comité ejecutivo del grupo de trabajo del
consejo directivo comité regional

ORGANIZACION ORGANIZACION
PANAMERICANA MUNDIAL
DE LA SALUD DE LA SALUD

70a Reunidn
Washington, D.C.
Julio-Agosto 1973

W P
e g
WNDEXED

Tema 17 del proyecto de programa CE70/7 (Esp.)
5 julio 1973

ORIGINAL: ESPAROL

INFORME SOBRE LA IIT REUNION ESPECIAL DE MINISTROS DE SALUD Y MEDIDAS
NECESARTAS PARA DAR CUMPLIMIENTO A LAS DECISIONES ADOPTADAS

La Resoluci8n XIII aprobada por la XXI Reunidn del Consejo Directivo
de la Organizacidn Panamericana de la Salud, quedd concebida en los siguien-
tes términos:

EL CONSEJO DIRECTIVO,

Habiendo escuchado la exposicidn del Director de la OSP
sobre la Tercera Reunidn de Ministros de Salud de las Américas,
que tuvo lugar en Santiago, Chile, del 2 al 9 de octubre de
19723 vy

Considerando que las recomendaciones de esa Tercera Reunidn
de Ministros de Salud de las Am@ricas constituyen una valiosa
gufa para dirigir y orientar los programas de los paises durante
la proxima dé&cada,

RESUELVE:

1, Incorporar a la politica de la Organizacidn las recomenda-
ciones de la III Reunifn de Ministros de Salud de las Américas
celebrada en Santiago del 2 al 9 de octubre de 1972,

2, Pedir al Director de la OSP que estudie las repercusiones
de las recomendaciones formuladas por la III Reunién de Minis-
tros de Salud y las consiguientes modificaciones de los objeti-~
vos y prioridades del programa de la Organizacidn, y que informe
sobre la cuestidn en la XXII Reunidn del Consejo Directivo.
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3. Recomendar a los paises que dentro de su proceso de plani~
ficacifn identifiquen sus problemas de salud prioritarios y
fijen objetivos para cada uno de ellos compatibles con sus re-
cursos humanos, fisicos y financieros teniendo presente las
metas regionales de salud.

4., Solicitar al Director de la OSP que a la brevedad posible
convoque a un grupo de trabajo formado de responsables de pla-
nificacidn, informacidn y de economistas en salud para que
disefien un sistema de evaluacidn que pueda adaptarse a las pro-
pias condiciones de los paises y que tenga la flexibilidad su-
ficiente para proporcionar resultados comparables que permitan
a su vez hacer una evaluaciBn continental de los logros alcanza-
dos durante la d&cada.

5. Recomendar a la OPS que, en consulta con los expertos de
los paises, elaboren normas generales para determinar el finan-
ciamiento actual de las inversiones en salud y los cambios
necesarios para llevar a cabo los planes y programas previstos
en el Plan Decenal de Salud de las Amé@ricas 1971-1980.

6. Sugerir a las autoridades de salud de los paises que ini-
cien estudios de costos de sus servicios de salud y, cuando
sea posible, estudios de costo-beneficio, particularmente de
aquellas 3reas con mayor volumen de inversidn.

7. Recomendar a la OPS que prepare los disefios necesarios para
permitir que los estudios de costo resulten comparables entre si.

8. Recomendar a la Oficina Sanitaria Panamericana que asesore
a los paises que lo soliciten en todos los aspectos relacionados
con el financiamiento del sector salud, tales como: analisis
financiero del sector, analisis del gasto en salud, programacidn
de inversiones, manejo y financiamiento de proyectos especificos
y de los créditos externos, con el fin de que los paises en forma
progresiva conozcan los recursos monetarios destinados a salud

y su relacidn con los beneficios logrados.

Aun cuando el Consejo Directivo instruyd al Director para que infor-
mara sobre el particular en la XXII Reunidn del Consejo Directivo, la im-
portancia de las decisiones adoptadas destacan la necesidad de mantener al
tanto al Honorable Comité Ejecutivo sobre las acciones que se estin promo-
viendo y desarrollando en esta empresa.

