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EXTENSION DE LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION SUBATEJTDIDA DE LAS ZONAS 
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E l  Documento CE80/11, anexo,  fue  analizado  por e l  Comité Ejecutivo  en 
su 80a  Reunión, celebrada en  Washington, D.C . ,  en   junio- jul io  d e  1978. E l  
Comité adoptó la  s iguiente   Resolución XXII: 

EL COMITE EJECUTIVO, 

Habiendo  examinado e l  informe del  Director   sobre e l  programa de  
colaboración de l a  OSP con los Gobiernos (Documento CE80/11), preparado 
en  cumplimiento de l a  Resolución X I V  de  l a  XXV Reunión del Consejo Direc- 
t i v o ,   r e f e r e n t e  a l  Informe  Final de  l a  I V  Reunión Especial  de  Minis t ros  
de Salud de l as  Américas; 

Reconociendo  que l as  estrategias t an to  de atención  pr imaria  de l a  
salud como de pa r t i c ipac ión  d e  l a  comunidad, y las ac t iv idades   p ropues tas  
para l l e v a r  a l a  p rác t i ca  dicha reso luc ión ,   cons t i tuyen  l o s  r e q u i s i t o s  
básicos  para   a lcanzar  las metas de cobertura  f i jadas  por l o s  pa í se s ;  

Teniendo  presente  que l a  cobertura  de s e r v i c i o s  de salud debe 
t e n e r  las características de universa l idad ,  accesibilidad (geográf ica ,  
socioeconómica y c u l t u r a l )  y cont inuidad,  y que no e x i s t e  un  modelo único 
de  ap l i cac ión   un ive r sa l ;  

Consciente de l a  importancia de tomar  en  cuenta  enfoques 
i n t e r s e c t o r i a l e s ;  

Considerando  que l a  exper ienc ia  de l o s  países hasta ahora  parece 
ind icar   que  l a s  estrategias precedentes  son factibles y eficaces; y 

Teniendo  en cuenta  que  para  poder  conseguir l a  extensión de  cober- 
t u r a ,  es necesar io:  

- I d e n t i f i c a r  y anal izar   s is temáticamente l o s  problemas 
básicos d e l  s e c t o r   s a l u d  a f i n  de fo rmula r   e s t r a t eg ia s  
apropiadas   para   reso lver los ,  
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- For t a l ece r   l o s   p rocesos  de desa r ro l lo   admin i s t r a t ivo  
que  aseguren l a  máxima productividad de l o s   r e c u r s o s  
asignados,  

- I d e n t i f i c a r  l as  barreras soc iocu l tu ra l e s  que d i f i c u l t a n  
l a  pres tac ión  de s e r v i c i o s  de sa lud ,  

- Concentrar l a  a tención en e l  desa r ro l lo  de s e r v i c i o s  
primarios de salud,  incluyendo sistemas de r e fe renc ia  a 
h o s p i t a l e s ,  con e l  obje to  de ga ran t i za r  a l a  población 
accesc a todos l o s  n i v e l e s  de atención,  y f o r t a l e c e r   s u  
capacidad para responder a las necesidades de  las 
poblaciones  tanto  urbanas como r u r a l e s ,  

- Promover l a  capacidad de l a  comunidad pa ra   pa r t i c ipa r   en  
l a  solución de sus  problemas de salud  mediante par t ic i -  
pación en act ividades  educat ivas ,  

- I d e n t i f i c a r  las  áreas problema p r i o r i t a r i a s   p a r a  las 
cua les  es prec iso   desar ro l la r   t ecnologías   apropiadas  y 
crear l o s  mecanismos nac iona les   para   esos   f ines ,  y 

- Determinar l o s  recursos  necesar ios ,   incluyendo l o s  
f inanc ie ros ,  para  r e a l i z a r   p l a n e s  y programas, 

RESUELVE : 

1. I n s t a r  a l o s  Gobiernos a que  aceleren e in t ens i f iquen  sus  es fuerzos  
para   a lcanzar  las metas de  cober tura  fijadas siguiendo las estrategias 
antes mencionadas y adaptándolas  debidamente a sus   pecul ia r idades  
nacionales.  

2. S o l i c i t a r  a l o s  diferentes   organismos de cooperación  internaciona- 
l e s ,  mult inacionales ,  bilaterales y pr ivados,  así como a las i n s t i t u c i o n e s  
in t e rnac iona le s  de préstamo,  que  cooperen  sistemáticamente  en  esos esfuer- 
zos  nacionales.  

3. Recomendar a l  Direc tor  que  conceda  prioridad a l a  continuación  de 
l a  cooperación  entre  l a  Oficina y l o s  Gobiernos  que l o  s o l i c i t e n  y que 
presente  a l a  XX Conferencia  Sanitaria  Panamericana un informe  sobre e l  
progreso  alcanzado a l  respecto.  

E s  in tenc ión   de l   Secre ta r iado   presentar ,   por   cons iguien te ,  a l a  XX Con- 
ferencia   Sani tar ia   Panamericana una a c t u a l i z a c i ó n   d e l  documento  presentado a l  
Comité Ejecutivo  que  incorpore  consistentemente l a s  conclusiones que se pro- 
duzcan  en l a  Conferencia  Internacional  sobre  Atención  Primaria  en  Salud, a 
ce l eb ra r se   en  A l m a  A t a ,  Unión de   Repúbl icas   Soc ia l i s tas   Sovié t icas ,   de l  6 a l  
1 2  de  septiembre  del  año  en  curso,  con e l  fin de  asegurar l a  compatibil idad 
de  l o s  esfuerzos  de l a s  dis t intas   Regiones  en esta empresa. 

Anexo 
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EXTENSION DE LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION DESPROTEGIDA EN LAS 
ZONAS RURALES Y URBANAS 

E l  reconocimiento de l a  importancia de acelerar e l  proceso de 
extensión de cobertura  de s e r v i c i o s  de salud  con  una estrategia d i f e r e n t e  
a las que  tradicionalmente se ha venido   u t i l i zando  or ig inó  una serie de 
resoluciones de l o s  Cuerpos  Directivos de  l a  Organización,  urgiendo a l o s  
Gobiernos y Secretariado de l a  OPS/OMS a tomar  acción  para  resolver l o s  
problemas  que  conlleva  extender l o s  s e r v i c i o s .  E l  Informe  Final de l a  
I V  Reunión Especial de Minis t ros  de Salud de las Américas, celebrada en 

Direct ivo  en  octubre de  1977, e s t ab lec i e ron  e l  marco pol í t ico-cont inenta l  
que  señala las bases de reor ien tac ión  a los planes y programas  nacionales 
de salud y de cooperación  técnica de l a  Organización. 

1) septiembre de 1977, y l a  Resolución X I V  de la  XXV Reunión del Consejo 

La Resolución X I V  recomienda a l o s  Gobiernos  extender,  con l a  
in tens idad  y celeridad requer idas ,  l o s  s e r v i c i o s  de sa lud  a la  población 
desprotegida  en las zonas   rura les  y urbanas, y que la r eo r i en ten   en   sus  
acciones,   principalmente hacia: 

- La programación  para e l  for ta lec imiento  de las  estrate- 
gias de atención  pr imaria  de sa lud  y pa r t i c ipac ión  de l a  
comunidad; 

- La rees t ruc tu rac ión  de l o s  sistemas de salud  con base en 
e l  es tab lec imiento  de n ive les   func iona les  de a tenc ión ,  
con  esquemas de referencia   c laramente  def inidos;  

- La rev i s ión  de l o s   p l a n e s  de d e s a r r o l l o  de recursos  huma- 
nos  en  todos l o s  n ive les ,   t an to   en  e l  sistema i n s t i t u c i o -  
na l  como en e l  sistema t rad ic iona l   comuni ta r io ;  

- E l  d e s a r r o l l o  de programas  conjuntos   entre   países  con 
c a r a c t e r í s t i c a s  similares y problemas de sa lud  comunes, 
para l a  evaluación,   se lección y adaptación o c reac ión  de 
tecnologías   apropiadas.  
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En esta misma Resolución se pide a l  Direc tor  de l a  OPWOMS que 
e s t u d i e  las repercusiones de dichas recomendaciones y las cons iguien tes  
modificaciones  en e l  programa de colaboración de l a  Oficina  con l o s  
Gobiernos. 

