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(Presentado por el Dr. Ramén Alvarez Gutidrrez (México), Presidente del
Comité Ejecutivo)

En mi calidad de Presidente del Comité Ejecutivo cumplo con el
deber que me impone en el Artfculo 9.C de la Constitucibén de la OPS de
rendir informe al Consejo Directivo sobre las decisiones y los debates
del Comité Ejecutivo con ocasién de sus 85a y 86a Reuniones.

85a REUNION DEL COMITE EJECUTIVO

La 85a Reunién del Comité Ejecutivo tuvo lugar en Washington,
D.C., en el edificic de la Sede, el 3 de octubre de 1980, con asisten-
cia de representantes de todos los antiguos miembros, o sea de Chile,
Estados Unidos de América, Guatemala, Guyana, México y Perd, y de los
nuevos miembros, © sea Argentina, Jamaica y Nicaragua, que acababan de
ser elegidos por haber llegado a su término los mandatos de Brasil, Canadd
y Venezuela.

Bastd una sola sesién plenaria para dar remate a las tareas enu-
meradas en el programa de temas, que se adopt§ por unanimidad. Me cupo
el honor de ser elegido Presidente y, como tal, encabezar la Mesa
Directiva que estuvo integrada, ademds, por el Dr. Augusto Schuster
Cortés (de Chile) como Vicepresidente y el Dr. Oscar H. Gonzdlez Carrizo
(de Argentina) como Relator, y por el Director, el Dr. Héctor R. Acufia,
Secretario ex officio de la Reunién.

En la sesién plenaria Gnica el Comité Ejecutivo tomé nota de las
resoluciones del Consejo Directivo que se acababa de reunir; designd a
Jamaica y Nicaragua para integrar un subcomité encargado de examinar el
Plan Mundial de Accién propuesto por la Conferencia de Copenhague sobre
la Mujer; designé a Argentina miembro del Jurado del Premio OPS en
Administracidn, por haber llegado a su término el mandato del Brasil en
el Comité Ejecutivo; designd a Jamaica como miembro del Subcomité
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Permanente de Organizaciones Interamericanas no Gubernamentales, por haber
llegado a su término el mandato de Venezuela en el Comité Ejecutivo;
designé a Estados Unidos de América y a México miembros del Subcomité de
Planificacién y Programacién a Largo Plazo, por haber llegado a su término
el mandato del Canadd en el Comité Ejecutivo; designd a Chile, Estados
Unidos de América y Jamaica para constituir un grupo de trabajo encargada
de hacer recomendaciones al Director sobre la transformacidn del edificio
Governor Shepherd; designé a Chile y Estados Unidos de América para cons-
tituir un grupo de trabajo que analizara los reajustes del programa vy
presupuesto del Centro Panamericano de Zoonosis y del Centro Panamericano
de Fiebre Aftosa, y dejd a la discrecién del Director, en consulta con el
Presidente, la determinacidn de las fechas para la 86a Reunidn del Comité
Ejecutivo. :

Ademis, el Comité Ejecutivo adoptd tres resoluciones.

La primera sirvidé para pomer en marcha 1los estudios sobre 1la
transformacién del edificio propiedad de la OPS, Governor Shepherd, vy
para autorizar al Director a llevar adelante la construccidn de un edifi-
cio de oficinas del Area II por un costo méximo de $500,000, al tiempo
que se le pide que recabe de la OMS una aportacién de $250,000 para esa
obra.

En la segunda resolucién, el Comité Ejecutivo pedfa al Director
que presentara a la 67a Reunidn del Consejo Ejecutivo de la OMS un informe
sobre las necesidades de! Fondo para la Gestidén de Bienes Inmuebles.

Por dltimo, en la tercera resolucidn el Comité Ejecutivo, pidié al
Director que en lo tocante a la utilizacién de los wvehiculos oficiales de
la OPS preparase el texto de las correspondientes normas para presentarlo
a su 86a Reunién.

86a REUNION DEL COMITE EJECUTIVO

La 86a Reunién del Comité Ejecutivoe de la Organizacidn Panameri-
cana de la Salud se celebrS igualmente en el edificio de la Sede, en
Washington, D.C., del 22 al 30 de junio de 1981l. Se trataba de una
reunidén de especial importancia, puesto que este afioc correspondia al
Comité Ejecutivo examinar los proyectos de programa y presupuesto biena-
les presentados por el Director. Ello no obstante, el Comité consiguid
dar remate a su tarea, sin menoscabo de la eficacia, en 12 sesiones
plenarias, solamente, de trabajo intenso y fecundo, y una sesién de
clausura.

Estoy convencido de que el mejor resumen que se puede hacer de la
reunién es la lectura detenida de las 34 resoluciones que en ella se
aprobaron, puesto que reflejan la opinidn (en muchos casos undnime) a que
llegé el Comité después de un estudio circunstanciado de cada uno de 1los
temas. A todas ellas me voy a referir, d4ndo cuenta de los debates que



Ci)28/10 (Esp.)
Pigina 3

condujeron a esas decisiones, por el orden en que el Comité Ejecutivo
abordé los temas del programa de la Reunidén, que fue adoptado en 1la
primera sesidn plenaria.

