de mayo de 1982 

La 35a  Asamblea Mundial de  la  Salud, 

Reconociendo la necesidad  de  una acci6n positiva  para  conseguir que los recursos de asis- 
tencia  sanitaria  resulten  accesibles a todos, as€ como la importancia de los  incentivos  para 
el desarrollo  de  una  tecnologia  de  salud  de la que actualmente no  se dispone; 

Persuadida  de que la OMS, al contribuir al desarrollo de la  tecnologia de salud, ha  de 
esforzarse por que los Estados  Miembros  dispongan  ampliamente  de  ella a  un costo  adecuado; 

Reconociendo que,  cuando  proceda,  conviene mantener contactos  estrechos respecto  a la  po- 
litica  de  patentes  entre la OMS y otras  organizaciones del sistema  de  las  Naciones  Unidas, 

1. DECIDE que la OMS  siga la política  de  obtener  patentes,  certificados  de  inventor o inte- 
reses en patentes  de  tecnología  patentable  de  salud  desarrollada mediante proyectos  apoyados 
por la Organizacidn, en los casos en que  esos  derechos e intereses sean necesarios  para  lograr 
el desarrollo  de la nueva tecnología. La Organizacidn utilizar&  sus derechos de  patente, así 
como  todo  beneficio  de  orden  financiero o de otro orden con ellos  asociado,  para promover  el 
desarrollo,  la  producci6n y la amplia  disponibilidad  de  tecnologfa  de  salud en  pro  del  interes 
público; 

a 
2. PIDE  al  Director General que informe a la  71a reunidn  del  Consejo Ejecutivo, a la  36aAsam- 
blea Mundial de  la Salud, y luego con periodicidad,  de los progresos  realizados y los mdtodos 
de  aplicacidn  de  esta  politica y de  cualquier  problema  conexo, as€ como de  las  consultas  cele- 
bradas con las organizaciones  internacionales  competentes. 

a 12 sesión  plenaria, 12 de mayo de 1982 
A35/VR/12 



35a  ASAMBLEA  MUNDIAL DE-LA SALUD WHA35.17 
14 de mayo de 1982 

COLABORACION CON EL  SISTEMA DE LAS NACIONES  UNIDAS - ASUNTOS  GENERALES 
Consecuencias  de  los  planes de desarrollo  para  la  salud 

La 35 Asamblea  Mundial de la  Salud, a 

Teniendo  presente  la  resolución WHA17.20, relativa  a  la  importancia de prestar  especial 
atención  a  las  repercusiones  sanitarias de los  programas de desarrollo  social  y  económico en 
gran  escala; 

Teniendo presente  también  la  resolución  WHA18.45  sobre  el mismo  asunto; 

Observando que  muchos  proyectos de desarrollo  entrailan grandes  riesgos y peligros  poten- 
ciales  para  el  medio  ambiente  y  que  en  la  planificación  y  ejecución de proyectos de desarrollo 
suelen  ser  insuficientes 10s recursos  que  se  asignan y/o utilizan  para  evaluar esos riesgos Y 
evitar  que  se  produzcan; 

a Observando  asimismo  que  la  salud de las poblacionesyel medio ambiente se han deteriorado 
en ocasiones  a  consecuencia de proyectos de desarrollo,  especialmente  los  relacionados con el 
aprovechamiento  de  los  recursos  de  agua; 

1. DECLARA que  la OMS se  compromete  sin  reservas  a  colaborar con los Estados  Miembros, las 
organizaciones  nacionales  e  internacionales  y  las  entidades de financiación  para  incluir  las 
medidas  preventivas  necesarias en los proyectos de desarrollo con objeto de reducir al mínimo 
los riesgos para  la  salud de la  población y para el  medio  ambiente; 

2. INSTA a los Estados Miembros, las  organizaciones  nacionales  e  internacionales y las  enti- 
dades de financiación  a  que,  al  planificar  y  ejecutar  proyectos de desarrollo,  especialmente 
los relacionados  Con el  aprovechamiento  de  los  recursos  de agua, 

1) analicen  detalladamente los posibles  riesgos  para  la  salud  y  para  el  medio  ambiente 
de los proyectos de desarrollo  propuestos; 

2 )  incluyan  en  los  planes y en  la  ejecución  del  proyecto  medidas  adecuadas  para  evitar 
en  todo lo posible  la  aparición  de riesgos para  la  salud y para el  medio  ambiente; 

3) prevean  recursos  suficientes  para la  aplicación de las  medidas  preventivas  necesarias 
en los  planes  de  financiación de los  proyectos de desarrollo de que se trate; 

3.  HACE UN  LLAMAMIENTO a países  donantes y a  las  instituciones  financieras  pertinentes  para 
que  ayuden  a  los países en desarrollo  a  poner  en  práctica  la  resolución. 

a 13  sesión  plenaria, 14 de mayo de 1982 
A3 5/VR/13 



. .  

35a ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD -5.22 
14 de  mayo de 1982 

PROGRAMA DE LUCHA CONTRA LAS ENFEWDADES  DIARREICAS 

La 35a Asamblea  Mundial  de l a   S a l u d ,  

Habida  cuenta  de l a  r e so luc ión  WHA31.44; 

V i s to  e l  informe  de l   Di rec tor   Genera l   sobre  e l  programa  de  lucha  contra  las  enfermedades 

- 
d i a r r e i c a s ,  

1. TOMA NOTA con   s a t i s f acc ión   de  l o s  p r o g r e s o s   r e a l i z a d o s   e n   e l   e s t a b l e c i m i e n t o   d e l   p r o g r a -  
ma de   l ucha   con t r a   l a s   en fe rmedades   d i a r r e i cas  y e l  d e s a r r o l l o   d e  sus  a c t i v i d a d e s ;  

2 .  APRUEBA e l  doble  enfoque  acción-investigación  adoptado  en e l  programa como medio más e f i -  
caz p a r a   r e d u c i r   l a   m o r t a l i d a d  y l a   morb i l idad   po r   en fe rmedades   d i a r r e i cas ;  

3. INSTA a l o s  Es tados  Miembros a que   i n t ens i f iquen  s u s  ac t iv idades   de   lucha   cont ra  las en- 
fe rmedades   d ia r re icas  como v ía   de   acceso  a l a   a t enc ión   p r imar i a   de   s a lud ,   t en i endo   en   cuen ta  
en   pa r t i cu la r   e l   impac to   i nmed ia to   p rev i s to   sob re   l a   mor t a l idad   en   l a   p r imera   i n fanc ia ;  