Con base a estas recomendaciones l o s  Gobiernos  han empezado a to-  
mar acción  dentro d e l  con tex to   po l í t i co ,   admin i s t r a t ivo  y legal que les  
es propio,  a f i n  de acelerar e l  proceso.  Entre las pr inc ipa les   acc iones  
iniciadas  cabe  mencionar las s igu ien te s :  

- Estudios para determinar l a  población no atendida  en 
cuanto a can t idad ,   d i s t r ibuc ión  y características y rev i -  
s i ó n  de los programas de salud  en  ejecución a f i n  de 
a j u s t a r l o s  de acuerdo a la  nueva p o l í t i c a  y es t ra tegia;  

- Inves t igac ión  de métodos p rác t i cos  para obtener  una 
consciente  y ac t iva   pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad y 
e s tud ios  de l a  medicina  t radicional  para log ra r   su  
a r t icu lac ión   con  e l  sistema i n s t i t u c i o n a l  de sa lud ;  

- Inves t igac ión   operac iona l   sobre  e l  uso de tecnología  
apropiada  para promover su   se lecc ión  y/o adaptación a 
la estrategia de l a  a tenc ión  primaria de  salud;  

- Estudio y r ev i s ión  de  l as  necesidades de a j u s t e   q u e  
requiere  e l  sistema de s a l u d  en  cuanto a su  organización,  
adminis t rac ión ,   n ive les  de a tenc ión ,  mecanismos de 
r e fe renc ia ,  e tc .  ; 

- Revisión de lo s  programas de capac i tac ión  y adiestra- 
miento del  personal  de sa lud   en   sus   d iversas   ca tegor ías  y 
n ive l e s  ; 

- Experimentación de modelos de evaluación para determinar  
l o s  parámetros de t i p o   c u a n t i t a t i v o  y c u a l i t a t i v o  en la  
ap l i cac ión  de l a  atención  pr imaria  de salud.  

Por s u  parte,  l a  Of i c ina   San i t a r i a  Panamericana ha formulado un 
plan de acción para cooperar  con l o s  Gobiernos Yiembros en la  implementa- 
c ión  de las recomendaciones  (ver  Anexo). 

Entre las acciones  contempladas  en  dicho  plan se destacan las 
s i g u i e n t e s  : 

- Colaboración  en e l  a n á l i s i s  de l o s  requerimientos  de  coopera- 
c ión   t écn ica  para la preparación y e jecución de programas de ampliación 
de l a  cobertura  con la  e s t r a t e g i a  de a tenc ión  primaria de l a  salud y par- 
t i c i p a c i ó n  de l a  comunidad. 
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- Colaboración  en  estudios de pre invers ión   para   ob tener  e l  f inan-  
ciamiento  externo  requerido  en este t i p o  de programas, de formación de 
recursos humanos, determinación de las bases de rees t ruc turac ión   necesa-  
r i a  en l o s  sistemas de salud y e l  es tab lec imiento  de mecanismos de i n t e r -  
cambio y expe r i enc ia s   en t r e  l o s  técn icos   nac iona les .  

- Fortalecimiento de l o s  mecanismos de colaboración de la OPWOMS 
con las secretarías e j e c u t i v a s  de los   g rupos   subregionales  de pa í se s   pa ra  
e l  d e s a r r o l l o  de programas y act ividades  que,   por   resolución de l o s  
Minis t ros  de Salud de Centro América y Panamá, Grupo Andino, Caribe y 
Cuenca d e l  Plata ,  se están  poniendo  en práctica para   extender  l a  cober- 
t u r a  de l o s   s e rv i c ios .   Inc luye   a t enc ión   p re fe renc ia l  a l  es t ímulo  de la 
cooperación  técnica  entre  países en   desar ro l lo .  

- En e l  orden   in te ragencia l  se busca   for ta lecer  l a  coordinación 
con agencias  de cooperación  internacional  b i l a t e ra l  y m u l t i l a t e r a l ,  
mediante la celebración de r e u n i o n e s   p a r a   d i s c u t i r   c r i t e r i o s  de acción 
conjunta  en  programas  especfficos de  extensión de cobertura  con las 
Naciones  Unidas, e l  UNICEF, l a  OEA, e l  Banco Mundial, e l  Banco In t e ra -  
mericano, la C I D A ,  l a  A I D ,  etc.  

Con e l  propós i to  de fac i l i t a r  la ejecución de las acc iones   an te r io-  
res,  l a  Oficina ha desa r ro l l ado  y puesto  en  práctica,   conjuntamente  con 
los  Gobiernos Miembros, un nuevo  esquema de programación de las a c t i v i d a -  
des de cooperación  técnica,  e internamente ha reor ien tado  sus  p o l í t i c a s  
para dar é n f a s i s  a l a  estrategia de a tención  pr imaria  de sa lud  y par t ic i -  
pación de  l a  comunidad, e s t imu la r   p r io r i t a r i amen te  la formación de perso- 
na l   in te rmedio  y a u x i l i a r  y lograr que las ac t iv idades  de l o s  cen t ros  
reg iona les   re fuercen  y apoyen l a  ap l i cac ión  de estas p o l í t i c a s .  

Anexo 
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ANEXO 

EXTENSION  DE  LA  COBERTURA  DE  SERVICIOS DE SALUD 
CON LA  ESTRATEGIA DE LA  ATENCION  PRIMARIA 

Y LA  PARTICIPACION  DE  LA  COMUNIDAD 

Propuesta de 
p lan  para llevar a l a  práctica la R e s o l u c i ó n  X I V  de la  

XXV R e u n i ó n  del C o n s e j o   D i r e c t i v o  de l a  OPS/OMS 

ORGANIZACION  PANAMERICANA DE LA  SALUD 
ORGANIZACION  MUNDIAL  DE  LA  SALUD 

Diciembre de 1977 



Introducción 

Durante e l  a%o  de  1977 l a  OPS d e s a r r o l l ó  l a  primera  parte  de un 
plan  para   incrementar   los   esfuerzos y r ecu r sos   t end ien te s  a proporcionar 
s e r v i c i o s  de salud a toda l a  poblac ión ,   u t i l i zando la  e s t r a t e g i a   d e  la  
atención  pr imaria  y l a  pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad.  Se  Yeunieron t-es 
grupos de t r a b a j o  de ca rác t e r   mu l t id i sc ip l ina r io ,   i n t eg rados   po r   expe r tos  
nac iona les ,   para  d i s c u t i r  conceptos  operacionales  sobre  atención  prima- 
r i a ,  pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad, tecnologza y adminis t ración.  

Las conclusiones  de los  t res  grupos de e s t u d i o  se resumieron  en e1 
Documento REMSA4/4 t i tu lado   "Extens ión  de la cobertura  de l o s  s e r v i c i o s  
de salud  con las estrategias de  atención primaria y p a r t i c i p a c i h  de la  
comunidadvf. Este documento se u t i l i z ó  como referencia   en e l  a n á l i s i s  
hecho  por 24 gobiernos  para  la  s i t u a c i ó n  de l o s  programas y estrategias 
nacionales  en este campo. Dicho a n s l i s i s   a d q u i r i ó   p a r t i c u l a r   i m p o r t a n c i a  
en e l  proceso, ya  que  consti tuyó la  base para  las discusiones  que l o s  
Minis t ros  de Salud  mantuvieron  en la  IV Reunión Espec ia l  celebrada loa  
d ías  26 y 27 de septiembre de 1977 en  Washington, D.C. 

