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La XXI Conferencia Sanitaria Panamericana, XXXIV Reunién del Comité
Regional de la Organizacién Mundial de la Salud para las Américas, se cele-
bré en el Edificio de la Sede, en Washington, D.C., del 20 al 29 de sep-
tiembre de 1982, de acuerdo con la convocatoria hecha por el Director de la
Oficina Sanitaria Panamericana en cumplimiento de la Resolucidn III, apro-
bada por el Comité Ejecutivo en su 88a Reunién.

PARTICIPANTES

La Conferencia Sanitaria Panamericana inicid sus trabajos bajo 1la
presidencia provisional del Presidente del Comité Ejecutivo, Dr. José
Manuel Borgofio Dominguez (Chile). Estuvieron representados los siguientes
Gobiernos Miembros de la Organizacién Panamericana de la Salud: Antigua y
Barbuda, Argentina, Bahamas, Barbados, Belice, Bolivia, Brasil, Canadi,
Colombia, Costa Rica, Cuba, Chile, Dominica, Ecuador, El1 Salvador, Estados
Unidos de América, Francia, Grenada, Guatemala, Guyana, Haiti, Honduras,
Jamaica, Mé&xico, Nicaragua, Panami, Paraguay, Perl, Reino de los Paises
Bajos, Reino Unido, Repdblica Dominicana, Santa Lucfa, San Vicente y
Granadinas, Suriname, Trinidad y Tabago, Uruguay y Venezuela, El Gobierno
de Espafia estuvo representado en calidad de observador.

El Comité Ejecutivo del Consejo Directivo de la Organizacibén Paname-
mericana de la Salud estuvo representado por su Presidente, Dr, José Manuel
Borgofio Dominguez (Chile), y por los miembros del mismo, Dr., Walter Chin
(Guyana) y Dr. Oscar Horacio Gonzilez Carrizo (Argentina), de conformidad
con lo dispuesto en el Articulo 32 del Reglamento Interno de la Conferencia
y en el Articulo 14 del Reglamento Interno del Comité Ejecutivo.

Asistieron, ademis, el Dr. Halfdan T. Mahler, Director General de la
Organizacién Mundial de la Salud, 'asi como observadores de los siguientes
organismos intergubernamentales: Alto Comisionado de las Naciones Unidas
para los Refugiados, Banco Interamericano de Desarrollo, Comité Internacio—
nal de Medicina y Farmacia Militares, Comunidad del Caribe, Convenio Hipé-
lito Unanue, Fondo de 1las Naciones Unidas para la Infancia, Instituto
Interamericano de Cooperacién para la Agricultura, Naciones Unidas, Comi-
sién Econdémica para América Latina, Oficina Internacional de Epizootias,
Organizacién de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura
y la Organizacién de los Estados Americanos. También estuvieron presentes
observadores de 37 organizaciones no gubernamentales.

SESION INAUGURAL

La inauguracidén de la Conferencia tuvo lugar el 20 de septiembre de
1982 a las 9:45 a.m. La abrié, en su calidad de Presidente Provisional, el
Presidente del Comité Ejecutivo, Dr., José Manuel Borgofio Dominguez (Chile).
Hicieron uso de la palabra en esa ocasién el Sr. Richard Schweiker,
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SESION INAUGURAL (cont.)

Secretario de Salud y Servicios Humanos de los Estados Unidos de América;
el Dr. Halfdan T. Mahler, Director General de la Organizacién Mundial de

la Salud, y el Dr. H&ctor R. Acufla, Director de la Oficina Sanitaria
Panamericana.

MESA DIRECTIVA

De conformidad con el Articulo 18 del Reglamento Interno de la Con-
ferencia se efectud la eleccibn del Presidente, dos Vicepresidentes y el
Relator, quedando la Mesa Directiva integrada como sigue:

Presidente: Dr. Gaspar Garcfa de Paredes PANAMA
Vicepresidentes: Dr. Neville Connell TRINIDAD Y TABAGO
Dr. Juan Franco Ponce PERU
Vicepresidente
pro_tempore: Dr. Fernando Berrfos Escobar EL SALVADOR
Relator: Dr. Alfredo Norberto Bica BRASIL
Secretario
ex officio: Dr. Héctor R. Acufia DIRECTOR,
OFICINA SANITARIA
PANAMERICANA

COMISION DE CREDENCIALES

En cumplimiento del Artfculo 26 del Reglamento Interno, se nombré la
Comisibén de Credenciales, que quedd integrada por los siguientes miembros:

Presidente: Dr. Fernando Berrfos Escobar EL SALVADOR
Relator: Dr. Walter Balaguer URUGUAY
Vocal: Sr. Rupert Ramcharan JAMAICA

COMISION GENERAL

Con la elecciébn de los Estados Unidos de América, la Comisibn Gene-~
ral qued6é integrada, de acuerdo con el Articulo 27 del Reglamento Interno
de la Conferencia, en la forma siguiente:
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COMISION GENERAL (cont.)

