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LEGISLACION DE SALUD

Con base en la Resolución XXIII del XVII Consejo Directivo, el
Director de la Oficina Sanitaria Panamericana sometió a la 59a. Reunión

del Comité Ejecutivo un informe preliminar sobre las relaciones de salud
y derecho. Por su parte, dicho Comité sugirió al XVIII Consejo Directivo
la aprobación de este informe, proponiendo también que el Director pre-
sentara a la próxima Conferencia Sanitaria Panamericana un estudio de la
legislación en salud incluyendo en ello un análisis del Código Sanitario
Panamericano. Estos planteamientos fueron adoptados por la Reunión Espe-
cial de Ministros de Salud celebrada en Buenos Aires en octubre de 1968.

Los Ministros formularon las siguientes recomendaciones sobre el tema:

"l) Aun cuandoalgunos países han procedido o están procediendo
a la modernización de su legislación sanitaria nacional,
recomendamos que los Gobiernos hagan los esfuerzos necesa-
rios a fin de que la citada legislación sea revisada y puesta

de acuerdo con los adelantos científicos y los requerimientos
del desarrollo económico y social. Dentro de ello deberán
incluirse los aspectos relacionados con el derecho individual
y colectivo a la salud.

2) Destacamos la necesidad de que se hagan estudios cuidadosos y
se den los pasos más recomendables tendientes a lograr que las
legislaci0nes nacionales de salud, mantengan cierta uniformi-
dad entre si o cuenten con suficiente flexibilidad que ase-
guren la cooperación internacional.

3) Se consideró con especial cuidado la situación actual del
Código Sanitario Panamericano indicando que es urgente que
la OSP/OMS haga los arreglos necesarios para que se realice
un estudio profundo del mismo, a la luz de los adelantos cientí-
ficos y tecnológicos, de los problemas prevalentes y de las
proyecciones de desarrollo económico y social. El citado estudio
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determinaria la conveniencia de modificar o remplazar este docu-

mento por un instrumento dinámico, flexible, que permita la actua-

llzación periódica de sus varios elementos y que esté en conso-
nancia con los instrumentos legales de carácter nacional e inter-
nacional que tienen relación con las actividades de salud y del
desarrollo."

Para atender las recomendaciones emanadas de los Cuerpos Directi-

vos varias son las acciones que se están promoviendo. Los objetivos que

se perslguen contemplan:

- El examen de la legislaclón en salud existente en los países

a fin de anotar sus características sobresalientes, su evolu-

ción, y las materias que constituyen su contenido, a fin de
valorar sus proyecciones y perspectivas para el futuro. Los

antecedentes as_ reunidos permiten un estudio comparativo de

las características de la legislación en salud.

- El estudlo del Código Sanitario Panamericano en relación a la

legislación naclonal e internacional vigente en el Continente

a la luz de los adelantos cientificos y técnicos y de los re-

querimientos del desarrollo económico y social.

Con el propósito de que este Comité se mantenga informado sobre

el estado que guarda el desarrollo del estudlo, a continuación se pre-
senta un resumen de los puntos más destacados en cuanto a las acciones

cumplidas, describiéndose asimismo los pasos que se proyecta dar para

cumplir con las recomendaciones.

La primera etapa del estudio de la legislación de salud ha in-

corporado la información disponible, de 1948 a 1966, de 20 países lati-

noamericanos: Argentina, Bolivia, Brasil, Cuba, Chile, Colombia,

Costa Rica, Ecuador, El Salvador. Guatemala Hait_ Honduras, México,
Nicaragua, anama, Paraguay, weru, República Dominicana, Uruguay y

Venezuela. Dichos pa{ses disponen de sistemas legales comparables y

que en general tlenen origen común.

Para el estudio se seleccionaron tres áreas de investigación:

las constituciones, la legislación especial y los códigos penales. Se

han revisado la mayoría de las constituciones con el _róposito de identi-
ficar las disposiciones relativas a salud. Se analizo la legislación espe-

cial pertinente a salud, incluyendo en ello los códigos sanitarios. Finalmente
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se examinaron los códigos penales en aquellos capítulos relacionados

con el tema. Dada la magnitud de esta empresa, es de hacerse notar
que en los países de sistema federal únicamente se han considerado

las leyes nacionales ya que complicar_a en extremo el estudio al in-

corporar la legislación estatal. Hasta el momento se ha procedido a

elaborar un análisis descriptivo de cada área y se han formulado las

consideraciones pertinentes.

En breve se continuará con la siguiente etapa, que comprende un

estudio de características similares sobre la legislación de salud en
países de habla inglesa de las Américas. Como en el caso de Latinoamé-

rica, en los países de sistema federal no se incorporarán las leyes
estatales.

Una vez hecha la revisión general de la situación de la legisla-

ción sanitaria en todos los países del Continente, se procederá a anali-

zar con el detalle del caso el Código Sanitario Panamericano de acuerdo

a los planteamientos incluidos en la recomendación No. 3 que sobre este

tema formulara los Ministros de Salud en su última Reunión Especial.

Debe destacarse que estos estudios permitirán en su debida oportu-
nidad disponer de un catálogo de la legislación de salud existente en el
Continente.

Se proyecta concluir los estudios de la legislación de salud

vigente, así como el análisis del Código Sanitario Panamericano en tiempo
oportuno para someter estos documentos a la consideración de la Conferencia
Sanitaria Panameri cana.