—_
¢

w
Lo primero que hizo el Comité Ejecutivo fue elegir Relator pro tem-
pore al Dr. José Pedro Argarate (Argentina) para reemplazar al Dr. Oscar

H. Gonzilez Carrizo {Argentina), que se hallaba ausente.

A continuacién se nombrd a la Dra. Christina Moody (Jamaica) para
que, juntamente con el Presidente, representara al Comité Ejecutivo en la
XXVIII Reunidén del Consejo Directivo de 1la OPS, XXXIII Reunién del Comité
Regional de la OMS para las Américas. Como suplentes primero y segundo,
para el caso en que alguno de nosotros no pudiese venir a la reunibn, el
Comité Ejecutivo designé, respectivamente, al Dr. Augusto Schuster Cortés
(Chile) y al Dr. Juan Ponce de Ledn (Perd).

Se fijaron luego las fechas del 21 de septiembre al 2 de octubre
de 1981 para la celebracién de la presente XXVIII Reunidn del Consejo
Directivo y se aprob8 el correspondiente programa provisional de temas
que les ha sido presentado a ustedes. Para ello, el Comité Ejecutivo
aprobd las dos primeras resoluciones de su reuniénm.

Fn la primera sesién plenaria, el Comité Ejecutivo inicid su examen
del tema 6 de su programa, o sea del Proyecto de Programa y Presupuesto
de la Organizacidn Panamericana de la Salud para el bienio 1982-1983, del
Anteproyecto de Programa y Presupuesto de la Organizacién Panamericana de
la Salud para el bienio 1984-1985 y de las Proyecciones Presupuestarias
Provisionales de la Organizaciém Mundial de 1la Salud para la Regién de
las Américas para el bienio 1984-1985. Dedicd a ese tema prdcticamente
la totalidad de los debates de las cuatro primeras sesiones plenarias,
mientras que en la quinta sesién plenaria se ocupé de un tema Intimamente
relacionado con la misma cuestidn, o sea del tema 11, Informe Financiero
Interino del Director e Informe del Auditor Externo para el afo 1980, ¥
en la sexta sesifén plenaria volvié a debatir . algunos aspectos de los
presupuestos antes de adoptar al respecto las Resoluciones III, IV y V.

La presentacién inicial del tema por parte del Director se centrd
principalmente en el bienio 1982-1983, si bien el Documento Oficial 169
se refiere, tal como pidiera el Consejo Directivo en su XXVI Reunién, a
los tres bienios de 1980-1981, 1982-1983 y 1983-1984, El1 Dr. Acuiia ex-
plicé diferencias que se observan entre el primero y el segundo de los
bienios, que responden al cardcter dindmico y flexible del programa. Los
proyectos de programa y presupuesto preparados se ajustan al Plan Decenal
de Salud y al Sexto Programa General de Trabajo de la OMS correspondiente
a 1978-1983, Los fondos se distribuyen de tal mode que, de ellos, se
asigna el 49% al programa de servicios; el 38% al Desarrollo de la Infra-
estructura, el 12%¥ a la Direccidn  Administrativa y el 1% a los Cuerpos
Directivos.
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Hubo luego un debate de carfcter general sobre los proyectos de
programa y presupuesto en el que no solo intervinieron los representantes
de los Pafses Miembros sino que tuvieron igualmente una participacidn muy
activa en &1 los delegados de los paises de 1a OPS que, sin formar parte
del Comité Ejecutivo, habfan acudido a la reunién en calidad de
observadores.

Para hacer un examen exhaustivo del presupuesto, los jefes de las
distintas divisiones de la Oficina fueron informando a continuacién sobre
los diversos aspectos particulares del programa y sobre su financiacién,
y contestaron a las preguntas de los participantes.

Por Gltimo, el Comité Ejecutivo volvi8 a pasar revista al presu-
puesto, siguiendo el orden de presentacidén de las diversas cuestiones por
grupos de pdginas del Documento Oficial 169.

El presupuesto para el bienio 1982-1983 contenido en el mencionado
Documento Oficial presenta un incremento del 17,9% gracias a una distri-
bucién juicicsa de los fondos entre las actividades del programa con la
que habfa conseguido una reduccién de $10.7 millones, y la supresién del
equivalente a 123 puestos en la plantilla de personal, que es la partida
donde mis directamente se hace sentir la inflacifn. Finalmente se sometid
a votacidn el presupuesto, que fue aprobado por 7 votos a favor, ninguno
en contra y dos abstenciones.

En sus Resoluciones IIT, IV v V, el Comité Ejecutivo, recomienda
al Consejo Directivo que apruebe el proyecto de programa y presupuesto de
la Organizacién Panamericana de la Salud para 1982-1983 presentado por el
Director, que tome nota del anteproyecto para 1984-1985 que habrd de ser-
vir de base para la preparacién del proyecto de programa y presupuestio
para ese bienio, y que apruebe las proyecciones presupuestarias provisio-—
nales de la Organizacidén Mundial de 1la Salud para la Regidn de 1las
Américas correspondientes a 1984-1985.

Durante el debate sobre el presupuesteo y atln después de aprobado
éste, se suscité§ la cuestidn de la conveniencia de que, en vista de la
gravedad y el aumento de las dificultades financieras con que se enfrenta
la Organizacidn, que habrd de financiar ademfs las actividades que origine
el Plan de Accidén para lograr la salud para todos en el afic 2000, el
Comité Ejecutivo, el Consejo Directive o un subcomité adecuado examinasen
con mis detalle la situacién financiera actual y prevista. Después de un
interesante debate, se tomé la decisidn de pedir al Subcomité de Planifi-
cacién y Programacién a Largo Plazo que colabore con el Director em el
estudio de las implicaciones financieras y presupuestarias de las estra-
tegias regionales y del Plan de Accifén para el logro de las metas de
salud para todos en el afio 2000, recabando para ello, si asi conviniere,
la cooperacién de personal especializado de organismos tales como el Banco
Interamericano de Desarrollo (BID) y la Comisién Econdmica para América
Latina (CEPAL).
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Se examind luego el tema 10, o sea el informe sobre la recaudacidn
de las cuotas. El Comité Ejecutivo quedd enterado de la situacién y de
que las contribuciones correspondientes al ejercicio de 1981 que se habian
recaudado ascendfan al 39% del total de contribuciones de todos 1los
Paises Miembros, mientras que en la misma época el afio anterior sélo se
habia recaudado el 32%. En consecuencia, el Comité Ejecutivo aprobd 1la
Resolucibn VI, en 1la que, como ya es habitual, se toma nota de la situa-
cién, se da las gracias a los Gobiernos que han efectuadeo pagos y se pide
a los demds que los hagan lo antes posible, al tiempo que se encarga al
Director que vuelva a informar sobre la wmarcha de este asunto a la XXVIII
Reunidn del Consejo Directivo.