En e l  curso de  esta reunión se examinaron  los  conceptos  operacio- 
na l e s  y l o s  fac tores   que   a fec tan  la extensión de los s e r v i c i o s  y l a  a ten-  
c ión  pr imaria .  Asimismo, se rev isaron  l o s  resu l tados   de  los  a n á l i s i s  
nacionales .  E l  informe de la  I V  Reunión fue  sometido a la  consideración 
del  Consejo  Directivo  de l a  OPS, Comité Regional de la OMS, durante   su  
XXV Reunión efectuada a p r inc ip ios  de octubre.  E l  Consejo  Directivo 
adoptó l a  Resolución XLV que establece que l a  atención  pr imaria  y l a  par- 
t i c i p a c i ó n  de l a  comunidad, as i  como l a  tecnología   apropiada y e l  desa- 
r r o l l o   a d m i n i s t r a t i v o ,   c o n s t i t u y e n   a h o r a   p o l í t i c a s   d e  l a  OPS e instrumen- 
t o s   p a r a  l a  extensión de se rv i c ios   de   s a lud  a toda l a  población.  Copia 
de la  ci tada  Resolución  aparece como Anexo A d e l   p r e s e n t e  documento. 

En concreto,  y por medio de l a  Resolución X I V ,  ha quedado clara- 
mente def in ida  l a  pol í t ica .  de s a l u d  reg iona l   para  l o s  Gobiernos y para  l a  
Organización. La responsabi l idad inmediata de l a  OPS es la de  proporcio- 
nar  l a  necesar ia   cooperación  técnica a l o s  Gobiernos  para   l levar  a la 
práctica cada uno de los   puntos  de l a  citada Resolucióq. 

E l  contenido d e l  Documento REMSA4/4, l o s  r e su l t ados   de   l o s   aná l i -  
sis nac iona les ,  e l  informe  de la IV Reunión Especial   de   Minis t ros   y ,  f i -  
nalmente, la Resolución X I V ,  concurren hacia e l  propósito  fundamental de 
a c e l e r a r  y f o r t a l e c e r  l o s  procesos de extensión de l a  cober tura  de s e r v i -  
c i o s  con l a  e s t r a t e g i a  de l a  atención  pr imaria  y pa r t i c ipac ión  de l a  
comunidad.  Representa  en s í  e l   e s f u e r z o   c o n t i n e n t a l   p a r a   r e s o l v e r  e l  
problema y ,  a l  mismo tiempo, para cumplir  con e l  compromiso g loba l  de 
promover l a  e s t r a t e g i a  de 13 a tenc ión  primaria de l a  sa lud .  
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Tomando  como base estas premisas,  se ha in i c i ado  e l  d e s a r r o l l o  3e 
l a  segunda etapa d e l  proceso. Con este f i n  se ha preparado un plan pre- 
liminar  que debe i n i c i a r s e  en 1978. En dicho  plan se ident i f ican   a lgunos  
puntos   re levantes  que  deben ser tomados en  consideración  por  l o s  Gobier- 
nos Miembros en  sus  procesos de extensión de la  cobertura  de s e r v i c i o s .  
También se def inen las acciones  que la QPS debe desa r ro l l a r   en  apoyo a 
las ac t iv idades   nac iona les   o r ien tadas  a l l e v a r  a la p r á c t i c a  cada una de  
l a s  partes de la Resolución X I V .  Debe hacerse notar  que e l  Direc tor  de  
l a  OPS debe p resen ta r  a la prSxima  Conferencia  Sanitaria  Panamericana un 
informe  sobre .:1 progreso  alcanzado. Los r e su l t ados  de este a n á l i s i s ,  
j un to  con las recomendaciones de la Conferencia de Alma Ata, permit i rgn 
i n t r o d u c i r  los a j u s t e s  y r e d e f i n i r  l as  acciones que  deben l l e v a r s e  a la 
práctica a partir de 1979. 



EXTENSION DE LA COBERTURA DE SERVICIOS DE SALUD 
CON LA ESTRATEGIA DE LA ATENCIOI PRIMARIA 

Y LA PARTICIPACION DE LA COMUNIDAD 

Propuesta de 
p l an  para l l e v a r  a l a  p r á c t i c a  la Resolución X I V  de l a  

XXV Reunión d e l  Consejo  Directivo de la OPS/OMS 

La Resolución X I V  d e l  XXV Reunión d e l  Consejo  Direct ivo  indica l o  
s igu ien te :  

Incorporar  a l a  p o l í t i c a  de l a  OPS e l  d e s a r r o l l o  de l a  
pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad y l a  a tención  pr imaria  de 
sa lud ,  como es t ra teg ias   fundamenta les ,  y e l  d e s a r r o l l o  admi- 
n i s t r a t i v o  y de tecnologías   apropiadas,  como instrumentos 
pa ra   ga ran t i za r  l a  cobertura  de s e r v i c i o s  de sa lud  con s u s  
a t r i b u t o s  de un ive r sa l idad ,   i n t eg ra l idad ,  accesibilidad, 
e fec t iv idad  y continuidad,  en e l  contexto d e l  d e s a r r o l l o  
general  socioeconómico de l o s  países d e l  Hemisferio. 

Constituye  en  consecuencia la pauta a ser seguida   t an to  por los   Gobiernos 
Miembros como por l a  Organización  en  su  conjunto.  

La citada Resolución  también establece una serie de acciones a ser 
puesta en práctica por l o s  Gobiernos  s ignatar ios  d e l  Informe  Final de  l a  
I V  Reunión Espec ia l  de Minis t ros .  En los  planteamientos  que a continua- 
c ión  se formulan se han ident i f icado   a lgunas  de 
tes  que se espera r e a l i c e n  l o s  Gobiernos  dentro 
s ión  de s e r v i c i o s ,   a s f  como las ac t iv idades  que 
promover y desa r ro l l a r   en  apoyo a l o s  es fuerzos  
esta empresa. 

las acciones más rel, pvan- 
de sus  procesos de exten- 
l a  Organización debe 
que l o s   p a í s e s  hagan  en 

ACCIONES A DESARROLLAR POR PARTE DE LOS  GOBIERNOS 

Como p a r t e  de  las  acciones que l o s  p a f s e s   e s t á n  promoviendo o l le-  
vando a l a  p r á c t i c a  para a c e l e r a r  l o s  procesos de ex tens ión  de l a  cober- 
t u r a ,  se espera  que l o s  Gobiernos pongan en  ejecución los  s i g u i e n t e s  
puntos : 

1. Establecer l a  magnitud d e l  problema de carenc ia  de  s e r v i c i o s  me- 
d i a n t e  la def in i c ión  de l a  s i t u a c i ó n   a c t u a l  de la c o b e r t u r a ,   t a n t o   r u r a l  
como urbana ,   f ren te  a l  crecimiento de la población y las migraciones. 
P rec i sa r  las c a r a c t e r í s t i c a s  de l a  cobertura  d e  acuerdo a las condiciones 
socioeconómicas y p o l í t i c a s  de cada p a l s .  
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2. Adoptar e s t r a t eg ia s   pa ra   ex t ende r  l a  cobertura  a las poblaciones 
desprotegidas  y subatendidas,   incluyendo l o s  s igu ien tes   puntos :  

- Llevar a l a  práctica e l  enfoque de l a  atención  pr imaria  
de l a  salud y de l a  pa r t i c ipac ión  de la comunidad; 

- Seleccionar  y d e s a r r o l l a r  l a  tecnología   apropiada;  

- Defin i r  e l  sistema requerido de s e r v i c i o s  de salud de 
acuerdo 1: 

- e s t r u c t u r a  de l a  ofer ta ,   incluyendo accesibili- 
dad, n i v e l e s  de a tenc ión  y r e fe renc ia  

- organización y adminis t ración del  sistema 

- Establecer la  fac t ib i l idad  de l  financiamiento y disponibi-  
l i d a d  de r e c u r s o s   c r í t i c o s .  

3. Programar e l  desa r ro l lo  de l a  capacidad opera t iva  d e l  sistema de 
serv ic ios   en   todos   los   n ive les .  

4.  Programar l o s  recursos humanos, materiales y f inanc ie ros .  

5. Implantar y d e s a r r o l l a r  e l  programa  que  incluye e l  mejoramiento  de 
l a  pres tac ión  de s e r v i c i o s  y e l  c o n t r o l  y e jecución de las acciones.  