) Cabs sefialar que la Resolucidn XIII incorpora a la politica de la
Organizacidn las recomendaciones de la ITI Reunidn Especial de Ministros
de Salud de las Am8ricas. Al hacerlo, el Consejo Directivo establecid el
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marco de referencia hasta 1980, vale decir, la gufa de todas las activida-
des de la OPS/OMS en la Regidn. Este planteamiento significa, de acuerdo
con nuestra interpretacidn, que le corresponde a los Gobiernos determinar,
con base a su politica, planes y programas de salud, lo que esperan de la
colaboracidn internacional. Esta resulta asi complementaria del esfuerzo
nacional y estad orientada por este en aquellos aspectos en que su contri-
bucidn permite alcanzar las metas trazadas por cada pals.

Con este propdsito parece adecuado hacer referencia al Programa
General de Trabajo de la OPS para 1973-77, aprobado por la XVIII Conferen-
cia Sanitaria Panamericana. Es grato sefialar que su formulacidn, la nomen-
clatura en uso y las normas que contiene coinciden, en t&rminos de la Regidn,
con los fundamentos del Plan Decenal de Salud para el periodo 1971-80.

Por otra parte, los "Documentos Bisicos" que se sometieron a la con-
sideracidn de los Gobiernos para la preparacidn de dicho Plan fueron redac-
tados tomando en cuenta la evaluaci®n de lo realizado en la década anterior,
la informacibn contenida en las Proyecciones Cuadrienales de 22 paises y en
los antecedentes que entregaron a los Gobiernos que alin no aplican este
sistema,

Mientras los Gobiernos hacen explicita su politica de salud, identi-
fican los problemas de mayor importancia para el bienestar y el desarrollo,
determinan las prioridades y las metas especificas y enuncian las estrate-
gias para cumplirlas, la OSP continuar3 colaborando como lo establece el
Programa General de Trabajo para 1973-77. Lo anterior incluye el incorporar
todo método y t&cnica modernos que surjan de los progresos de la ciencia,
en la medida que sean aplicables a las realidades del Continente. El re-
flejo de este esfuerzo se puede observar hoy y en el futuro immediato en
el Programa y Presupuesto que se somete a la consideracién de los Cuerpos
Directivos.

En lo que respecta al punto 2 de la Resolucidn XIII, es evidente
que los objetivos y prioridades del programa de la Organizacidn son los
que los Gobiernos decidan para cada pais, incluyendo la cooperacidn de la
OPS/OMS. En cuanto a las modificaciones de la labor de la Organizacidn
derivadas del Plan Decenal de Salud, se propone examinarlas tanto en los
que respecta a la infragestructura del sistema de salud como a los servicios
a las personas. Como es natural, se tendrd que hacer alusi8n a la década
pasada, lo que ha de permitir demostrar, como se espera, que este es un
proceso evolutivo. Se concentrarid en las dreas prioritarias del Plan que
fueron objeto de una documentacidn especial y de un examen de profundidad
por la Reunidn de Ministros.

Todo este andlisis, se cree, revelard cdmo han variado y lo har@n
en el futuro el Programa General de la Organizacidn, los problemas de mayor
importancia y las inversiones correspondientes. El1 todo, como es natural,
se ha de mostrar en proyectos y presupuestos.
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Si este enfoque cuenta comn la aprobacidn del Comité Ejecutivo, se
desarrollari para la XXII Reunidn del Consejo Directivo, como lo establece
la Resolucidn XIII mencionada. Entre tanto, en la informacidn que sigue
se da cuenta de lo realizado respecto a los otros items de dicha Resolucidm.

Polfticas nacionales de salud. En el punto 3 de la Resolucién XIITI,
el Consejo Directivo recomendd a los Gobiernmos de los paises hacer una re-
visidn del orden de prioridades de los problemas nacionales de salud e in-
troducir a sus respectivos programas las adaptaciones convenientes para
hacerlos coincidir, de acuerdo con sus recursos, con los propbsitos hemis-
féricos del Plan Decenal de Salud. Esto significa la ratificacidn de las
politicas nacionales en vigencia o su reformulacidn y ajuste, lo cual se
traducirid en una consolidacidn o redefinicidn de programas con objetivos
viables y estrategias factibles en planes nacionales de salud, que juntos
contribuiradn al desarrollo exitoso del Plan Decenal de Salud para las
Am@ricas, Varios son los paises que han tomado ya providencias para ello
y son de citarse los casos de Brasil y Meéxico.