El Comité Ejecutivo siguié ocupindose a continuacidén de cuestiones
financieras al examinar el punto 1l de su programa de temas, o sea el
Informe Financiero Interine del Director e Informe del Auditor Externc
para el afio 1980.

En ese informe, que se encuentra en el Documento Oficial 175, se
da cuenta de todas las transacciones financieras y de todos los estados
de cuentas de la Organizacidén Panamericana de la Salud y sus Centros
durante el primer ejercicio del bienioc 1980-1981. Ademds, de conformidad
con lo dispuesto en la Resolucidén XIV de la 82a Reunidén del Comité
Ejecutivo, se incluye un addendum con los proyectos iniciados en 1980 que
se financian con fondos extrapresupuestarios.

El Jefe de Presupuesto y Finanzas, Dr. Cooney, presentd el tema y
hubo luego un debate en el que la Secretaria respondié a preguntas de
diversos participantes y se trataron, entre otros, los problemas que
plantea el establecimiento del sistema de informacidn por medio de compu—
tadora, vy el de los esfuerzos que ha de realizar el Director para obtener,
cuando es posible, el pago anticipado de los gastos de administracién de
fondos fiduciarios, de conformidad con los deseos expresados al respecto
por los Cuerpos Directivos y por el Auditor Externo.

En conclusidén, el Comité Ejecutivo, aprobé la Resolucién IX, en la
que toma nota de los mencionados informes y los transmite a la XXVIII
Reunién del Consejo Directivo.

El tema 3 del programa del Comité, Plan de Accién para la instru-
mentacidn de las estrategias regionales de salud para todos en el afio
2000, fue presentado por el Director, quien sefiald que el Plan de Accidn
habfia sido examinado en detalle por el Subcomité de Planificacibn y
Programacidén a Largo Plazo, integrado por los Representantes de Chile,
Estados Unidos de América, Guatemala y México, reunido al efecto en la
Sede de la OP5 del 13 al 17 de abril de 1981, v que el Subcomité habia
introducido ajustes, modificaciones y adiciones en el texto que se
presentaba al Comité Ejecutivo.
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En ese Plan figuran las acciones que deberfan llevar a cabo, indi-
vidual y colectivamente, los Paises Miembros para instrumentar las estra-
tegias regionales acordadas por los Gobiernos de la Regifn para alcanzar
la meta de salud para todos en el afio 2000. BSe trata pues de una etapa
intermedia entre la determinacién de metas y objetivos y la preparacién
de programas concretos. Habrd que articularle con los ciclos de progra-
macién y presupuestacidn de la OPS y con las etapas del Séptimo Programa
General de Trabajo y la programaciém a plazo medio de la OMS y deberd
encontrarse en pleno desarrollo en 1984.

Informé luego sobre este mismo tema el Dr. José Manuel Borgoflo
(Chile), quien dio numerosos detalles sobre la reunién y los trabajos del
Subcomité de Planificacién y Programaeién a Largo Plazo, asi como sobre
los esfuerzos realizados para no repetir lo ya realizado. Subrayé igual-
mente el cardcter forzosamente dindmico de un Plan que ha de llegar hasta
el afio 2000 y sefialé los objetivos que se persiguen de reestructuracidn
de los servicios de salud para mejorar su equidad y eficacia, de perfec-
cionamiento de la cooperacidén intersectorial y de mejoramiento de la
cooperacién regional e interregional. Seflald igualmente la importancia
de que las metas fijadas sean realistas para la mayoria de los paises.
Subrayé, entre otras cosas, las dificultades de este trabajo y la necesi-
dad de enriquecerlo con las aportaciones de todos los participantes en la
Reunidn.

Se pididé al Relator que, con la colaboracién del Dr. José Manuel
Borgofio (Chile), preparase un proyecto de resolucidn, respecto al cual el
Comité, por unanimidad, aprobd la Resolucidén XIX. Se trata de una impor-
tante resolucién de extensidén considerable, de la que solo debiera seflalar
a su atencidén a sugerencias que en la parte resolutiva se dan a los
Gobiernos y las instrucciones que se dan al Director para la buena marcha
de un proceso que debe ser reajustado continuamente, a la luz de la expe-
riencia y de la realidad de los paises.

Con respecto al Tema 15, o sea del informe sobre la aplicacidén de
las recomendaciones del Consejo Directivo referentes a las estructuras de
la OMS habida cuenta de sus funcicnes, el Dr. Ochoa (Gerente de Operacio-
nes) hizo un resumen de los antecedentes de este asunto y presentdé el
informe sobre las actividades en marcha o previstas, en cumplimiento de
la Resolucién X de la XXVII Reunidén del Consejo Directivo (Documento
CE86/9), que contenia recomendaciones a largo plazo intimamente relacio-
nadas con la meta de salud para todos en el afio 2000 y con la aplicacidn
de estrategias nacionales, regionales y mundiales para alcanzarla.