6. Evaluar y a jus ta r   per iódicamente  e l  programa. 

ACCIONES A SER  DESARROLLADAS POR PARTE  DE LA ORGANIZACION EN 1978 

A n i v e l  de cada p a í s  e l  Representante de l a  OPWOMS, con base en 
e l  aná l i s i s   nac iona l   e f ec tuado   en  e l  mes de agosto de 1977, deberá rev i -  
sar  con las au tor idades  de salud  cada uno de l o s  puntos  que se sugieren  
como acciones a ser efectuadas  por l o s  Gobiernos para incrementar l o s  
procesos de extensión de l a  cobertura ,  siempre y cuando e l  Gobierno asi 
Lo estime conveniente.  Específicamente se r e f i e r e  a l a  cooperación 
técnica  para examinar l a  s i t u a c i ó n  de la cobertura  y las pos ib i l i dades  de 
a c e l e r a r  e l  proceso  según las estrategias de l a  atención  pr imaria  y l a  
pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad. 

Se  contemplan  asimismo  acciones  especsficas  en  cada uno de l o s  
a c á p i t e s  d e l  punto 2 de l a  Resolución XIV, que  aparecen  detallados a con- 
t inuac ión  y que se proyec ta   desar ro l la r  a p a r t i r  de 1978. 

Se  espera  que e l  Representante de l a  OPS en  cada país,  como p a r t e  
d e l  proceso de "Programación y Evaluación de l a  OPS" y segdn las condi- 
c iones   l oca l e s  y la  información  que se proporciona  en este documento, 
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prepare las estrategias a segu i r se  para poner  en práctica la  c i t a d a  Reso- 
lución.   El lo   incluye  también e l  contenido  programático de l o s  s e r v i c i o s ,  
expresado  en  act ividades de sa lud   maternoinfant i l ,   nu t r ic ión ,   cont ro l  de 
enfermedades y salud  ambiental ,  de  acuerdo a las c a r a c t e r í s t i c a s  de l o s  
problemas y s i t u a c i ó n   l o c a l e s .  

En aquel los   pa íses  que es tán   en  e l  proceso de ex tens ión  de la 
cobertura  se asegurará  un apor t e   mu l t id i sc ip l ina r io   po r   pa r t e  d e l  perso- 
n a l  de l a s  Di t i s iones ,  de l o s  Centros y de las Areas para  programar, 
j un to  con e l  pe r sona l   l oca l  de la OPS y los  nacionales ,  los  a j u s t e s  que 
deberán  introducirse  en l a  programación  nacional y l a  cooperación  técnica 
de l a  OPS, con e l  f i n  de l o g r a r  la extensión de l o s   s e r v i c i o s  con la  
estrategia de la atención  pr imaria  y pa r t i c ipac ión  de l a  comunidad. 
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RESOLUCION X I V  SOBRE LA I V  REUNION  ESPECIAL  DE  MINISTROS 

RECOMENDACIONES  CONCRETAS 

. "Recomendar a   los   Gobiernos   de   los  
países   que  renueven sus es fue rzos  
pa ra   ex t ende r ,   con   l a   i n t ens idad   y  
ce l e r idad   r eque r idas ,  los servi- 
c i o s   d e   s a l u d  a la  población  des- 
pro teg ida   en   zonas   rura les   y   u rba-  
nas .  '' 

a )  "La programación  para e l  fOK- 

g i a s   d e   p a r t i c i p a c i ó n   d e  l a  
ta lec imiento   de  las e s t r a t e -  

maria  de  salud,  según la  rea- 
comunidad  y la  a t enc ión   p r i -  

l i d a d   p o l í t i c a   d e   c a d a   p a í s   y  

nómicas  y   cul turales;"  
sus ca rac t e r í s t i ca s   soc ioeco-  

b )  E l   d e s a r r o ~ l o   d e l   p r o c e s o  
a d m i n i s t r a t i v o   e n   l o s   a s p e c t o s  
de  planif icación  y   programación 
de   i nve r s iones   y   s e rv i c ios ,   l o -  
g í s t i c a ,   e v a l u a c i ó n   y   c o n t r o l  
de   l a s   ope rac iones ,   pa ra   ga rag  

e n   l a  en t r ega  d e   s e r v i c i o s .  
t i z a r  e f i c a c i a  y   e f i c i e n c i a  

ACCIONES  DE LA ORGANIZACIONt 1978 

ACCIONES  PROPUESTAS 

i.1 Cooperación  técnica  para  examinar la  s i t u a c i ó n   d e  
l a  cober tura   y  las p o s i b i l i d a d e s   d e  acelerar e l  

b l ema ,   de t e rmina r   l a s   e s t r a t eg ia s  a s e g u i r s e ,  ve- 
p r o c e s o .   I d e n t i f i c a r   l a s   c a r a c t e r í s t i c a s   d e l   p r o -  

r i f i c a r   l a   c a p a c i d a d   o p e r a t i v a   d e l  sistema y   de  
l o s   r e c u r s o s   r e q u e r i d o s .  

3.2 Cooperación  técnica  con l o s  p a í s e s   p a r a  e l  d i -  
seño y10 implementación  de  programas  de  extensión 
de   se rv ic ios   con  la  e s t r a t e g i a   d e   p a r t i c i p a c i ó n  
d e   l a  comunidad y a tenc ión   pr imar ia ;   inc luyendo 

má5 adecuados a la r e a l i d a d   l o c a l   y  a las carac- 
la  determinación  de  procedimientos   y   enfoques 

basará   en  e l  e s t ado  actual de  preparación  y  
terísticas de  la  comunidad. La cooperación se 

ejecución  de  programas  en l o s  que la  p a r t i c i p a -  

a s p e c t o   e s e n c i a l .  
c i e n   d e  la comunidad se i d e n t i f i c a  como un 

a.3  Desarrollo  en  1978  de  2 talleres d e   t r a b a j o   d e  
c a r á c t e r   m u l t i d i s c i p l i n a r i o   p a r a   l a   d e f i n i c i ó n  
d e   c r i t e r i o s   q u e   p e r m i t a n   a n a l i z a r  las caracte- 
r í s t i c a s   d e  las comunidades  en r e l a c i ó n  a l o s  
problemas  y  programas  de  salud, a f in   de   a se -  
g u r a r   s u   p a r t i c i p a c i ó n   e n  e l  d e s a r r o l l o   d e   l o s  
s e rv i c ios .   Se   e f ec tua r í an   en  e l  2do. y 4to. 
trimestres. 

a.4 Como p a r t e   d e l  "Programa d e   d e s a r r o ~ l o  1978179 
d e l   D i r e c t o r   G e n e r a l   d e  la  OMS", se i n i c i a r á  

métodos  para  promover l a   p a r t i c i p a c i ó n  de la  
un programa  de   " Inves t igac ión   in te rpa íses   sobre  

comunidad  en la  e x t e n s i ó n   d e   l a   c o b e r t u r a   d e  
serv ic ios   con  las e s t r a t e g i a s   d e   l a   a t e n c i ó n  
pr imarla" .   Se  pretende  desarrol lar   métodos  de 
lnves t igac lón   pa ra  e l  e s t u d i o   d e  las comuni- 
dades  urhanaa v ruralef i  y d e l   s i s t e m a   t r r d i -  
c lona l   comuni t a r io   de   s a lud ,   pa ra   a r t i cu la r l a s  
con e l  s i s t e m a   i n s t i t u c i o n a l .  También  esquemas 
de  tecnologías  apropiada  para  promover la  par- 
t i c ipac ión   de  la  comunidad.* 

b.1  Cooperación  técnica  para   examinar  l o s  a spec tos  
s u s t a n t l v o s   d e   l a   a d m i n i s t r a c i ó n   d e  l o s  ser- 
v i c i o s  de s a l u d   f r e n t e  a los   requer imientos   de  

Comprendería e l  f o r t a l e c i m i e n t o  de los  procesos 
l a   e x t e n s i ó n  de l a  cober tura   de  s e r v i c i o s .  

de   p l an i f i cac ión  y programación, e l   d e s a r r o l l o  
de l a   c a p a c i d a d   o p e r a t i v a ,  e l  mejoramiento  de 
l o s   p r o c e s o s   d e   g e s t i ó n   a d m i n l s t r a t i v a   y   l a   v i 2  
cu lac ión   de  los componentes   del   sector .  D e  
acuerdo  con l a   s i t u a c i ó n   a c t u a l   d e   l o s   p r o g r a -  
mas e n   l o s   p a í s e s  se estima p o s i b l e   i n t e n s i f i -  
car l o s   e s f u e r z o s .  