El Gobierno de Brasil ha analizado las areas-problema comunes a todo
el pals y su diversificacidn en las diferentes &reas geopoliticas que lo
componen. Se han establecido metas y estrategias especificas, asf como los
requerimientos legales que en un pals federalizado son necesarios para ha-
cer efectiva su aplicacidn. Las autoridades de salud han formulado un
documento que en breve serd presentado al Poder Ejecutivo nacional para su
aprobacidn y efectos.

En México, el Gobierno ha convocado a una Convencién Nacional de
Salud en la que participan instituciones piiblicas y privadas que prestan
servicios de salud, las universidades, los gremios sindicales y autorida-
des y lideres de la comunidad. Su propdsito es el de revisar su politica
nacional de salud y disefiar un plan nacional basado en planes de salud
estatales y municipales. La contribucidn de los subsectores piblicos y
privados de los sectores de salud y otros econdmicos y sociales afines en
una empresa de esta magnitud constituye una experiencia finica y a la vez
practica en la que, desde su etapa de planificacidn, se estd comprometiendo
la colaboracidn de las varias instituciones y autoridades responsables e
interesadas en el sector salud. Esto permitird sentar sélidas bases para
una coordinacidn armdnica y la mejor utilizacidn de los recursos disponi-
bles y la exploracidén y desarrollo de nuevos recursos.

Iniciativas semejantes se esperan en los demds pafses, con lo que
en breve el Plan Decenal de Salud, apoyado por planes nacionales, estard
efectivamente en marcha.

De acuerdo con lo dispuesto por los Cuerpos Directivos, la OPS con-
tinuard atenta a proporcionar la colsboracifn t&cnica que los pafses re-
quieren en este campo, para lo que se ha preparado una gufa simplificada
cuyo proposito es el de facilitar el andlisis de las metas del Plan Decenal
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de Salud para las Am&ricas, hacer las adaptaciones necesarias en las poli-
ticas nacionales, estimar la contribucidn que cada pals hard@ para el cum-
plimiento del plan hemisférico y establecer las bases de un sistema uniforme
que permita la comparacidn y la evaluacidn, tanto de las restricciones como
de las realizaciones.

Grupo de Trabajo sobre Evaluacidn. Para dar cumplimiento al punto 4
de la Resolucidn XIII, el Director convocd a un Grupo de Trabajo sobre
Evaluacidn que se reunid en Washington entre el 4 y el 8 de junio de 1973.
Formaron parte del Grupo ocho especialistas en planificacidn, economia,
informacidn y evaluacidn de distintos paises de la Regibn.

E1l Grupo examinG en primer t&rmino los propGsitos y caracterfsticas
de la evaluacidn del Plan Decenal, recomendando que el sistema se enfoque
en la estimacidn de los esfuerzos y de los cambios obtenidos en cada pafs.
La evaluaci®n del plan continental se realizard como una consolidacidn de
los resultados de la evaluacidn de los pafses., Se destacd la conveniencia
de iniciar el proceso utilizando la informacién ya disponible y promoviendo
al mismo tiempo el desarrollo y perfeccionamiento de los sistemas que la
producen. Se dari debida atencidn al andlisis de las estrategias naciona-
les disefiadas para el cumplimiento de las metas. También se recomendd la
utilizacidn de la evaluacidn como realimentadora de los procesos de deci-
sidn de politicas de planificacifn, presupuesto y control de la ejecucidn.

En cuanto a las recomendaciones para la elaboracidn del método de
evaluacidn, el Grupo definid los lineamientos generales, encargando a la
OSP 1a elaboracidn del método y de los procedimientos, que deben ser sim-
ples y permitir su fdcil e inmediata aplicacidn por los paises. Debe ser
un proceso continuo que permita comparar anualmente las actividades progra~
madas con las realizadas para el logro de aquellas metas que el pais adoptd
dentro del espiIritu del Plan Decenal. Para ello se sugiere el uso del
esquema de anilisis aceptado por el Grupo. La explicacién de las discre-~
pancias entre lo programado y lo ejecutado permitirfa introducir los ajus-
tes necesarios a los programas, a los objetivos y a las estrategias.

Se estima conveniente que los paises definan en cada &rea problema
aquellos programas criticos prioritarios, en el logro de cuyos objetivos
concentrarian sus esfuerzos y definirfan con més precisifn sus sistemas
de informacidn y de evaluacidn.