En debate habido a continuacién se hablé principalmente del papel
de los recursos extrapresupuestarios en el programa de la Regién, de los
ciclos de planificacién, de las funciones de los Representantes de la OPS
en los Pafses y de las dificultades que plantea a veces su nombramiento,
asi como de la colaboracidén de la OFS con CARICOM.

Como resultado de ese debate se aprobd por unanimidad 1la
Resolucidn X.
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A continuacidn el Comité Ejecutivo dio su aprobacifn undnime a las
Resoluciones VII y VIII, en las que se recomienda al Consejo Directivo
que apruebe con satisfaccidn las solicitudes de ingreso en la Organizacién
Panamericana de la Salud presentadas por el Gobierno de la Mancomunidad
de Dominica y por el Gobiermo de San Vicente y Granadinas.

El Comité Ejecutivo inicidé su estudio del tema 4, Fondo Rotatorio
y otros Mecanismos para la Adquisicidn de Insumos Criticos para la Salud,
con la presentacidn del tema por el Jefe de Administracidn de la OSP, Sr.
Muldoon, quien, después de detallar todas las gestiones que se habian
llevado a cabo en relacidn con este asunto, llegd a la conclusidén de que,
por el momento, no se podfa pensar en establecer un fondo rotatorio con
dotacidén suficiente, pero que se podian reforzar los sistemas nacionales
y subregionales de adquisicidén de esos suministros por medio de la CIPD,
para lo cual seria imprescindible contar con un buen sistema de informa-
cidén sobre existencias, calidades y precios.

La Secretaria respondid a diversas preguntas sobre los paises
menos desarrollados que pedrian recibir ayuda, sobre el control de cali-
dad y sobre la cuestidn de la informacidn sobre existencias, calidades y
precios de los suministros.

Resultado de ese debate fue la Resolucién XX, en la que el Comité
Ejecutivo encarece a los Gobiernos la conveniencia de perfeccionar sus
sistemas nacionales y subregionales de adquisicidén de suministros, y pide
al Director que ayude a los Gobiernos en esa tarea, que siga estudiando
la cuestién y que trate de establecer un sistema de distribucién de
informacién sobre suministros de importancia critica para la salud, todo
ello sin incurrir en gastos adicicnales, o sea con los recursos extra-
presupuestarios o del presupuesto regular ya existentes.

Al presentar el tema 5, Capitalizacidén del Fondo Rotatoric del
Programa Ampliado de Inmunizacién (PAI), intervine primero, en nombre de
la Secretaria, el Dr. de Quadros, quien hizo un resumen de las actividades
que se llevan a cabo dentro del marco del Programa Ampliado de Inmuniza-—
cidn con el fin de reducir la morbilidad y mortalidad por enfermedades
prevenibles. Explicd con detalle los antecedentes del caso y dio cuenta
de la forma en que se atienden los pedidos de vacunas de los Paises
Miembros, con un capital que, en total, asciende a $2,301,000 sdlamente,
a pesar de que en los estudios preliminares de factibilidad del Fondo se
habia calculado que harian falta no menos de $4 millones. Me complace
destacar, entre los muchos datos facilitados, que en 1979-1980 se habian
atendido 536 pedidos por valor de $6,424,421, y que se habia conseguido
una reduccidén considerable en los precios de las vacunas,

El funcionamiento del Fondo del PAl estd tropezando con dificulta-
des crecientes debido al aumento del volumen de operaciones y a la falta
de capital suficiente, agravada por el retraso de algunos paises en hacer
los reembolsos correspondientes, o por la supresidn de algunos pedidos ya
encargados.
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El Jefe de Presupuesto y Finanzas, Dr. Coocney, intervino a conti-
nuacién para dar cuenta de las posibilidades gque se habian explorado para
conseguir elevar la capitalizacién del Fondo a $4 millones, para lo que
hab{fa que encontrar una suma adicional de $1.7 millones.

Entre las gestiones realizadas por 1la Oficina para resolver el
problema, se mencionS la posibilidad de obtener un empréstito del Banco
Interamericano .de Desarrolle por importe de $1.7 millones. Se estan
examinando las c¢ondiciones en que se podrfa hacer esta operacifn, a
condicidén de que no haga falta recurrir a los fondos regulares de la OPS.

Otra solucién serfia recurrir, como ya se hizo en el pasado, a la
financiacién con fondos de la Cuenta Especial, pero las posibilidades a
corto plazo se ven reducidas porque, de haber fondos en dicha Cuenta
Especial, hay que reponer primerc con ellos el nivel normal del Fondo de
Trabajo.

Parece pues inevitable el tener que utilizar {en el caso hipotético
de que llegase a hacer falta) el Fondo de Trabajo cuando no se puedan
atender de otra manera las necesidades de vacunas de los paises.

El debate habido a continuacién sirvié para que los participantes
estudiasen los diversos aspectos del Programa Ampliado de Inmunizacién y
no solo los financieros, sino también los técnicos. Todos los oradores
destacaron la enorme importancia del PAT para el logro de la salud para
todos en el afio 2000, y el Director aludid a la influencia gue habia de
tener forsczamente el PAI en la reduccién de las tasas de mortalidad v
morbilidad en las Américas.