b . 2  Capaci tac ión   de   personal   en   los   nuevos   cursos  
sobre   Adminis t rac ión  y Operación  de  Servicios  

Pública  de  México  y  en  Trinidad y Tabago. Los 
que se in i c i an   en   1978   en  l a  Escuela  de  Salud 

cursos   han   s ido   d i señados   para   Cubr i r  los re- 
quer imientos   en   o rganizac ión   y   adminis t rac ión  
del   proceso  de  extensión  de l a  cober tura   de  
se rv ic ios   de   s a lud .  

b . 3  Dos Seminar ios   reg iona les   de   adminis t rac ión  
sobre   o rganizac ión  e inve r s iones   en  e l  s e c t o r  
s a l u d  con p a r t i c i p a c l ó n   d e   l o s   D i r e c t o r e s  
Generales  de  Salud y de l o s   J e f e s   d e  Adminis- 

se inco rporan   func iona r ios   de   l o s   Min i s t e r io s  
t r ac ión   de   l o s   Min i s t e r io s   de   Sa lud .  También 

de  Finanzas.  

" 

" 

1 

t PAISES 

.que l lo s  odo e l  año 
u e  así  l o  
. o l i c i t e n  

:n t r e  O t K O S  A p a r t i r  
I a i t í ,   d e l  20. 
'araguay,   Trimestre  
ha t ema la ,  1978 
l icaragua,  
Icuador, 
:olombia. 

3 r a s i l .  
'erú, 

ionduras ,  20 .  Trimestr l  
Zcuador. 140. Trimestr< 

1978 

Un p a í s  de111978' 
Grupo  Andi- 
no. 

1 

Paraguay, 

Ecuador, 
Nicaragua,  
Guatemala, 
E l   Sa lvador  
Cos ea  Rica,  
Honduras, 

Guyana 
Jamaica,  y, 
República 
Dominicana 

Perú,  

México, 
Tr in idad   y  
Trbago 

1 P a í s   d e l  
Caribe  de 

20.  Semes- 
t re  1978 

20. Semes- 
tre 1978. 

i n g l e s a .  

americano. 
1 P a í s  Sud 

RESPONSABILIDADES 
- 

Representan tes   de   Pa is   con  e l  
apoyo  de l a   D i v l s i ó n   d e   S e r v i -  
c ios   de   Sa lud  

' e r sona l  y Representan tes   Pa ís  
IPS . 
ipoyo d e l a   D i v i s i o n  de Se rv i -  
:ios de  Salud  y  Consultores  a 
:orto  Plazo. 
' a r t i c i p a c i ó n   d e   o t r a s   D i v i -  
; iones  según  contenido  progra- 
Rático. 

' rogramación  y   desarrol lo   por  
La D i v l s i ó n   d e   S e r v i c i o s   d e  
:alud,  con  apoyo  de  personal 
l o c a l   d e   l a  OPS 

l i v i s ión   de   Se rv ic ios   de   Sa lud  

Pe r sona l  y Representantes  de 
P a í s  OPS. 
Apoyo Div i s ión   Se rv ic los  de 
Salud.  

Div is ión   de   Serv ic ios   de   Sa lud  

Apoyo de  la  Div i s ión   de  
Recursos Humanos. 

D iv i s ión   de   Se rv ic ios   de  SaluC 

$1 Programa  financiado  con  fondos  del  "Programa d e   D e s a r r o l l o  1978179 d e l   D i r e c t o r   G e n e r a l   d e  la  OMS" 
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RESOLUCION XIV SOBRE LA I V  REUNION  ESPECIAL DE MINISTROS 

RECOMEMlACIONES  CONCRETAS 

c )  La r e e s t r u c t u r a c i ó n   d e   l o s  sis- 
temas de   s a lud   con   base   en  e l  
es tab lec imiento   de   n ive les   fun-  
c iona le s   de   a t enc ión ,   con  es- 
quemas de   r e fe renc ia   c l a ramen te  
d e f i n i d o s  y con  mecanismos 
e f e c t l v o s   d e   c o o r d i n a c i ó n   i n t r a  
s e c t o r i a l  e i n t e r s e c t o r i a l .  

ACCIONES  DE LA ORGANIZACION: 1978 

ACCIONES  PROPUESTAS 

c.1 Cooperac ión   t écn ica   con   l o s   pa í se s   pa ra   l a   r eo rga -  
n i z a c i ó n   d e  sus s i s t emas   de   s a lud  como p a r t e   d e   l a  
adecuación  de  los  mismos a los   cambios  que  deter-  
minan los   programas  de  extensión  de l a  cobe r tu ra .  
Según los   r eque r imien tos   ac tua l e s  y las necesida-  

se  in i c l a rán   en   1978 ,  se espe ra   concen t r a r   e s fue r -  
des  de  los  programas  en  marcha, así como l o s   q u e  

20s en: 

c .2  De  acuerdo a los problemas  prevalentes  y la  eta- 
pa   de   desa r ro l lo   de l   p roceso ,   p roporc iona r   coopg  
r ac ión   t écn ica   de   ca rác t e r   mu l t id i sc ip l ina r io  a 
los   países   mencionados  en  c .1 ,   para   determinar  
e l  conten ido   programát ico   de   los   se rv ic ios   en  
sa lud   ma te rno- in fan t i l ,   nu t r i c ión ,   con t ro l   en fez  
medades  y  saneamiento  básico.  Incluye  también 
e l  apoyo  y  coordinación  de los programas   ver t i -  
cales. Esta t a rea   i nvo luc ra   a   t odas  las 
Divis iones.  

c.3 Se   o rgan iza rán   l o s   s igu ien te s   g rupos   de   t r aba jo  
d e   c a r á c t e r   m u l t l d i s c i p l i n a r i o :  

- Preparación y a p l i c a c i ó n  de  modelos  para e l  

- Diseño e implantac ión   de   gu ías   de   superv is ión ,  
d e s a r r o l l o   d e   s e r v i c i o s .  

preparación  de  manuales ,   referencia   de  casos 
y  educación  en  servicio.  

- Desa r ro l lo   de   i n s t rumen tos   de   aná l l s i s   y  es- 
t u d i o   p a r a   l a   r e o r g a n i z a c i ó n   y   d e s a r r o l l o   d e  

- Elaboración  de  métodos  para   def inir   n iveles   de 
h o s p l t a l e s   b á s l c o s .  

a t enc ión .  

c.4  Preparación  de  guías en lo s   s igu ien te s   pun tos :  

- Planificación  y  programaclón  de l a   e x t e n s i ó n  

- Anál i s i s   de   p roducc ión ,   rendimiento  y cos tos .  - Anál i s i s   de l   f i nanc iamien to   de l   s ec to r .  

de  l a  cobe r tu ra   de   s e rv i c ios .  

c .5   Preparación y e jecuc ión   de  un p lan   de   acc ión  
pa ra  la cooperación  técnica  con  los   Gobiernos 
a f i n   d e   l l e v a r  a la  p r á c t i c a   l a   R e s o l u c i ó n  

n a c i ó n   e n t r e  l o s  s i s t emas  de  seguridad y s a l u d  
XXIX d e l  XXV Consejo  Directivo  sobre  "Coordi- 

públ ica" .   para   que   los   recursos   de  ambos se 
coordinen  con e l  p r o p ó s i t o   d e   a m p l i a r   l a  cohe; 
t u r a   d e   s e r v i c i o s   a  l a  poblac ión   despro teg ida .  

c.6  Cooperación  Técnica  y  desarrollo  de  grupos  de 
t r a b a j o   n a c i o n a l e s   p a r a   r e d e f i n i r  e l  p a p e l   d e l  
pe r sona l  de en fe rmer í a   s egún   l o s   n ive l e s   de  
a t enc ión ,  la  tecnología   apropiada   y  la s i t u a c i ó n  