Al nivel continental, la evaluacidn tendrfa tres momentos. El pri-
mero, en 1974, que trataria de determinar cu@intos pafses fijaron su linea
de base, o sea la situacifn en 1971; cu#ntos adoptaron metas en los campos
que el Plan Decenal contempla y las incorporaron en sus politicas, y cuin-
tos formularon las estrategias respectivas. El método utilizado para tal
propdsito serfa el de una simple exposicidn descriptiva de la manera como
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los paises tomaron el Plan Decenal y sus metas como referencia para confi-
gurar sus propios programas. Se analizarfa la distancia entre las metas
continentales y las fijadas por cada pais, asi como la distancia entre
estas {iltimas y la situacifn inicial para estimar el esfuerzo que se pro-
pone realizar el pais en cada Area.

El segundo momento, en 1977, consistirfa en la comparacidn entre
las metas intermedias fijadas por los pafses para ese afio con los logros
obtenidos,

Para el momento final, en 1981, el método consistiria en la compara-
cidn de las metas fijadas por los paises y sus logros. La explicacién de
las discrepancias seria la resultante del andlisis efectuado por cada pafis
y estaria encaminada a brindar las bases para la eventual formulacidn de
un nuevo plan decenal, con la experiencia lograda por el estudioc de la ma-
nera como operaron las estrategias nacionales en el decenio.

El Grupo recomendd particularmente el uso del sistema de las Proyec-
ciones Cuadrienales de las actividades conjuntas del pafs/OSP como elemento
importante para la evaluacidn.

En lo referente a la organizacidn del sistema de evaluacibn, el Grupo
recomendd que esta actividad se realice en cada pais con la orientacidn y
coordinacidn de las unidades de planificacidn y evaluacidn ya existentes.
Estos sistemas nacionales estarfan coordinados con el sistema continental
de cuya organizacidn se hallarfa a cargo la 0SP. El sistema continental
centralizaria la informaci6n de los pafses, brindarfa su colaboracidn y
asesoria para la implantacidn y operacidn de los sistemas nacionales, pre-~
pararia manuales de instrucciones, glosarios de t&rminos, modelos de cadlculo,
etc. y divulgarfa los resultados obtenidos.

Se dio particular énfasis a la capacitacidn de personal, recomend&n-
dose la organizacidn de cursos de corta duracidn de tipo netamente operativo,
asf como la investigacidn de aspectos importantes del proceso de evaluacidn
y su divulgacidn a través de seminarios y cursos de mayor profundidad.

Estudios sobre ingresos, costos y sistemas de financiamiento. Para
llevar a la practica lo dispuesto en los puntos 5, 6 y 7 de la Resolucidn XIII
sobre las inversiones en salud, costos y sistemas de financiamiento sectoria-
les, se ha preparado un esquema que serviri de base para iniciar estudios en
dreas especificas en pafses interesados en esta materia.

Los estudios sobre ingresos pretenden identificar el origen de los
mismos y su tendencia histBrica, en tanto que en el del costo se tratard
de conocer la magnitud del mismo de acuerdo a las Areas de aplicacidn,
Tanto para los propdsitos nacionales como regionales, estos estudios deberin
abarcar la mayor cobertura posible a fin de obtener conclusiones validas.
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Los estudios sobre costos se enfocan hacia el an@lisis de funciones
de produccidn. Se seleccionardn tipos de produccidn de servicios o bienes
en uno o dos paises interesados y, con base en la experiencia obtenida, se
disefiar@n esquemas de investigacidn que puedan aplicarse a paises similares.
En este sentido se ha elegido una primera @rea de estudio - la de laborato-
rios de produccidn de biolBgicos - que serd desarrollada en Colombia como
una etapa preliminar.

En lo referente a sistemas de financiamiento, se propone el estudio
de los procesos de captacifn, asignaci8n, distribucidn y utilizacidn de
recursos; de los métodos y procedimientos respectivos; de las disposiciones
legales o requerimientos que los establecen y continfian, y de las estructu-
ras formales e informales en las que operen.

Los planteamientos anteriores estdn ya siendo traducidos en proyec-
tos especificos que se iradn sometiendo, en forma paulatina, como proposi-
ciones a los paises.

A medida que los paises decidan llevar adelante estudios en los cam—
pos anteriormente citados con la colaboracidn de la OPS, se daran los pasos
necesarios a fin de asegurar el apoyo necesario por parte de la OPS/OMS.