4 .  EXPRESA s u  c o r d i a l   a g r a d e c i m i e n t o   a l  Fondo de   l a s   Nac iones   Un idas   pa ra   l a   In fanc ia ,   a l  
Programa  de las  Naciones  Unidas  para e l   D e s a r r o l l o ,   a l  Banco Mundial y a otros   organismos  in-  
t e rnac iona le s  y b i l a t e r a l e s   p o r   l a   c o l a b o r a c i ó n  y e l  apoyo  que  han  prestado  continuamente a l  
programa; 

5. TOMA NOTA con   i nqu ie tud   de   l a   desp roporc ión   ex i s t en te   en t r e   l a s   neces idades   de  apoyo d e l  
programa y l o s  recursos   d i sponib les ,   subrayando  en   consecuencia   l a   neces idad   de  un apoyo má- 
ximo e in in te r rumpido   que   permi ta   e jecutar   s in   l imi tac iones   l as   ac t iv idades   p rev is tas   en  e l  
programa y a l canza r  sus o b j e t i v o s ;  

6. PIDE a l   D i r e c t o r   G e n e r a l :  

1) que  s iga  colaboranco  con l o s  Estados Miembros en l a   ampl i ac ión  y e l  fo r t a l ec imien to  
de  los  programas  nacionales  de  lucha  conforme a l o s  ob je t ivos   de l   Decen io   In t e rnac iona l  
d e l  Agua Po tab le  y del   Saneamiento  Ambiental ,   mediante   act ividades  de  planif icación,   for-  
mación y evaluación  de  programas,  y que  apoye las   inves t igac iones   b iomédicas  y sobre ser- 
v i c i o s   d e   s a l u d  a f i n  d e   s a t i s f a c e r   l a s   n e c e s i d a d e s  de  esos  programas; 

2 )  que s iga  colaborando  con e l  U N I C E F ,  e l  PNUD, e l  Banco Mundial y otros   organismos  en 
apoyo d e l  programa y e n   e l   a b a s t e c i m i e n t o  de  agua  potable y de  saneamiento  ambiental a 
las poblaciones  pr ivadas  de é1 o in su f i c i en temen te   a t end idas ;  

3)  que   procure   recabar   recursos   ex t rapresupues ta r ios   para   a tender   l as   neces idades   de  
apoyo  de e s t e  programa; 

4 )  que  mantenga  informados a l  Consejo  Ejecutivo y a l a  Asamblea  de l a   Sa lud   ace rca   de  
l o s   p r o g r e s o s   r e a l i z a d o s  en l a  ejecución  del  programa  de  lucha  contra  las  enfermedades 
d i a r r e i c a s .  

a 13 s e s i ó n   p l e n a r i a ,  14 de mayo d e  1982 
A35/VR/13 
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35" ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD WHA35.23 

14 de  mayo  de  1982 

PLAN DE ACCION  PARA  APLICAR LA ESTRATEGIA DE 
SALUD  PARA  TODOS EN EL AÑO 2000 

La  35a  Asamblea  Mundial  de  la Salud, 

Vista la resolución  WHA34.36 en la que, en mayo de 1981, se  pidió al Consejo  Ejecutivo 
que  preparara  un  plan  de  acción  para  aplicar  la  Estrategia  mundial  de  salud  para  todos  en  el 
afio 2000; 

das de  la  resolución 36/43 sobre  la  Estrategia  mundial  de  salud  para  todos  en  el  ano 2000, en 
la  que  se  reconoce  que  la  paz y la  seguridad  son  condiciones  importantes  para  la  conservación 
y la  mejora  de  la  salud  de  todas  las  personas,  que  la  cooperación  entre  las naciones  respecto 
de  problemas  fundamentales  de  salud  puede  contribuir en gran  medida  a  la  paz  y  que la  aplica- 
ción  de  la  Estrategia  constituye  una  valiosa  contribución al  mejoramiento de  las  condiciones 
socioeconómicas  generales y, por ende, a la  ejecución  de  la  Estrategia  Internacional  del  Des- 
arrollo  correspondiente  al  Tercer  Decenio  de  las  Naciones  Unidas  para  el  Desarrollo, 

Tomando  nota  con  satisfacción  de  la  adopción  por  la  Asamblea  General  de  las  Naciones  Uni- 

1. APRUEBA  el  plan  de  acción  para  aplicar  la  Estrategia  mundial  de  salud  para  todos en el 
aRo 2000 que le  ha  sometido el Consejo  Ejecutivo; 

2. DA LAS GRACIAS  al  Consejo  por  la  labor  realizada; 

a 3. EXHORTA  a  los  Estados  Miembros : 

1) a  que  cumplan  con  las  responsabilidades  que  les  incumben  como  asociados  en  la  Estrate- 
gia mundial  de  salud  para  todos  solemnemente  acordada,  desarrollando  en  sus  países, asi 
como  mediante la  cooperación  interpaises,  las  actividades  que  les  corresponden  en el plan 
de acción para  aplicar  la Estrategia; 

2) a  que  fomenten  la  participación  de  su  población  en  esas actividades; 

4 .  INSTA  a  los  comités  regionales a que  ejecuten  la  parte  que  les  corresponde en el  plan  de 
acción  y  a  que vigilen  su  aplicación  en  las regiones; 

5. PIDE al Director  General: 

1) que  vele  por  que  la  Secretaría  desempefie  plenamente  la  función  que  le  corresponde en 
el plan  de  acción y se ajuste  al  calendario  fijado; 

2) que  adopte  las  medidas  que  se le piden  en  la  resolución  36/43  de  la Asamblea  General 
de  las  Naciones Unidas,  en  particular las  encaminadas a  conseguir  que  todas  las  organiza- 
ciones  e  instituciones  apropiadas  del sistemade las  Naciones  Unidas  colaboren  con la OMS 
en  la  aplicación  de  la  Estrategia; 

3) que  vigile  la  aplicación  del  plan  de  acción y  mantenga  plenamente  informados  a  los  co- 
mités  regionales,  al  Consejo  Ejecutivo  y  a la  Asamblea  de la Salud  de  los  progresos  conse- 
guidos,  mediante  los  informes  de  los  Directores  Regionales  a  los  comités  regionales  sobre 
la  aplicación  de  las  estrategias  regionales y  mediante sus propios  informes al Consejo so- 
bre  la  aplicación  de  la  Estrategia mundial; 

6. PIDE  al  Consejo  Ejecutivo  que  siga  de  cerca los progresos  realizados en la aplicación  del 
plan  de  acción  mediante  la  vigilancia y  evaluación  de  la  Estrategia mundial, de  conformidad 
con  lo  dispuesto en la  resolución  WHA34.36, y que  informe a la  Asamblea  de  la  Salud  sobre los 
progresos  conszguidos  y los problemas  con  que se tropiece. 