Resolución XXIV d e l  XXV Consejo  Direct ivo.  
socio-económica; t a l  corno l o   e s t a b l e c e   l a  

c.7 Dentro  del  "Programa  de  desarrollo  para  1978/79" 

marcha e l  "Programa de  Adiestramiento  en Supe; 
de l   D i rec to r   Gene ra l ,  se proyecta   poner   en 

v is ión   y   Asesor ía   en   un idades   loca les   de   se rv2  
cios   de  salud",   cuyo  propósi to  es c a p a c i t a r  a l  
pe r sona l   necesa r io   en   supe rv i s ión   y   a se so r í a  
así  como e s t r u c t u r a r  un s is tema  que  permita   y10 
f a c i l i t e  estas acciones  de  supervis ión  y   aseso-  

y Recursos Humanos. * r í a .   Ac t iv idad   con jun ta   de   Se rv ic ios  de  Salud 

PAISES 

laití, 
londuras , 
$1 Salvador 
l icaragua,  
ha t ema la ,  
:osta  Rica, 
Icuador, 
:uyana , 
'araguay, 
:h i le ,   Per i  
:olombia,y 
l r a s i l .  

l a i t í ,  
ionduras, 
3 1  Salvado] 
Picaragua, 
h a t e m a l a ,  
:osta  Rica 
Icuador, 
Zuyana, 
?araguay , 
:hi le ,   Per l  
? Colomhit 

Un p a í s  
Centro 
\mericano 

Un p a í s  
Sud Aneri- 
cano. 

Nivel  
Regional 

P a í s e s  
q u e   a s í  
l o   s o l i c i -  
t en .  

2 P a í s e s  
Centro 
América, 2 
de l   Ca r ibe  
Ing lé s   y  2 

América 
de Sud 

Pa í se s   a  
s e l e c c i ó n  
de l   g rupo  
c.1 

FECHA 

,do e l  año 

3do e l  año 

er.  Trimes- 
re 1978 

o .  Trimes- 
r e   1 9 7 8  

o . ,  3e r . ,  
40.  Tr i -  

lestres 1978 

'odo e l  año 

!o., 3er . .  
I 40. Trime. 
:res 1978 

ioiciandose 
?1 20. T r i -  
nestre 1978 

RESPONSABILIDADES 

' e r sona l  y Representan te   Pa ís  
IPS 
.poyo Dlv i s ión   de   Se rv ic ios   de  
alud y Consul tores   a   Corto 
' l azo  

'ersonal   y   Representante   País  
IP S 
ipoyo de  todas l a s   D i v i s i o n e s  
r Centros  

l i v i s ión   de   Se rv ic ios   de   ?a lud  

I i v i s i ó n  de Ser7,;cios d e  5.1lud 
I Consul tores  a Corto l'ln7o 

l i v i s i ó n   d e   S e r v i c i o s   d e  SaluC 

Personal   y   Representante  Faís 
OPS 
Apoyo Div i s ión   de   Se rv ic ios  dl 
Salud 

Act iv idad   conjunta   Div is lones  
Recursos Humanos y   Se rv ic ios  
de  Salud 

* Programa f lnanciado  con  fondos  del  "Programa de   Desa r ro l lo  1978179 d e l   D i r e c t o r   C e n e r a l   d e   l a  OMS." 

a 
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RESOLUCION XIV SOBRE LA IV REUNION ESPECIAL DE MINISTROS 

ACCIONES DE LA ORGANIZACION: 1978 

ACCIONES  PROPUESTAS 

d . 1  Cooperación  Técnica  con  aquel los   países   que  es tán 
diseiiando y10 l levando  a   l a   p rác t ica   p rogramas  
de   ex tens ión   de   s e rv i c ios ,  a f i n   d e   d e t e r m i n a r  e l  

sus   requer imientos   de   capac i tac ión .  Desa r ro l lo  
t i po   de   pe r sona l   necesa r io   en   t odos  l o s   n i v e l e s   y  

de  los   correspondientes   programas.   Promover   la  
i nco rporac ión   de l  componente de   capac i t ac ión   en  
la   p reparac ión   de   p lanes   que   contarán   con   f inan-  

como ex t r anac iona le s .  
c i a m i e n t o   e s p e c í f i c o   t a n t o   d e   r e c u r s o s   n a c i o n a l e s  

e .1  Programar la  cooperac ión   técn ica   para  la prepara-  
c ión   de   p rogramas   in te rpa íses ,   pos ib lemente  a 
n i v e l   d e   l o s   g r u p o s   s u b r e g i o n a l e s ,   p a r a  la  eva- 
luac ión ,   se lecc ión ,   adaptac ión   y   c reac ión   de  
tecnologías   apropiadas .  

e .2  Como p a r t e   d e l  "Programa de   desar ro l lo   1978f79  
d e l   D i r e c t o r   d e   l a  OMS" se l l e v a r á   a  la  p r á c t i -  
c a  e l  proyecto  sobre  "Tecnología   apropiada  en 

a t enc ión   p r imar i a   y   pa r t i c ipac lón   de  la  comuni- 
la  ex tens lón   de   l a   cobe r tu ra   de   s e rv i c ios   con  

b i e rnos   en   l a   eva luac ión   de   sus   neces idades  
dad". Su propós i to  es e l   d e   c o o p e r a r  con Go- 

de  tecnología,   promover  estudios  que  permitan 
se lecc ionar   y   adoptar ,  así como p roduc i r  la  
t ecno log ía   necesa r i a .  Promover un intercambio 
de  información  y  establecer  mecanismos  de 
c o o r d i n a c i ó n   i n t r a i n s t i t u c i o n a l e s   y   e n t r e  l o s  

Acción  conjunta  de  Servicios  de  Salud  y  Recur 
organlsmos  nacionales e in t e rnac iona le s .  

sos Humanos. * 
e.3 Promover y d e s a r r o l l a r  un programa  regional  

sob re   t ecno log ía   ap rop iada   pa ra   l a   ex t ens ión  
d e   s e r v i c i o s   y   g e s t i o n a r   l a   p a r t i c i p a c i ó n   d e l  
Banco In te ramer icano   de   Desar ro l lo   en  esta empres 

f .  1 Diseñar   y   l l evar  a la p r á c t i c a  un programa  de 
Cooperación  Técnica  entre   Países   en  Desarrol lo  
p a r a   c o n c r e t a r   e l   i n t e r c a m b i o   d e   p e r s o n a l   d e  
un país   a   ot ro,   con  experiencia   en  programación 
y   e j ecuc ión   de   acc iones   t end ien te s   a   p rop~r -  

También e l  ad ie s t r amien to   de   pe r sona l   de  un 
c l o n a r   s e r v i c i o s   d e   s a l u d  a toda  l a  población.  

p a í s  a o t ro   en   aquel los   p rogramas   de   ex tens ión  

pr imarla .  Se  promoverán e i n i c i a r á n   a c t i v i -  
de s e r v i c i o s   c o n   l a   e s t r a t e g i a   d e  la  a t enc ión  

dades   de   e s t a   na tu ra l eza   en  una  primera  etapa 
en   los   g rupos   subregionales .  

f . 2   Desa r ro l l a r   en   1978   po r   l o  menos dos   es tudios  

y   l a   e s t r a t e g i a   s e g u i d a   e n   l a   e x t e n s i ó n   d e   l a  
de  países   en  los   que se destaque e l  enfoque 

d e   l a  comunidad. De aceptar lo   los   Gobiernos ,  
cobe r tu ra  con a t enc ión   p r lmar i a  y p a r t i c i p a c i ó n  

Costa  Rica.   Difusión  , le esas expe r i enc ia s   en  
e s t o s   e s t u d l o s  se desa r ro l l a r í an   en  Honduras  y 

o t ros   pa í se s .  

g .1   Cooperación  Técnica  para   real izar   esos   anál i -  
sis de   p referenc ia   en   pa íses   que   t i enen   gran  
comple j idad   de   as i s tenc ia   ex te rna   y   que   es tán  
embarcados  en  programas  de  extensión  de  cober 
t u r a  . 

g.2 Cooperar  con l o s   p a í s e s   e n  e l  a n á l i s i s   y   p r o -  
gramación  de  los   requerimientos   nacionales  

y   p reparac ión   de   gu ías   para   d ichas   ac t iv lda-  
de  cooperación  y  f inanciamientos  externos,  

des .  