Consecuencia de ese debate fue la Resolucién XI, aprobada por el
Comité Ejecutivo. Por medio de ella, se recomienda al Consejo Directivo
que dé las gracias a los Gobiernos que han ayudado a mantener en funcio-
namiento el Fondo, que pida a los pafses que no anulen los pedidos va
hechos a través del Fondo y que hagan puntualmente los correspondientes
reembolsos, que manifieste al Director su satisfaccidén por la eficacia
con que ha funcionado el Fondo Rotatorio del PAI y que le autorice a
seguir buscando la plena capitalizacién por los caminos indicades, sin
recurrir a los fondos del presupuesto regular de la OPS, y a que utilice
el Fondo de Trabajo cuando resulte indispensable, en espera de una solu-
cién definitiva del problema de la capitalizacién.

El tema 7, La mujer en la salud y el desarrello: Borrador del Plan
Quinquenal Regional de Accién, fue presentado por la Srta. Rice, quién
explicd con todo detalle lo realizado por el Subcomité Especial del Comité
Ejecutivo para dar orientaciones y mecanismos a fin de que la OPS y 1los
Gobiernos Miembros integren las actividades del Plan de Accidén de las
Naciones Unidas en los programas de salud y de desarrollo de la Regibu,
procurande contribuir asf al logro de la meta de salud para todos en el
aflo 2000, no solo gracias a la wmayor participacién de la mujer en las
actividades sino, también, teniendo en cuenta sus necesidades especificas.
El Subcomité Especial del Comité Ejecutivo que prepard el documento pre-—
sentado se encargard de vigilar la marcha de este asunto, reuniéndose al
efecto una vez al afio, por lo menos.
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El debate habido al respecto fue amplio e interesante, con parti-
cipacidn de representantes de pafses miembros del Comité Ejecutivo y de
- los observadores. Se insisti§ en la necesidad de dar a las mujeres
igualdad de oportunidades y atender sus necesidades especiflcas, pero sin
tratarlas como un grupo aparte marginado.

El Director intervino también para dar seguridades sobre la buena
disposicién de la OSP para hacer realidad las orientaciones del Plan de
Accidn en su propia esfera.

Se propusieron diversas enmiendas al proyecto de resolucién pre-
sentado y, finalmente, se acorddé nombrar un grupo del trabajo integrado
por la Dra. Moody (Jamaica), la Sra. Kefauver (Estados Unidos de Américal,
el Dr. Ponce de Leén (Perd) y el Relator, que preparS un nuevo texto
definitivamente aprobado como Resolucién XXIX,

En esa resolucidén el Comité Ejecutivo aprueba el Plan Quinquenal
Regional de Accidn sobre la Mujer en la Salud y el Desarrollo, decide
ampliar a tres miembros la composicidén del Subcomité Especial establecido
por la Resolucién XVIT de la XXVII Reunién del Consejo Directivo y reco-
mienda a la XXVIII Reunidn del Consejo Directivo la adopcidn de uma reso-
lucién de considerable extensién para aprobar igualmente el Plan de
Accidin y hacer recomendaciones pertinentes en relacibn con ese tema a los
Gobiernos Miembros y al Director.

En vista de lo dispuesto en la citada Resolucidén XXIX, el Comité
Ejecutivo, decidis, ademds, nombrar a México como tercer miembro del Sub~
comité Especial sobre la Mujer en la Salud y el Desarrollo.

Con respecto a los temas 8, Informe sobre la Il Reunidn Interame-
ricana de Salud Animal a Nivel Ministerial, y 9 Plan de Accidn propuesto
para determinar fuentes seguras de financiamiento para el Centro Paname-
ricano de Zoonoses y el Centro Panamericano de Fiebre Aftosa, indepen—
dientes del prespuesto ordinario de la OPS, la Secretaria dio cuenta
detallada de la situacién actual y de los antecedentes de la misma, asf
como de los resultados de la Reunidn de Ministros de Agricultura celebrada
en la Sede el 30 y 31 de marzo de 1981.

Igualmente informd con detalle sobre la labor del Grupo Externo de
Evaluacidén de los Centros nombrado por el Director y sobre la favorable
acogida de las propuestas por parte de los Ministros de Agricultura,
quienes resolvieron por unanimidad pedir a sus Gobiernos apoyo econémico
para los dos Centros, que prestan unos servicios utilfsimes.

En el curso del debate se aclararon dudas sobre algunos detalles vy
el Director se refirié al estado avanzado de sus gestiones para obtener
fondos extrapresupuestarios del Banco Interamericano de Desarrollo, Brasil
y Venezuelsa.
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Consecuencia de todo esto fue la aprobacidén de dos resoluciones.
En su Resolucidn XII, el Comité Ejecutivo recomienda a la XXVITI Reunién
del Consejo Directivo que apruebe los presupuestos de CEPANZO y PANAFTOSA,
y felicita a los Ministros de Agricultura de la Regidén por el apoyo dado
a la propuesta de obtencidn de recursos extrapresupuestarios.

En su Resoluciédn XIII, el Comité Ejecutive apoya los objetivoes,
actividades y pautas del programa quinquenal propuesto para erradicar las
zoonosis v la fiebre aftosa, recomienda a los posibles donantes que apoyen
su ejecucidn, pide a todos los Palses Miembros que hagan las aportaciones
extraordinarias solicitadas para los Centros por conducto de los Ministe-
rios de Agricultura, y encarga al Director que siga gesionando otras
posibles aportaciones de fuentes internacionales, regionales y nacionales
para la ejecucidén del Programa.

El estudio por parte del Comité Ejecutivo del tema 12 (Estado de
la evaluacién de los Centros Panamericanos) se inicid con el Centro de
Epidemiologfa del Caribe.