13  sesión  plenaria, 14 de  mayo de 1982 
A3 5/VR/13 

a 
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35a ASAMBLEA  MUNDIAL DE LA SALUD wNA35.24 
14 de mayo de  1982 

APLICACION DE LA ESTRATEGIA DE SALUD PARA TODOS 

La 35a Asamblea Mundial de la Salud, 

Observando con satisfacción  las  decisiones  adoptadas  por  grupos de Estados  Miembros, los 
países  no  alineados  y  otros  países  en  desarrollo,  con  respecto  a  la  aplicación de la  Estrate- 
gia de Salud  para  Todos; 

Insistiendo en la  importancia de la  decisión de los países  no  alineados y otros  países  en 
desarrollo  manifestada en las  resoluciones  relativas  a: 

1) puesta en práctica de las  estrategias  nacionales de salud  para  todos en el  ano 2000; 

2) cooperación  técnica  entre los países  para  el  logro de la  meta de salud  para  todos  en 
el  aao 2000; 

3)  red de instituciones  para  el  desarrollo de la salud; 

4) intercambio de expertos  en  salud  entre  países  en  desarrollo, 

1. FELICITA a los países  no  alineados  y a otros  países  en  desarrollo  por  el  compromiso  polí- 
tico  que  han  contraído  respecto de la meta de salud  para  todos; 

2. PIDE al Director  General  que  movilice  apoyo  en  favor de estos y otros  Estados  Miembros 
para  la aplicación de sus  estrategias  de  salud  para  todos,  por  medio de los  esfuerzos  que  se 
describen en las  citadas  resoluciones. 1 

a 13 sesión  plenaria, 14 de mayo de 1982 
A3 5/VR/ 13 

Véase el documento  A35/INF.DOC./7. 
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35a ASAMBLEA MUNDIAL DE-LA SALUD WHA35.25 
14  de mayo de  1982 

La 35a  Asamblea  Mundial  de l a   S a l u d ,  

Habiendo  examinado,  de  conformidad  con  lo  dispuesto  en e l  Ar t l cu lo   28 .g )   de   l a   Cons t i t u -  
c i ó n ,  e l  proyecto  de  Séptimo  Programa  General  de  Trabajo  para  un  periodo  determinado 
(1984-1989 inc lus ive )   que  e l  Consejo  Ejecut ivo l e  ha  sometido; 

Persuadida  de  que e l  Séptimo  Programa  General  de  Trabajo, e l  pr imero   de   los  tres nuevos 
p rogramas   gene ra l e s   de   t r aba jo   de   l a  OMS q u e   h a n   d e   e j e c u t a r s e   a n t e s   d e   l a   f e c h a  l h i t e  d e l  
año   2000 ,   cons t i t uye   una   r e spues t a   s a t i s f ac to r i a   de   l a   Organ izac ión  a la  Es t r a t eg ia   mund ia l  
d e   l a   s a l u d   p a r a   t o d o s   e n  e l  año 2000; 

Considerando  que e l  Programa f a c i l i t a  un  marco  adecuado  para l a   p repa rac ión   de   l o s   p ro -  
gramas a p l azo  medio y de   los   p resupues tos   por   p rogramas   de   l a   Organizac ión ,  y que se ha  dado 
a s u   c o n t e n i d o   e s p e c i f i c i d a d   s u f i c i e n t e   p a r a  ser sometido a eva luac ión ;  

Reconociendo  la   importante   contr ibución  de  los   comités   regionales  a la  p r e p a r a c i ó n   d e l  
programa, 

1. APRUEBA e l  Séptimo  Programa  General  de  Trabajo; 

2.  PIDE a los   Es tados  Miembros  que l o   u t i l i c e n  cuando  decidan acerca de las a c t i v i d a d e s  de 
cooperación  con  la  OMS y a c e r c a   d e   s u s   a c t i v i d a d e s   s a n i t a r i a s   i n t e r p a l s e s ;  

3. ENCARECE a los comi té s   r eg iona le s   l a   neces idad   de   a segura r   que  e l  Séptimo  Programa Gene- 
r a l   de   T raba jo   s i rva   de   base   pa ra   p repa ra r   l o s   p rog ramas  y l o s   p r e s u p u e s t o s   r e g i o n a l e s   p o r  
programas; 

4 .  PIDE a l   D i rec to r   Gene ra l   que   a segure  l a  conversión  del  Séptimo  Programa  General  de 
Trabajo,  a l  comienzo de l   per iodo   cor respondiente ,   en   p rogramas  a p l a z o  medio  cuya  ejecución 
se f inanc iará   con   presupues tos   b iena les   por   p rogramas ,   as í  como s u   v i g i l a n c i a  y eva luac ión  
apropiadas ; 

5. PIDE a l  Consejo  Ejecut ivo:  

1 )   que   v ig i l e   l a   e j ecuc ión   de l   P rograma   de  modo cont inuo;  

2 )  que  examine  los   progresos  real izados y e v a l ú e   l a   e f i c a c i a   c o n   q u e  e l  Programa  con- 
t r i b u y e   a l   l o g r o   d e   l o s   o b j e t i v o s   d e   l a   E s t r a t e g i a   m u n d i a l   d e   s a l u d   p a r a   t o d o s   e n  e l  
año  2000; 

3)  que   ve r i f ique   en   sus  exámenes b i e n a l e s   d e   l a s   p r o p u e s t a s   p r e s u p u e s t a r i a s   p o r   p r o g r a -  
mas s i  en  és tas   queda  debidamente  ref le jado e l  Programa; 

4)   que   p rac t ique   es tudios   en   p rofundidad   de   p rogramas   par t icu lares   según  lo  imponga la 
neces idad   de   asegurar   que   l a   acc ión   de   conjunto   de   l a  OMS s i g u e  e l  c u r s o   p r e v i s t o   e n  e l  
Séptimo  Programa  General  de  Trabajo. 