FECHA 1 RECOMENDACIONES  CONCRETAS RESPONSABILIDADES 

PS 
ersonal   y   Repres-n tan tes   Pa ís  

cc ión   conjunta   de  las Divi- 
iones  de  Recursos Humanos y 
e rv ic ios   de   Sa lud  
n   consu l t a   con   o t r a s  
í v i s i o n e s  

PAISES 

Nicaragua, 
Guyana, 
Paraguay, 
Ecuador, 
Guatemala. 

odo e l  año d)  "La r e v i s i ó n   d e   l o s   p l a n e s  
d e   d e s a r r o l l o   d e   r e c u r s o s  hu- 
manos en t o d o s   l o s   n i v e l e s ,  
t a n t o  en e l  sistema i n s t i t u -  
c iona l ,  como e l  sistema t r a d i  
c iona l   comuni t a r io ,   y  l a  
implantación o fo r t a l ec imien -  

mejor capac i t ac ión  pa ra  con- 
t o   d e  medidas  que aseguren   su  

curr i r   armónicamente  en e l  
proceso  de  cambio  que  exige 
la  ex tens ión   de  l a  cobertura;"  

e )  "El  desarrollo  de  programas 
conjuntos   en t re   pa íses   con  
c a r a c t e r í s t i c a s  similares y 
problemas  de  salud comunes. 
pa ra  la  eva luac ión ,   se lecc ión  
y   adaptac ión  o c reac ión   de  tec- 
no log ía s   ap rop iadas   que   f ac i l i -  
t e n   l a   r á p i d a   e x t e n s i ó n   d e  
la cobe r tu ra .  

P a í s e s  
Centro- 
americano 
y  del  Area 
Andina 

!O. Semes 
:re  1978 

hcción  conjunta  de las D i v r s i c  
Les de Servic ios   de   Sa lud   y  
Lecursos Humanos. 
:n c o n s u l t a   c o n   o t r a s   D i v i s i o -  
les. 

H a i t í ,  
Paraguay, 
Guatemala, 
Honduras, 
Nicaragua, 
Ecuador, 1 
Perú.  

lo . ,  3 0 . ,  
7 4 0 . ,  T r i -  
nestres 
.978 

4cción  conjunta d e  l a s   D iv i -  
s iones  de  Servicios   de  Salud y 
i ecu r sos  Humanos. 
En consu l t a  con o t ras   Div i -  
3iones. 

I 

i i v e l  
l eg iona l  

20 .  Semes 
tre 1978- 

Acción  conjunta  Dlvislón  de 

Humanos. 
Se rv ic los  de  Salud  y  Recursos 

40., T r i -  Acción  conjunta  de l a   O f i c l n a  
de  Enlace y la  Div ls ián   de  
Serviclos   de  Salud.  

f )  " E l  intercambio  programado  de 
pe r sona l   e spec ia l i zado   y   de  ex- 
p e r i e n c i a s   s o b r e  las e s t r a t e -  
gias  y  métodos  empleados  en 
l o s   p a í s e s   p a r a   l a   e x t e n s i ó n  
d e   l a   c o b e r t u r a ; "  

?aíses 
:entro 
b e r i c a n o :  
f d e l  Are. 
indino. 

Honduras, 
Zosta R i c  y 4 0 .  TrL 

mestres 

2 0 . ,  30., 

1978 

Divis ión  de  Servicios   de  Salur  
Apoyo de  Representantes   de  Paj  

g) "El a n á l i s i s   s i s t e m a t i z a d o  de 
los requer imientos   nac iona les  
de  cooperación  y   f inanciamien-  
t o   e x t e r n o s   y   d e  la  capacidad 
d e l   p a í s   p a r a   u t i l i z a r l o s  con- 
venientemente como complemento 
de   l o s   r ecu r sos   nac iona le s . "  

Nicaragua 
República 
Dominican 

mestre 
40. Tri-  

1978 

Representante  País  con  apoyo 
Div i s ión   de   Se rv ic ios  de 
Salud.  

Paraguay 
Ecuador 

2 0 .  Semes 
tre 1978 

Div i s ión   de   Se rv lc ios   de  Saluq 

>k Programa financiado  con  fondos  del  "Programa  de  Desarrollo  1978179  del  Director  General  de l a  OMS." 



RECOMENDACIONES  CONCRETAS 

. "Pedir a l  Director que estudie   las  
repercusiones  de  dichas recomenda- 
ciones y las consiguientes  modifi- 
caciones  en e l  programa  de  colabo- 
ración  de la OPS/OMS con los Go- 
biernos  para  hacer  efectivas  esas 
recomendaciones  en e l  plazo más 
breve  posible, y que  informe  sobre 
este  asunto a l a  XX Conferencia 
Sani ta r ia  Panamericana.'' 

"Recomendar a 1s OPS que las con- 
clusiones de l a  I V  Reunión Espe- 

Américas, y e l  resumen de las pre- 
c i a l  de Ministros de  Salud  de l a s  

sentaciones  que  en e l l a   h i c i e n  1 
los Ministros y Je fes  de  Delegación 
sobre la situación de los procesos 
de extensión  de l a  cobertura de 
serv ic ios  de salud  en  sus  respecti- 
vos  países,  sean  presentados como 
una contribución  de la Región de 
las Américas a la Conferencia 
Mundial sobre  Atención  Primaria 
de  Salud  que  tendrá  lugar  en Alma 
A t a ,  URSS, en septiembre  de 1978." 
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RESOLUCION XIV SOBRE LA IV REUNION ESPECIAL DE MINISTROS 
ACCIONES DE LA ORGANIZACION: 1978 

ACCIONES  PROPUESTAS 

- En j u l i o  de 1978 deberá  l levarse  a  la  práctica un 
aná l i s i s  del progreso  alcanzado qn e l   desa r ro l lo  de 
este  plan.   Por  otra  parte,  también ve r i f i ca r  1s 

mientos  de  cooperación  técnica  de l a  OPS y estimar 
tendencia de los países  en  cuanto a los requeri- 

la  posible  influencia  que  ello  tendrá  en  la  prepz 
ración de Programa y Presupuesto de 1979. 

-Debe  disponerse, a f ines   de l  mes de  junio,  de un do- 
cumento de no más de 50 páginas  que  constituya la 
contribución  de la Región  de l a s  Américas a la reu- 
nión  sobre  atención  primaria  en Alma Ata .  Según e l  
esquema aprobado  por el Director  se  cumplirán las 
siguientes  etapas: 

- Reunión del  material   resultante  en la Reunión 
de  Ministros y de los grupos de trabajo.  Se 
ag rega r í a   l a  información  pfuveniente  de los 
países  en sus análisis nacionales. Con e s t e  
material se   e laborar ía  un docuemtno de trabajo.  

- E l  documento de trabajo  será  sometido a l a   coz  
sideración y estudio de las  Divisiones y de 
por lo menos 10 Representantes  de  Paíseg  a me- 

y sugerencias deberán e s t a r  en l a   o f i c i n a  no 
diadoa  del mes de febrero. Los comentarios 

más tarde  del  15 de marzo. 

- Entre e l  15 de marzo y el  1 de mayo se elabo- 
r a r á   e l  primer  borrador  en  español.  Durante 
e l  mes de mayo se traducirán  y  harán los ajus- 
tes que sem necesarios. 