La Secretaria dio cuenta de todos los antecedentes de la evalua-
c¢ibén de ese Centro, de los resultados positivos de la labor del CAREC
como entidad subregional que, en opinidén de los Gobiernos interesados,
debe proseguir, vy de las dificultades planteadas por la negativa del
Gobierno del Reino Unido a pagar su contribucién de 1980-1981 v por 1la
reduccidn anunciada de sus aportaciones para el Centro en los cuatro afios
préximos.

Durante el subsiguiente debate, en el que los oradores apoyaron
unanimemente al CAREC y encomiaron su labor, el observador de Trinidad v
Tabago dijo que su Gobilerno estaba dispuesto a aumentar su apoyo para que
el CAREC fuese un organismo permanente, Afiadid que, sin embargo, se debe
pedir al Gobierno del Reino Unido que haga su aportacién financiera,
puesto que el Centro sirve igualmente a territorios de la zona que estén
todavia bajo su control directo,. '

El resultado fue la aprobacidn de la Resolucidn XV, en la que el
Comité Ejecutivo toma nota del nivel presupuestario del CAREC previsto
para 1982-1983, agradece su cooperacién a los Gobiernos, pide al Consejo
Directivo que trate de conseguir la adhesién del Reino Unide al Acuerdo
Multilateral relative al CAREC, agradece al Director su informe con las
recomendaciones del Consejo del CAREC, le pide gue vuelva a informar a la
XXVIII Reunidn del Consejo Directive y que recabe la cooperacidn del
Consejo del CAREC para hacer valer ante 1la Reunidn de Ministros de Salud
del Caribe 1la importancia de solucionar los problemas financieros del
Centro y la continua adhesifn de la OPS al espiritu del Acuerdo Multila-
teral de diez afios.

El informe que hizo la Secretaria sobre el estado de la evaluacidn
del Centro Latincamericano de Perinatologia v Desarrollo Humano no suscitéd
sino algunos comentarios elogiosos sobre la competencia de los consulto-
res que la llevaban a cabo y al respecto el Comité Ejecutivo adopté la
Resolucién XVI en la que, fundamentalmente, se pide al Director que pre-
sente al Consejo el informe definitivo sobre el CLAP,
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Con respecto a la situacibn del Instituto de Nutricidén de Centro
América y Panam§ {(INCAP) la Secretarfa dié cuenta de la labor del Grupo
Especial de Evaluacién y de que el Consejo del INCAP habfa aceptado que
el Instituto se reorganice como entidad de Centroamérica y Panami, fuera
del marco orginico y administrativo del sistema de las Naciones Unidas y
de la OPS. ‘

El resultado del debate fue la aprobacién de la Resolucién XVII,
en la que el Comité Ejecutivo recomienda a la XXVIII Reunidén del Consejo
Directivo que prosiga la cooperacién técnica de la OPS con el Instituto y
que se lleve adelante la anunciada reestructuracidén del mismo, con el
apoyo del Director.

En lo tocante a la evaluacién del Instituto de Alimentacién y
Nutricidén del Caribe, se pasd revista a la labor desempefiada por el
Instituto en las 12 dltimos aflos y se sefiald que el Instituto centraba
ahora sus esfuerzos en la lucha contra la malonutricidn, la prevencidén de
la obesidad y en la buena distribucidén de alimentos.

En el debate habido sobre este tema se trats, entre otras cosas,
de las posibilidades de establecer oficinas del Instituto en otros paises
de la regibn, asfi como de las gestiones y las dificultades de cardcter
juridico para que la OMS contribuya a sufragar los gastos de un nuevo
edificio para el Instituto.

El debate se amplié ademis a las evaluaciones en general vy al
cardcter regional o subregional de los centros y finalmente, se aprobd la
Resolucidén XVIII en la que el Comité Ejecutivo recomienda a la XXVIII
Reunién del Consejo Directivo que se pongan en prdctica las recomenda-
ciones del Grupo de Evaluacibn, que se establezcan el Comité Asesor de
Politica v el Comité Asesor Cient{fico y Técnico del IANC, con participa-
cién permanente en ellos de la Organizacién, y que el Director trate de
obtener fondos externos para dotar de locales adecuados al Instituto.

El Director presentd el tema 13, relativo a las resoluciones de la
34a Asamblea Mundial de la Salud de interés para el Comité Ejecutivo.
Hubo un interesante intercambio de opiniones sobre diversas cuestiones,
entre las que cabe destacar la del reembolso de los gastos de viaje a los
paises de las Américas que tienen sefialada la cuota minima de contribu-
cidn. Se recordd a ese respecto la posicidén adoptada en octubre de 1980
por el Consejo Directivo en su Resolucién XXXVII, contraria a los reem=
bolsos. El Comité Ejecutivo pasd luego a examinar otros temas, quedando
simplemente enterado de lo expuesto.

Al presentar el tema 14, Premic OPS en Administracién, 1981, la
Secretarfa hizo una sucinta exposicidn de las reglas que rigen esa adju-
dicacién y el Presidente del Jurado, Dr. Ponce de Ledn (Peri) presentd el
correspondiente informe. El Comité Ejecutivo aprobd la Resolucién XXI,
en la que toma nota de la decisidn del! Jurade de adjudicar el Premio OPS
en Administracidn, 1981, al Dr. Frederick Burns Roth, del Canadd, vy
decide transmitir el informe del Jurado a la XXVIII Reunidn del Consejo
Directivo.
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Presentd el tema 19, Edificios e instalaciones, la Arg. Rosés
(Chile), en su calidad de Presidenta del Grupo de Trabajo integrado por
los Representantes de Chile, Estades Unidos de América y Jamaica, que se
habia encargade de formular recomendaciones a propdsito del Edificio
Governor Shepherd. La Argq. Rosé&s explicéd con toda clase de detalles
técnicos que el edificio necesita reparaciones onerosas y renovacidén de
instalaciones para ajustarse a las normas de seguridad vigentes en el
Distrito de Columbia y que, a juicio del Grupo de Trabajo, la forma mds
racional de usar esta propiedad de la OPS seria la construccidén de un
nuevo edificio, en el que la OPS se reservaria de 60,000 a 80,000 pies
cuadrados y el resto se pondria a la venta en condominio,