a 
13   s e s ión   p l ena r i a ,   14   de  mayo d e  1982 
A35/vR/13 
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35a ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD WHA35.26 
14  de mayo de 1982 

CODIGO INTERNACIONAL DE COMERCIALIZACION DE SUCEDANEOS DE LA LECHE  MATERNA 

La 35a Asamblea  Mundial  de l a  Salud,  

Recordando la r e s o l u c i d n  WHA33.32 s o b r e  l a  a l i m e n t a c i d n   d e l  lactante y de l   n iño   pequeño 
y l a   r e s o l u c i 6 n  WHA34.22 por  la  que se adopta  e l  Cddigo   In te rnac iona l   de   Comerc ia l izac ión   de  
Sucrdáneos  de  la  Leche  Materna; 

C o n s c i e n t e   d e   q u e   l a   l a c t a n c i a   n a t u r a l  es e l  método i d e a l   d e   a l i m e n t a c i d n   d e l   l a c t a n t e  
y debe ser fomentado y p ro teg ido   en   t odos   l o s   pa í se s ;  

Consciente  también de  que  unas  práct icas   de  a l imentacidn  inadecuadas  aumentan  la   inciden-  
c i a  de l a   m o r t a l i d a d ,   l a   m a l n u t r i c i ó n  y l a   morb i l idad   i n fan t i l e s ,   e spec ia lmen te   en   cond ic iones  
de  pobreza y f a l t a  de   h ig iene ;  

Reconociendo  que l a   c o m e r c i a l i z a c i 6 n  de  sucedáneos  de la   l eche   materna   ha   cont r ibu ido  a 
aumentar l a   a l i m e n t a c i 6 n   a r t i f i c i a l  de l o s   l a c t a n t e s ;  

Recordando  que l a  34a Asamblea  Mundial  de l a   Sa lud   adop td  un  Cddigo I n t e r n a c i o n a l   d e s t i -  
n a d o ,   e n t r e   o t r a s   c o s a s ,  a t r a t a r   d e   e s a s   p r á c t i c a s   d e   c o m e r c i a l i z a c i ó n ;  

Teniendo  en  cuenta  que,  s i  b i en  muchos Estados Miembros han  adoptado  algunas  medidas  con 
e l  f i n   d e   m e j o r a r   l a   a l i m e n t a c i ó n   d e l   l a c t a n t e  y del   niño  pequeño,   son  pocos  los   Estados Miem- 
bros  que  han  adoptado y s u s c r i t o  e l  Código I n t e r n a c i o n a l  como un " r e q u i s i t o  minimo" y l o   h a n  
ap l i cado   "en   su   t o t a l idad" ,  como se p i d e   e n   l a   r e s o l u c i ó n  WHA34.22, 

INSTA a lo s   Es t ados  Miembros  a  que pres ten   una   renovada   a tenc idn  a l a   neces idad   de  adop- 
t a r   l eyes ,   r eg lamen tos  u o t r a s   d i s p o s i c i o n e s   a p r o p i a d a s   n a c i o n a l e s   p a r a   d a r   e f e c t o   a l  Cddigo 
I n t e r n a c i o n a l ;  

PIDE a l   D i r e c t o r   G e n e r a l   q u e :  

a )   e s t a b l e z c a  y coordine  un  programa  completo  de  acción  con  objeto  de  respaldar  a los 
Estados Miembros  en s u s   e s f u e r z o s   p o r   l l e v a r  a l a   p r á c t i c a  e l  Código y v i g i l a r  su e f i -  
c a c i a ;  

b)  ayude y o r i e n t e  a l o s   E s t a d o s  Miembros,  siempre y cuando l o   s o l i c i t e n ,  a f i n  de v e l a r  
por   que  las   medidas   que  adopten  se   a justen a l a   l e t r a  y a l   e s p í r i t u   d e l  Cddigo I n t e r n a -  
c i o n a l ;  

c )  emprenda,   en  colaboraci6n  con  los   Estados  Miembros,   es tudios   prospect ivos,   con  inclu-  
s i ó n   d e   d a t o s   e s t a d í s t i c o s   s o b r e   l a s   p r á c t i c a s   d e   a l i m e n t a c i ó n   d e l   l a c t a n t e  y e l  n iño  pe- 
queño   en   l o s   pa í se s ,   pa r t i cu la rmen te  con r e l a c i 6 n  a l a   i n c i d e n c i a  y durac ión   de   l a  lac- 
t a n c i a   n a t u r a l .  

13 ses ión   p l ena r i a ,   14   de  mayo de  1982 
A3  5/VR/ 13 

a 
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wIEc135.27 
14 de mayo de 1982 

PROGRAMA DE ACCION SOBRE MEDICAMENTOS  ESENCIALES 

La 35a Asamblea  Mundial  de la  Salud,  

Recordando y r e i t e r a n d o   l a s   r e s o l u c i o n e s  WM31.32 y  WHA32.41 que   cons t i tuyen  l a  b a s e   d e l  
Programa de  Acción  sobre  Medicamentos  Esenciales;  

Enterada   de l   in forme  preparado   por  e l  Comité   Espec ia l   de l   Conse jo   E jecut ivo   sobre   Pol í -  
t i ca   Fa rmacéu t i ca  y presentado   en  nombre de l  Conse jo   E jecut ivo; l  

Consc ien te   de  l a  comple j idad   de l   s ec to r   f a rmacéu t i co  y d e   s u  carácter m u l t i s e c t o r i a l ,  
a s í  como de  l a  neces idad   de   d i spone r   de  una e s t r u c t u r a   d e   g e s t i ó n   a d e c u a d a  y de  apoyo  f inan-  
c i e r o   p a r a  e l  progreso  dinámico  de este Programa, 

1. DA LAS GRACIAS a l  Comité  por l a   l a b o r   r e a l i z a d a ;  

2. REFRENDA e l  informe  sometido a l a   c o n s i d e r a c i ó n   d e  l a  Asamblea d e  l a  S a l u d y e n p a r t i c u l a r  
l a s  principaleslíneasdeacciÓndelProgramaenlosadosveniderosyelplandeacciónpara1982-1983; * 3. INSTA a todos   los   Es tados  Miembros interesados  que  todavía   no  lo   hayan  hecho a que esta- 
b lezcan  y a p l i q u e n   p o l i t i c a s  y programas  farmacéut icos   s iguiendo las l í n e a s   i n d i c a d a s  e n  e l  in- 
forme y conforme a l a s   r e s o l u c i o n e s  WHA31.32  y  WHA32.41; 