- El l o .  de junio se someterá  a  consideración 
del  Director  para  su  revisión  f inal  y s e  harán 

puntos  pertinentes. 
las   consul tas   del   caso con las  Divisiones  en 

PAISES 

Nivel Re- 
gional 

Nivel Re- 
gional 

FECHA 

lulio 1978 

Let. Semes 
:re 1978 

RESPONSABILIDADFS 

l i v i s i á ~  de Servicios de Salud 
Zn consulta con otras 
Jivisiones 

División de Servicios de Salud 
En consulta con o t ras  
Divisiones 



Reunión I XXIX Reunión 

RESOLUCION XIV 

P 

.INFORME DE LA IV REUNION ESPECTAL DE MINISTROS 
DE SALUD DE LAS AMERICAS 

EL CONSEJO DIRECTIVO, 

Habiendo tomado nota  del  Informe Final  de la  IV Reunión Especial 
de Ministros  de  Salud  de las Américas, celebrada  en  cumplimiento  de l a  
Resolución XXXII d e l  Consejo  Directivo  de l a  Organizacidn  Panamericana  de 
l a  Salud y que tuvo  lugar en l a  Sede de esta en Washington, D.C., de l  
26 a l  27 de  septiembre d e  1977; y 

Considerando que de  sus  Conclusiones se desprenden  recomendacio- 
nes que constituyen UM valiosa  guía  para  orientar l a  aceleración d e  l o s  
procesos  de  extensión  de l a  cobertura  de  servicios  de  salud  en  todos los 
países d e  las Américas, 

RESUELVE: 

1. Incorporar a l a  po l í t i ca   de  l a  OPS el desarrollo  de la  participa- 
ción  de la  comunidad y l a  atención  primaria  de salud, como es t r a t eg ia s  
fundamentales, y e l  desarrollo  administrativo y de tecncrlogsas  apropiadas, 
como instrumentos  para  garantizar la   cobertura   de  servicios   de  salud con 
sus  atributos  de  universalidad,  integralidad,  accesibil idad,  efectividad y 
continuidad,  en e l  contexto  del   desarrollo  general  socioeconómico  de l o s  
países  del  Hemisferio. 

2.  Recomendar a l o s  Gobiernos  de los paises que  renueven sus  esfuerzos 
para  extender, con l a  intensidad y celeridad  requeridas, los servicios   de 
salud a la  población  desprotegida en las zonas  rurales y urbanas, y que 
orienten sus acciones,  principalmente hacia: 

a) la programación  para e l  fortalecimiento  de las e s t r a t eg ia s  
de  participación  de l a  comunidad y la  atención  primaria  de 
salud,  según la   rea l idad   po l í t i ca   de   cada   pa is  y susi carac- 
terísticas socioeconhicas  y cul turales;  

b) e l  desarrol lo  d e l  proceso  administrativo en los  aspectos  de 
planificación y programación  de  inversiones y servicios ,  
logística,   evaluación y control  de las operaciones,  para 
garant izar   ef icacia  y e f ic ienc ia  en l a  entrega  de  servicios;  

.l.. . 
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c )  l a  r ees t ruc tu rac ión   de  l o s  sistemas de salud con  base  en e l  
es tab lec imiento   de   n ive les   func iona les   de   a tenc ión ,   con   esque-  
m a s  de   re fe renc ia   c la ramente   def in idos  y con  mecanismos  efec- 
t i v o s   d e   c o o r d i n a c i ó n   i n t r a s e c t o r i a l  e i n t e r s e c t o r i a l ;  

d) l a  r e v i s i ó n   d e   l o s   p l a n e s   d e   d e s a r r o l l o   d e   r e c u r s o s  humanos en 
todos los n ive le s ,   t an to   en  e l  sistema i n s t i t u c i o n a l ,  como en 
el sistema t rad ic iona l   comuni ta r io ,  y l a  implantación o fo r t a -  
lecimiento  de  medidas  que  aseguren  su  mejor  capacitación  para 
concurrir  arm6nicameate  en e l  proceso  de  cambio  que  exige l a  
ex tens i6n  d e  l a  cober tura ;  

e> e l  desarrol lo   de  programas  conjuntos   entre   países   con  caracte-  
r í s t i c a s  similares y problemas  de  salud comunes, para  l a  eva- 
l uac i6n ,   s e l ecc ión  y adaptación o c reac ión   de   t ecnologías  
apropiadas   que   fac i l i t en  l a  rápida  extensión  de l a  cober tura ;  

f )  e l  intercambio programado de   personal   espec ia l izado  y de ex- 
per ienc ias   sobre  l a s  e s t r a t e g i a s  y métodos  empleados  en los  
países pa ra   l a   ex t ens i i j n   de  l a  cober tura ,  y 

g) e l   a n á l i s i s   s i s t e m a t i z a d o   d e  l o s  requerimientos   nacionales   de 
cooperaci6n y f inanc ian ien tu   ex te rnos  y de  la capacidad  del  
pa5s pa ra   u t i l i za r los   conven ien temen te  como complemento d e   l o s  
recursos  nacionales .  

3 .  Pedi r  a l  Di rec tor  que e s t u d i e  las repercus iones   de   d ichas  recomen- 
daciones y las  consiguientes  modificac.iones  en e l  programa  de  colaboración 
d e  l a  OPS/OMS con l o s  Gobiernos  para   hacer   efect ivas  esas recomendaciones 
en  e l  plazo más breve   pos ib le ,  y que  informe  sobre este asunto a l a  XX Con- 
f erencia   Sani tar ia   Panamericana.  

4 .  Recomendar a l a  OPS que las conclusiones  de l a  I V  Reunión  Especial 
de   Minis t ros   de   Sa lud   de   l as  h"eicas,  y e l  resumen  de las presentac iones  
que  en e l la  h i c i e ron  l o s  Min i s t ros  y Jefes   de  Delegación  sobre l a  s i t u a -  
c i6n   de  l o s  procesos  de  extensión  de la  cober tura   de   se rv ic ios   de   sa lud  en  
s u s  respec t ivos   pa íses ,   sean   presentados  como una contr ibución  de  la   Región 
de l a s  Américas a l a  Conferencia  Mundial  sobre  Atenci6n  Primaria d e  Salud 
que  tendrá  lugar   en A l m a  A t a ,  URSS, en  septiembre  de  1978. 

(Aprobada en la sép t ima   s e s ión   p l ena r i a ,  
celebrada e l  4 de  octubre  de  1977) 



ORGANlZAClON  PANAMERICANA DE LA  SALUD  ORGANlZAClON  MUNDIAL DE LA  SALUD 

XX CONFERENCIA  SANITARIA  PANAMERICANA 

XXX REUNION DEL COMITE  REGIONAL 
ST. GEORGE’S, GRENADA 

SEPTIEMBRE - O C T U B R E  1978 

Tema 29 d e l  programa provis iona l  CSP20/26 ADD. I (Esp. ) 
25 septiembre  1978 
ORIGINAL:  MGLES 

EXTENSION BE LOS SERVICIOS DE SALUD A LA POBLACION SUBATENDIDA DE LAS 
ZONAS RURALES Y URBANAS 

La Conferencia  Internacional  sobre  Atención  Primaria  de l a  Salud, 
organizada  conjuntamente  por l a  OMS y e l  UNICEF, tuvo  lugar  en Alma Ata, 
URSS, d e l  6 a l  12  de  septiembre  del  año  en  curso. A esta conferencia 
intergubernamental   asist ieron  delegaciones  de  138  gobiernos y represen- 
t an te s   de  &E d e  60 organizaciones  de las Naciones  Unidas,  organismos 
especializados y organizaciones no gubernamentales  que  mantienen rela- 
c i o n e s   o f i c i a l e s  con l a  OMS y e l  UNICEF. 

La Conferencia examind y d i s c u t i ó   l o s   p r i n c i p a l e s  temas referen- 
tes a l a  atención y promoci6n de  l a  atención  primaria  de l a  sa lud ,  los 
aspectos  t’ecnicos y operacionales   de  dicha  a tención,  as5 como l as  estra- 
teg ias   nac iona les   para  l a  atención  primaría de l a  salud y e l  apoyo i n t e r -  
nacional. y f o m u l 6  varias recomendaciones relativas a ellos. 

E l  Gltimo d’ia l a  Conferencia  adoptó l a  Declaración  de Alma  Ata. 
Esta Declaración  insta  a l o s  Gobiernos, a l a  OMS y a l  UNICEF, a las 
organizaciones y l o s  organismos  internacionales ,  a todo e l  personal   de  
salud y a l a  comunidad mundial a que  apoyen l a  pa r t i c ipac ión   nac iona l  e 
internacional   en l a  a tenc i6n   pr imar ia  de l a  salud y que  encaucen mayor 
apoyo t k n i c o  y f inanc ie ro   hac i a  esta, especialmente  en  los  pa9ses en 
desar ro l lo .  