El debate habido a continuacidn sirvid para aclarar los mids diver—
sos puntos previstos en el plan recomendade y dio como resultade la
aprobacién de la Resolucién XIV, en cuya parte expositiva se resumen
perfectamente las razones que militan en favor de la decisidn del Comité
Ejecutivo de llevar adelante los trdmites y negociaciones preliminares
para la nueva construccidn, e incluso para la adquisicidén de las propie-
dades adyacentes para aumentar el valor, a fin de incrementar las ventajas
econbémicas de operacidn, sin que esto tenga repercusiones negativas en el
presupuesto ordinario de la OPS, ni en el desarrollc normal de sus
funciones.

El tema 16, Enmiendas a los Reglamentos Internos de los Cuerpos
Directivos de la Organizacidn Panamericana de la Salud y al Reglamento
Relativo a las Discusiones Técnicas durante las Reuniones de la Conferen-—
cia Sanitaria Panamericana y del Consejo Directivo, fue presentado por el
Director Adjunto, Dr. Ehrlich, mediante un resumen de los antecedentes
del caso, haciendo notar que se trataba de ajustarse a la prdctica seguids
en la MS y de evitar prolijos problemas de procedimiento en las sesiones
de los Cuerpos Directivos.

No hubo discrepancia alguna en lo tocante a las enmiendas propues-
tas al Reglamento Relativo a las Discusiones Técnicas durante las Reunio-
nes de la Conferencia Sanitaria Panamericana y del Consejo Directive y,
en consecuencia, el Comité Ejecutivo aprobd al respecto la Resolucién
XXVII.

Hubo, en cambio, un animado debate, iniciado por el observador de
Cuba y apoyado luego por el Representante de Nicaragua, que se oponian a
la aprobacidén de un articulo propuesto para los diversos Reglamentos
Internos en el que se limitan las posibilidades de eleccidn al ndmero
exacto de puestos por cubrir. Se adujeron razones en favor de una mayor
libertad en las votaciones para las elecciones, o en favor de una solu-
cidn pragmdtica mds expeditiva, gque aceleraba el procedimiento y lo
uniformaba con la prictica seguida en la OMS.

Se constituyd un grupo de trabajo integrado por los Representantes
de Nicaragua y Jamaica, los cuales no pudieron ponerse de acuerdo sobre
un texto aceptable para todos. Finalmente, el Comité Ejecutivo decidid,
por mayoria de votos, dar su aprobacién a los textos propuestos por la
Secretaria y adoptd al respecto la Resolucidn XXXII, por la que aprueba
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los cambios propuestos a su propic Reglamento Interno; la Resolucidn
XXXIII, por la que recomienda a la XXVIII Reunidén del Consejo Directivo
que apruebe las enmiendas propuestas al Reglamento Interno por el que se
rige, y la Resolucidén XXXIV, por la que recomienda a la Conferencia
Sanitaria Panamericana que apruebe las correspondientes enmiendas a su
Reglamento Interno.

La Secretarfa presentd el tema 17, Criterios para el otorgamiento
de la condicién de observador a gobiernos no regionales, sefalando el
doble cardcter de la OPS como entidad panamericara y como Organizacién de
la OMS para la Regién de las Américas, y propuso un proyecto de resolu-
cidn al respecto. ' 4

Durante el debate subsiguiente, el Representante de los Estados
Unidos de América presentd otro proyecto de resolucién, movido por el
deseo de limitar las intervenciones de observadores de fuera de las
Américas todo lo posible, para no sobrecargar la duraciédn de las reunio-~
nes de los Cuerpos Directivos ni el trabajo de 1a Secretaria.

El Comité Ejecutivo por mayorfa de votos adoptd, con ligeras
enmiendas, el texto propuesto por los Estados Unidos de América vy que
constituye la Resolucidén XXVI, por la que el Comité XEjecutivo recomienda
a la XXVIII Reunién del Consejo Directivo que apruebe una resolucidn para
admitir la presencia de observadores sin derecho de voz ni voto a las
sesiones piblicas de los Cuerpos Directivos de la OPS, para permitirles
hacer usc de la palabra cuando se discutan asuntos de especial importancia
para el Estado observador de que se trate, siempre que el Director, en
consulta con el Director General de la OMS, determine previamente que
existen justificaciones especiales para esa participacién, y que los
gastos de la paraticipacién corran por cuenta del Estado observador, y
para .que se apliquen esas disposiciones a los Estados Miembros de la OMS
que, en adelante, soliciten la admisién como observadores en las reunio-
nes de los Cuerpos Directivos de la OPS.

Las enmiendas al Reglamento del Personal de la‘Oficina Sanitaria
Panamericana constitufan el tema 18 de su programa y fueron examinadas
por el Comité Ejecutivo. Segln explicé la Secretarfa, se trataba funda-
mentalmente de unas normas que concordaban con las aprobadas por el
Consejo Ejecutivo de la OMS en su 67a Reunién, y con las que se daba
cumplimiento a lo dispuesto en el pirrafo 2 de la parte dispositiva de la
Resolucién XX de la 59a Reunidn del Comite Ejecutivo (1968) sobre armoni-
zacién del Reglamento del Personal de la OPS con el de 1a OMS.