4 .  EXHORTA a todos l o s  Estados Miembros  que e s t én   en   cond ic iones   de   hace r lo  a que   p re s t en  
apoyo  técnico y f i n a n c i e r o  a l o s  p a i s e s   e n   d e s a r r o l l o   p a r a   l a   p r e p a r a c i ó n  y a p l i c a c i ó n   d e   p o l í -  
t i c a s  y programas  farmacéut icos   en  armonía  con  las   pautas   indicadas  en e l  informe,  y da  las  
g r a c i a s  a l o s  Estados Miembros  que  ya es tán   b r indando ese apoyo; 

5. FELICITA a l  UNLCEF por   su  decis ión  de  colaborar   plenamente  con l a  OMS en  la  r e a l i z a c i ó n  
de  este Programa; 

7. INSTA a todos   l o s   comi té s   r eg iona le s  a q u e   v e l e n   p o r   l a   e n é r g i c a   a p l i c a c i ó n   d e l  Programa 
en  s u  r eg ión  y a que,  con es te  f i n ,  se p repa ren   p l anes   r eg iona le s   de   acc ión  y se as ignen  a l  
Programa r e c u r s o s   s u f i c i e n t e s   e n  los presupuestos   regionales   por   programas;  

8. PIDE a l  Consejo  Ejecut ivo  que  s iga  vigi lando  de  cerca l a  evolución  del   Programa y que  in-  
forme a l  r e spec to ,   en   p r imer   l uga r ,  a l a  37a Asamblea  Mundial  de l a  Salud,  que se c e l e b r a r á  
en  1984;  

e ' Documento A35/7. 
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9. PIDE a l   D i r e c t o r   G e n e r a l :  

1 )   que  promueva l a   r e a l i z a c i ó n   c o o r d i n a d a   d e l  Programa e n t r e   t o d o s  los p a r t i c i p a n t e s ,   e n  
todo e l  mundo,  y que   adop te   t odas  las medidas   debidas   para  aplicar e l  Programa en s u   t o t a -  
l i d a d   e n  los p l a n o s   n a c i o n a l ,   r e g i o n a l  y mundial ,  y p a r a   v i g i l a r   s u s   p r o g r e s o s   d e   m a n e r a  
permanente; 

2) que   e s t ab lezca  e l  p l a n   d e   t r a b a j o   p a r a  1982-1983 l o   a n t e s   p o s i b l e ;  

3) q u e   i n t e n s i f i q u e  la c o o p e r a c i ó n   t é c n i c a   d e   l a  OMS con   l o s   Es t ados  Miembros  que l o  de- 
seen   con   miras  a l a  r ea l i zac ión   de   p rog ramas   nac iona le s   des t inados  a f a c i l i t a r  medicamen- 
tos e s e n c i a l e s  a cuan ta s   pe r sonas   l o s   neces i t en  y a l a  p res t ac ión   de l   apoyo   r eque r ido   de  
o t r o s   n i v e l e s   o r g á n i c o s   d e   l a  0% con   i nc lus ión ,  a p e t i c i ó n   d e   l o s   p a í s e s ,   d e l   e s t a b l e c i -  
miento   de   s i s temas   nac iona les   de   abas tec imiento   de   medicamentos   esenc ia les ,   con   inc lus ión  
de su producción y c o n t r o l ;  

4) que ve le   por   que  se f a c i l i t e n   r e c u r s o s   s u f i c i e n t e s   p a r a  l a  a p l i c a c i ó n   d e l  Programa y 
por  que, a l  p r e p a r a r s e  e l  programa  correspondiente  a l  periodo  1984-1985, se l e  proporcio-  
ne e l  a p o y o   f i n a n c i e r o   n e c e s a r i o   d e   t o d o s   l o s   r e c u r s o s   d i s p o n i b l e s ,   t a n t o   c o n   c a r g o   a l  
p r e s u p u e s t o   o r d i n a r i o   d e  la OMS como por  medio  de la  obtención  de  fondos  extrapresupues-  
t a r i o s   p a r a  los programas  de los p a í s e s   e n   d e s a r r o l l o ;  

5 )  que   ve l e   po r   l a   buena   ges t ión   de l  Programa d e  modo que se ponga   en   p rác t i ca   con   e f i -  
c i e n c i a  y e f i c a c i a   s i g u i e n d o  las l í n e a s   i n d i c a d a s   e n  e l  informe; 

6 )  que  informe  regularmente a l  Conse jo   E jecut ivo  acerca de las medidas  que  haya  adopta- 
do, los p r o g r e s o s   r e a l i z a d o s  y los  problemas  que se hayan  planteado. 

a 13 s e s i ó n   p l e n a r i a ,   1 4   d e  mayo de 1982 
A~S/VR/U 



O 35a ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD WHA35.28 
14  de mayo de  1982 

ASISTENCIA  SANITARIA A LAS  PERSONAS DE EDAD 

La 35a  Asamblea  Mundial  de l a   S a l u d ,  

Vista l a   r e s o l u c i ó n  WHA32.25 r e l a t i v a  a l a  colaboración  con e l  s is tema  de las  Naciones 
Unidas  en  re lación  con l a  a s i s t e n c i a   s a n i t a r i a  a las  personas  de  edad; 

Enterada  de  que l a  Asamblea  General   de  las  Naciones  Unidas  ha  adoptado  la  resolución 3 6 / 4 3 ,  
s o b r e   l a   E s t r a t e g i a   m u n d i a l   d e   s a l u d   p a r a   t o d o s   e n   e l  afio 2000, en l a  que se p i d e   u n a   p a r t i c i -  
pac ión   de   todos   los   sec tores   de l   desar ro l lo   económico  y s o c i a l   e n  las  act ividades  conducentes  
a l a  so luc ión  de l o s  p rob lemas   de   a s i s t enc ia   s an i t a r i a ;  

E n t e r a d a   a s i m i s m o ,   c o n   s a t i s f a c c i ó n ,   d e   l a   c o l a b o r a c i ó n   i n t e r s e c t o r i a l   e s t a b l e c i d a   c o n  e l  
sistema  de  las  Naciones  Unidas e n  l a  p r e p a r a c i ó n   d e   l a  Asamblea  Mundial  sobre e l  Envejecimien- 
to ,   1982 ;  

En te rada   de l   pape l  desempeiiado por  las  organizac iones  no gubernamentales   en  los   prepara-  
t i v o s   d e  l a  Asamblea  Mundial  sobre e l  Envejecimiel.to,  1982, 

1. PIDE a l   D i rec to r   Gene ra l :  

1 )  que s iga  colaborando  es t rechamente  con  las   Naciones  Unidas  en  lo   que se r e f i e r e  a l  en- 
vejecimiento,  desempeiiando un cometido  que  rebasa e l  ámbi to   c lás ico   de  l a  medicina y SU- 

pone l a   p a r t i c i p a c i ó n   d e l   s e c t o r   d e   l a   s a l u d   e n   l a   t a r e a  más amplia  de  mejorar l a  c a l i d a d  
d e   l a   v i d a   d e  l as  personas  de  edad; 

2) que  adopte  disposiciones  para  mantener l o s  mecanismos  internacionales   de  coordinación 
e s t a b l e c i d o s   a l   p r e p a r a r   l a  Asamblea  Mundial  sobre e l  Envejecimiento  de  manera  que  faci- 
l i t e n   l a   a p l i c a c i ó n   d e l   p l a n   d e   a c c i ó n   q u e   s e   d e r i v a r á  de l a  Asamblea Mundial; 

3 )  que   ve l e   po r   que   l a s   fu tu ra s   ac t iv idades   de   desa r ro l lo   soc i a l   que   l a   Organ izac ión  rea- 
l i c e  en  cooperación  con e l  sistema  de  las  Naciones  Unidas,   especialmente  con las comisio- 
nes   económicas   reg iona les ,   es tén   en   consonancia   con   e l   p lan   de   acc ión   que  se d e r i v a r á   d e  
l a  Asamblea  Mundial; 

4)   que  presente  u n  informe a una   fu tura  Asamblea de l a   S a l u d   s o b r e   l a s   t e c n o l o g i a s  SO- 
c i a l e s ,   s a n i t a r i a s  y d e  o t ro   géne ro  que lo s   Es t ados  Miembros puedan  emplear,   en  diferen- 
tes s i tuac iones   soc ioeconómicas ,   pa ra   aumen ta r   e l   b i enes t a r   soc i a l ,   men ta l  y f í s i c o   d e l a s  
personas  de  edad;  

5 )  que u t i l i c e  e l  proceso  de  gest ión  para  e l  d e s a r r o l l o   n a c i o n a l   d e   l a   s a l u d ,   i n c l u i d a s  
l a s   i n v e s t i g a c i o n e s   p e r t i n e n t e s ,   c o n  e l  f i n  de  ayudar a l o s   p a í s e s  a prever   los   cambios 
en  las  es t ruc turas   de   edad   de  sus poblaciones y a preparar  programas y p lanes  a l a rgo   p l a -  
zo  que  contr ibuyan a s o s t e n e r   a l   c r e c i e n t e  número de  personas  de  edad,   para   que  l leven 
una v i d l   i n d e p e n d i e n t e  y digna  en s u s  propios   hogares;  

6 )  que se cerc iore   de   que   en  l o s  informes a l a  Asamblea  de l a   S a l u d   a c e r c a   d e  l a  ap l i ca -  
c i ó n   d e   l a   E s t r a t e g i a   m u n d i a l  d e  sa lud   para   todos   en  e l  ano 2000 s e   t i e n e   e n   c u e n t a   l a  
s i t u a c i ó n   s a n i t a r i a   d e   l a s   p e r s o n a s   d e   e d a d ;  
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2 .  PIDE a los Estados  Miembros: 

1) que tomen  las medidas adecuadas  para  lograr  que  en sus aportaciones  nacionales a la 
Asamblea  Mundial  sobre el  Envejecimiento  se  preste la debida  atención  a  los  problemas  de 
salud  planteados  por el envejecimiento; 

2) que mantengan los mecanismos  nacionales  de  coordinación  que hayan sido  establecidos 
para preparar la Asamblea  Mundial, a fin  de  facilitar  la  aplicacidn  del  plan  de  accián  de- 
rivado de  esta  Asamblea; 

3)  que  incluyan a los ancianos  en sus estrategias  nacionales  de  salud  para  todos en el 
ano 2000 y que adopten  disposiciones  para  prestarles  asistencia  sanitaria como parte  de 
10s  planes  sanitarios  nacionales  que  tienen  en  cuenta  las  necesidades y prioridades  del 
pais. 

14 sesión  plenaria, 14 de mayo de  1982 a 

A35/vR/14 



. .  

PLANXFICACION A LARGO PLAZO DE 
EN EL  SECTOR 

WHA35.30 
14 de mayo de 1982 

LA COOPERACION  INTERNACIONAL 
DEL CANCER 

La 35'. Asamblea kundial de  la Salud, 

Visto el informe  del  Director  General  sobre  la evolucih de la  situacidn,' preparado  de 
conformidad  con  la  resolucidn  EB61.R29, en las  actividades  de  la OMS de  planificaci6n  a  largo 
plazo de la cooperaci6n  internacional en  el se-cor  del  cbncer; 

Advirtiendo  el  aumento  incesante  de la  prevalencia  de enfemedades malignas  en  todo el 
mundo  y la importancia'de sus consecuencias  sanitarias y socioeconbmicas; 

Considerando  que  por  previas  decisiones  de la  Asamblea  de  la  Salud  relativas  al  programa 
de la OMS  sobre el cincer,  formuladas  en  las  resoluciones  wHA26.61,  WHA27.63, WHA28.85 y 
WHA30.41,  la OrganizaciSn  ha  de  desempeñar un importante  cometido  en  el  fomento  de  las  medidas 
eficaces de lucha  anticancerosa,  en  particular en las  investigaciones  oncol6gicas  coordinadas; 

Enterada  de  que la  intensificacibn  de  las  actividades  en  la  Sede  y  en  las  regiones  de  la 
OMS, as€ como los  progresos  realizados  desde  que  se  reorientb el programa  de  la OMS sobre el 
cdncer en funcidn  de la  Estrategia  mundial  de  salud  para  todos,  han  permitido  a  la  Organizacidn 
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establecer  una  cooperaci6n mis eficaz  con  los  Estados  Miembros  en el desarrollo y la ejecucidn 
de  programas  nacionales  de  lucha; 