- E1 Comité Ejecutivo escuchd igualmente los puntos de vista del
Comité del Personal expuestos por su Presidente, el Dr. Gillespie.

Finalmente, el Comité Ejecutivo aprobé por unanimidad la Resolucidn
XXII, por la que confirma las enmiendas al Reglamento del Personal de la
Oficina Sanitaria Panamericana propuestas por el Director, con efectos
desde el 1 de enero de 1981.

Seguidamente, también por unaminidad, el Comité Ejecutivo aprobd
la Resolucién XXITI relativa al sueldo del Director, y la Resolucidn XXIV
relativa a los sueldos del Director Adjunto y del Subdirector.



Cb28/10 (Esp.)
Pigina 14

Al presentar el tema 23, Selicitud del Instituto Interamericano de
Cooperacién para la Agricultura (IICA) para el establecimiento de rela-
ciones oficiales con la Organizacidén Panamericana de la Salud, la Secre-
taria dio cuenta de que se trata de una organizacidn interamericana,
especializada en agricultura, que puede colaborar con la OPS en asuntos
de interés comun tales como la nutricidén, el desarrrollo rural y la salud
veterinaria.

Varios oradores apoyaron la solicitud y el Comité Ejecutivo aprobd
la Resolucidn XXVIII, por medio de la cual recomienda a la XXVIII Reunidn
del Consejo Directive que resuelva favorablemente la peticién del IICA.

El Dr. Litvak presentdé el tema 25, que hablaba de la asistencia
sanitaria a las personas de edad, e hizo historia de estas actividades,
con especial referencia a lo dispuesto en la Resolucién XVI de la XXVII
Reunidn del Consejo Directivo.

Numerosos oraderes participaron en el debate en el que se comenta-
ron con interds los datos estadisticos y las previsiones demogrdficas
para el afio 2000 que se habian presentado vy se insistid en la conveniencia
de que en los correspondientes programas en los pafises se atienda no sdlo
a los aspectos asistenciales, sing al bienestar mismo de las personas de
edad. La Resolucién XXX, aprobada en relacién con este tema, es un fiel
reflejo de ese debate.

+ Pasé luego el Comité Ejecutivo a tratar del tema 26 de su programa,
0 sea de los gastos de administracidn de fondos extrapresupuestarios. Al
presentar el tema, el Jefe de Presupuesto y Finanzas, Dr. Cooney, dio
cuenta detallada de todos los antecedentes de esta cuestién. Los parti-
cipantes hicieron numerosas preguntas y el Director les dio las corres-—
pondientes aclaraciones. BSe llegd a la conclusibépn de que los costos de
administracién de programas financiados con fondos extrapresupuestarios
eran en realidad del orden del 30.3% del total de lps gastos presupuestos
para esos programas, pero que sole se deberia aplicar un porcentaje
uniforme de deduccidn del 134, para seguir la norma establecida por las
Naciones Unidas y por la OMS., La diferencia de costo tendria que ser
absorbida por la Organizacidén como una aportacién mds de su cooperacidn
técnica.

La Resolucién XXXI, aprobada a este respecto reccoge esas conclu-
siones del debate, Por medio de ella, el Comité Ejecutivo recomienda a
la XXVIII Reunidn del Consejo Directive que decida mantener el principio
de que, siempre que sea posible, la totalidad de los gastos por servicios
técnicos y administrativos o de apoyo para la ejecucién por la OPS de
proyectos financiados con fondos extrapresupuestarios se sufraguen con
esos fondos, que autorice al Director aplicar un porcentaje uniforme
minimo del 13% comp gastos de apoyo a los programas, al que solo deberd
renunciar en condiciones muy especiales, y que le autorice igualmente a
negociar porcentajes mayores siempre que vresulte aceptable para los
donantes.
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La Secretarfa presenté asimismo al Comité Ejecutivo el tema 27,
relativo a carpgos por servicio de adquisicidén de materiales y suministros
y producte de venta de publicaciones.

De las explicaciones dadas por el Jefe de Presupuesto y Finanzas,
Dr. Cooney, y por el propio Director, se desprendfa la necesidad de modi-
- ficar el Reglamento Financiero de la OPS para que el Director pueda uti-
lizar los ingresos procedentes del recargo del 3% que se viene cobrando
yva desde 19531 por servicio de adquisicidén de materiales y suministros ¥y
por la venta de publicaciones para compensar en parte los gastos relacio-
nados con esas funclones, que se han incrementado considerablemente en
los dltimos afios. ‘

El Comité Ejecutivo aprobd por unanimidad la Resclucidn XXV, en la
que recomienda a esta XXVIIT Reunidn del Consejo Directivo que adopte las
indicadas medidas.

Finalmente, en la {ltima sesifn plenaria, dentro del marco del
tema 29 de su programa el Comité Ejecutivo tuvo ocasién de examinar las
disposiciones adoptadas por el Director para la wutilizacidn de los
vehfculos oficiales de la OPS, de conformidad con lo dispuesto en la
Resolucidn IIT de la 85a Reunidn del Comité Ejecutivo,

Igualmente le fueron facilitadas las habituales estadisticas sobre
el personal de 1la OSPF,

Agotado asi el programaz de temas, solo me resta informarles de que
con la firma del Informe Final en la sesidén de clausura, celebrada el 30
de junio de 1981 a las 10 de la maffana, se puso punte final 3 la B6a
Reunidén del Comité Ejecutivo.