Reafirmando la  necesidad  de  seguir  desarrollando  la  cooperaci6n  internacional en  el  sec- 
tor  del  cbncer, 

1. DA LAS GRACIAS al Director  General  por  su  informe; 

2. HACE SUYAS las  recomendaciones  del  Comitd  del  Programa  establecido  por  el  Consejo  Ejecu- 
tivo y del  Subcomitd  sobre  el  Cincer  del  Comite  Consultivo  de  Investigaciones  Mbdicas; 

3.  INSTA a  los  Estados  Miembros  a  que  refuercen  las  medidas  de  lucha  anticancerosa o,  de  ser 
dstas  inexistentes,  consideren la  posibilidad  de  adoptarlas  como  parte  integrante  de los pla- 
nes  nacionales  de  salud y de  asignar  recursos  que  permitan  proteger  a la mayor  proporcidn  po- 
sible  de la  poblaci6n; 

4 .  PIDE  a  los  Estados  Miembros  que  consideren  la  posibilidad  de  hacer  donativos  en  apoyo  de 
las  actividades  de  la OMS sobre  prevencibn  y  lucha  contra  el  clncer,  inclusive 1as:nvestiga- 
ciones; 

5. PIDE  a los comitt2s regionales  que  revisen  las  actividades  de  lucha en sus regiones  de 
conformidad con la reorientaci6n  que la CMS ha  dado  a  su  programa  del  cancer; 

6. PIDE al Director General: 

1) que  vele  por  que  el  programa  reorientado  de  lucha  anticancerosa  de la OMS se prosiga 
sin desmayo,  sacando  el miximo provecho  de  todos  los  recursos  disponibles,  y  sea  objeto 
de  una  vigilancia y una  evaluacidn  adecuadas; 

Documento EB69/1982/REC/l , Apéndice  al  Anexo 8. 
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2) que siga  promoviendo  una  accibn  coordinada en  materia  de prevencih, lucha  antican- 
cerosa e investigaci  nes  sobre  el  clncer,  atendiendo  entre  otras  cosas al fortalecimiento 
de las  actividades  del  Canite  del  Director  General  para  la  Coordinacidn  sobre el Cdncer 
mediante La  colaboracidn  de  expertos  exteriores,  especialmente en lo referente  a  las  in- 
vestigaciones  sobre  servicios  de  salud; 

3) que siga  promoviendo, en el marco  del programa  de  la  Organizacibn, el desarrollo y la 
ejecuci6n  coordinados  del  programa  a  largo  plazo de cooperacih internacional en el  sec- 
tor  del  cancer,  atendiendo  en  particular  a  la  integraci6n  6ptima  con  otras  actividades 
conexas  de  la  Organizacidn y a  la  colaboraci6n  con  otras  organizaciones  intergubernamen- 
tales y no gubernamentales  interesadas; 
4) que  informe  a  la 37' Asamblea Mundial de la Salud  sobre los progresos  realizados en 
cumplimiento  de  esta  resoluci6n  desde el punto de vista de,las actividades de la  Organi- 
zacibn. 

P 

a 14 sesión  plenaria, 14 de mayo de 1982 
A35/VR/14 



e 35a ASAMBLEA MLTNDIAL DE LA SALUD 

PROGRAMA AMPLIADO DE INMUNIZACION 

wHA35.31 
14  de mayo de  1982 

La 35a Asamblea  Mundial  de l a   S a l u d ,  

V i s t o  e l  informe  del   Director   General '   sobre e l  Programa  Ampliado  de  Inmunización y habi- 
da   cuenta   de l   deba te   ce lebrado   en  e l  Consejo  Ejecut ivo  acerca  de ese informe; 

V i s t o  además e l  programa  de acc ión   en   c inco   puntos   que   f igura   en  e l  informe  de l   Di rec tor  
General ,   en e l  que se propugnan l a  promoción d e l  Programa  Ampliado  de  Inmunización  dentro  del 
contex to   de  la a t enc ión   p r imar i a   de   s a lud ,   l a   i nve r s ión   de   r ecu r sos  humanos y f i n a n c i e r o s  SU- 
f i c i e n t e s   e n  e l  Programa  Ampliado, l a   e v a l u a c i ó n  y adaptac ión   cont inuas   de   los   p rogramas   de  
inmunización y l a   con t inuac ión   de   l a s   i nves t igac iones   ap rop iadas ,  

1. RECONOCE que l a   m e t a   d e l  Programa  Ampliado  de  Inmunización  consis tente   en  faci l i tar  inmu- 
n i zac ión  a t o d o s   l o s   n i ñ o s   d e l  mundo en  1990 es un   e l emen to   i nd i spensab le   de   l a   e s t r a t eg ia   de  
l a  OMS encaminada a a lcanzar   l a   sa lud   para   todos   en  e l  año 2000; 

2. SEÑALA que será p rec i so   ace l e ra r   l o s   p rog resos   pa ra   que  se a l cance  esa meta;  

3. INSTA a los   Es tados  Miembros  a  que adopten   las   medidas   opor tunas   en   re lac ión   con  e l  pro- 
grama en  cinco  puntos  que se a d j u n t a  como anexo a l a   p r e s e n t e   r e s o l u c i ó n ;  

4 .  AGRADECE cordialmente a l a s   pe r sonas  y e n t i d a d e s   d e   l o s   p a í s e s ,   a l  Fondo de las Naciones 
U n i d a s   p a r a   l a   I n f a n c i a ,   a l  Programa  de las   Naciones  Unidas  para  e l  Desa r ro l lo ,  a l  Banco Mun- 
d i a l  y  a o t r a s   o r g a n i z a c i o n e s   i n t e r n a c i o n a l e s   s u   c o l a b o r a c i ó n ,   q u e   t a n t o   h a   c o n t r i b u i d o  a l a  
buena  marcha  del  programa; 
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5. INSTA a lo s   Es t ados  Miembros  y  a las   o rganizac iones   in te rnac iona les   que  se encuent ren   en  
s i t u a c i ó n   d e   h a c e r l o  a que  presten  apoyo a la rgo   p lazo  a los   pa í se s   que  no  pueden su f raga r   t o -  
ta lmente   los   cos tos   que   en t raca   l a   inmunizac ión  completa de su p o b l a c i ó n   i n f a n t i l ;  

6 .  INSTA a los   Es t ados  Miembros a que   co laboren ,   en   par t icu lar   mediante  la cooperación  téc-  
n i c a   e n t r e   l o s   p a í s e s   e n   d e s a r r o l l o ,   e n   t o d o s   l o s   a s p e c t o s   d e l  programa  con e l  f i n   d e   a c e l e r a r  
e l  logro  de l o s  o b j e t i v o s   d e l  Programa  Ampliado y en   l a   eva luac ión   cons t an te   de   l o s   p rog resos  
d e l  programa  mediante e l  suministro  de  información  adecuada; 

7. PIDE a l  Direc tor   Genera l :  

1) que   i n t ens i f ique  la colaboración  con  los   Estados Miembros pa ra   aumen ta r   l a   e f i cac i a  
de  los  programas  nacionales  de  inmunización; 

2) que  fomente  la   difusión de   todo   da to   de   in te rés   re la t ivo  a l a s   i n v e s t i g a c i o n e s  y  a l a  
mai-cha del  programa; 

3)  que  siga  manteniendo  oportunamente  informada a l a  Asamblea  de l a   Sa lud   de   l o s   p rog re -  
sos d e l  programa. 

a .  a 
14  sesión  plenaria ,   14  de mayo de 1982 
A35/VR/14 

Documento A35/9. 
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ANEXO 

PROGRAMA DE ACCION EN CINCO PUNTOS 

Fomentar e l  P A I  dentro  del  contexto de la atención  primaria de salud 

Establecer mecanismos que  permitan a l a  comunidad participar  activamente como asociada en 
la  planificación,  ejecución y evaluación  del programa, facilitando  los  recursos  t6cnicos 
y Logisticos  necesarios  para apoyar esas  funciones; y 

- prestar servicios  de inmunización  conjuntamente  con otros  servicios  de  salud,  en  particu- 
lar los   d i r ig idos  a las madres y los ni:os, de manera que se apoyen mutuamente. 

2 )  Invert i r   recursos humanos suficientes en e l  P A I :  La f a l t a  de esa clase de recursos en ge- 
neral  y l a d e  conocimientos  sobre  gestión en particular  representan  los más graves  obstáculos 
con  que tropieza e l  programa. E s  preciso  designar  administradores  principales y  de categoria 
intermedia  bien  capacitados y darles l a  autoridad y responsabílidad  necesarias  para la ejecu- 
ción de sus funciones. Esos t ipos de personal  necesitan  adiestramiento, no sólo  pasa  ser  efi- 
caces con respecto  a l  PAI sino también para contribuir  a la comprensión y e l  fortalecimiento 
d e l   c r i t e r i o  de la  atención  primaria de salud. E s  preciso  averiguar las razones de su escasa 
motivación y s u  poco rendimiento en los sectores  de  la  supervisión  sobre e l  terreno y ha ges- 
t i ó n ,  con e l  f i n  de poder adoptar medidas apropiadas  para  estimular a los  administradores a vi- 
s i t a r ,   a d i e s t r a r  y motivar a l  personal  del que son responsables,  asi como a v ig i la r  e l  randi- 
miento de éste .  

3)  Invertir   recursos  f inancieros  suficientes en e l  P A I :  Para que e l  programa se amplie  en l a  
medida necesaria  para  alcanzar sus metas, los niveles  actuales de inversión  en e l  B A I ,  que se  
calculan en US$ 72 millones a l  aiío,  deberán  doblarse para 1983, y doblarse de  nuevo en  1990; 
para  entonces  se  necesitarán cada ano unos US$ 300 millones (al   valor  de 1980). Más de dos t e r -  
c ios  de esas sumas deberán ser  aportados por l o s  mismos paises  en  desarrollo,  mientras que el. 
r e s t o  podrá proceder de l a  comunidad internacional. 

O 
4 )  Velar  por que los  programas sean  objeto  de  evaluación y adaptación  continuas con e l  f i n  
de  conseguir una elevada  cobertura  de inmunización y l a  máxima reducción  posible  del  níhero  de 
defunciones  causadas por l a s  enfermedades objeto  del  programa y del  número de casos de esas 
enfermedades: Esa adaptación  requiere e l  establecimiento  de  sistemas adecuados de  información 
y evaluación. A f ines  de 1985, l o  más tarde,  cada país debería  poder: 

- estimar  sobre  la  base de datos fidedignos la cobertura  de inmunización  de los nifios duran- 
t e  su primer afio de vida con l a s  vacunas incluidas  en e l  programa nacional; 

- obtener  informes  puntuales y representativos  sobre la incidencia de l a s  enfermedades obje- 
to  del  PAI incluidas en e l  programa nacional; y 

- obtener  información  sobre la  calidad  de  la vacuna con e l  f i n  de  cerciorarse de  que las va- 
cunas empleadas para e l  PAI se  ajustan a l a s  normas  de l a  OMS y son activas en e l  momento 
de s u  administración. 

Además, los  paises  deberian fomentar la   práct ica  de  exámenes periódicos  del programa a car- 
go  de grupos  multidisciplinarios compuestos de personal  nacional y externo con e l  f i n  de conse- 
guir que se identifiquen  los problemas operativos y que en l a s  recomendaciones  que s e  formulen 
se   r e f l e j e  una amplia variedad de experiencias. 

5 )  Proseguir  las  actividades de investigación como parte de las  operaciones  del programa: Los 
objetivos deben ser  mejorar  la  eficacia  de los servicios de inmunización,  reduciendo a l  mismo 
tiempo s u s  c s t e s ,  y garantizar  el  suministro de vacunas  en cantidad  suficiente, as i  cowa su 
calidad.  Entre  las  tareas  específicas  figura e l  establecimiento de procedimientos  para la F K ~ S -  a 
tación de servicios que obtengan e l  pleno apoyo de la comunidad, e l  mejoramiento de los métodos 
y los materiales  relativos a l a   e s t e r i l i z a c i h  y l a  cadena fr igorif ica ,   la   adquis ic ión de cono- 
cimientos  adicionales  sobre  la  epidemiologia de las enfermedades objeto  del programa, e l  perfec- 
cionamiento de sistemas  apropiados de información  para la   gest ión,  y nuevas mejoras en la  pro- 
ducción y la inspección de la   cal idad de  vacunas  que sean  inocuas,  eficaces y e l tab les .  

* 