Presidente: Dr. Gaspar Garcfa de Paredes PANAMA
Vicepresidentes: Dr. Neville Connell TRINIDAD Y TABAGO
Dr. Juan Franco Ponce PERU
Vicepresidente
pro tempore: Dr. Fernando Berrifios Escobar EL SALVADOR
Relator: Dr. Alfredo Norberto Bica BRASIL
Presidente de la
Comisién A: Dr. Victorio V. Olguin ARGENTINA
Delegado: Dr. Edward N. Brandt, Jr. ESTADOS UNIDOS DE
AMERICA
Secretario
ex officio: Dr. Héctor R. Acufia DIRECTOR,
OFICINA SANITARIA
PANAMERICANA

De acuerdo con el Articulo 29 del Reglamento Interno, la Mesa Direc-
tiva de la Comisién A quedS constituida como sigue:

Comisidén A

Presidente: Dr. Victorio V. Olguin ARGENTINA
Vicepresidente: Dr. José Dolores Garcia Ramirez REPUBLICA
DOMINICANA
Presidente
pro_tempore: Dr. Alfredo Arreaza Guzmin VENEZUELA
Relator: Dra. Jean Leonore Harney BARBADOS
DECISIONES

En su décima sesién plenaria, celebrada en la tarde del dfa 27 de
septiembre de 1982, la Conferencia decidié designar a Costa Rica como Pais
Miembro en desarrollo para que represente al Comité Regional de la OMS
para las Américas en el Grupo de Recursos de Salud establecido en virtud

de lo dispuesto en la Resolucién WHA34.37 de la 34a Asamblea Mundial de 1la
Salud.
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DECISIONES (cont.)

En su undécima sesién plenaria, celebrada en la mafiana del dfa 28 de
septiembre de 1982, la Conferencia designd al Gobierno de la Argentina para
que se encargara de designar a un representante en la Junta Mixta de Coor-
dinacién del Programa Especial PNUD/Banco Mundial/OMS de Investigaciones y
Enseflanzas sobre Enfermedades Tropicales.

PROGRAMA DE TEMAS

De conformidad con el Articulo 9 del Reglamento Interno, la Confe-
rencia aprobd, en su segunda sesibén plenaria, el programa provisional de

temas (Documento CSP21/1, Rev. 3) presentado por el Director, despuds de
suprimir del mismo el tema 37.

GRUPOS DE TRABAJO

Se constituyd un grupo de trabajo integrado por el Dr. Nazario Romin
Armendariz (Ecuador), el Dr. Edward N. Brandt, Jr. {(Estados Unidos de Amé-
rica) y el Sr. Francisco Cabrera Valadez (México), para examinar la aplica-
cién del Artfculo 6.B de la Constituciénm a los pafses con atrasos de mis de

dos afios en el pago de las cuotas. Este grupo presentd su informe en la
segunda sesién plenaria.

Se constituyd un grupo de trabajo integrado por el Dr. Marco César
Meira Naslausky (Brasil), el Sr., Michel Careau (Canad4), el Dr. Angel
Guzmin Veliz (Chile) y el Sr. Victor C. McIntyre (Trinidad y Tabago), para
modificar el texto de un proyecto de resolucién sobre el tema 29 del pro-

grama. Este grupo presentd su informe a la Conferencia en su octava
sesién plenara.

La Comisién A establecié un grupo de trabajo integrado por 1la
Sra. Olga Finley Saavedra (Cuba), el Sr. Ramén Meneses Martinez
(Nicaragua), la Sra. Minerva de Samuels (Panami) y la Dra. Penélope J. Key
(Reino Unido) para preparar un proyecto de resolucidn sobre el tema 23 del

programa. Este grupo presenté su informe en la séptima sesidén de la
‘Comisén A de la Conferencia.

En su séptima sesidn, celebrada el 27 de septiembre de 1982, 1la
Comisién A establecid igualmente un grupo de trabajo formado por el Dr.
Alfredo Norberto Bica (Brasil), el Sr. Ian C. Inglis (Canad&), el Dr. José
Antonio Pagés Pifieiro (Cuba) y el Dr. Gerald A, Faich (Estados Unidos de
América) para redactar un proyecto de resolucién sobre el problema del
Aedes aegypti. El grupo presentd su informe en la octava sesién.

También en la séptima sesién de la Comisién A, se establecib un
grupo de trabajo integrado por el Dr. Alfredo Norberto Bica (Brasil), el
Sr. Ian GC. Inglis (Canad4), el Sr. Galo Larrea Donoso (Ecuador), el Sr.
Francisco Cabrera Valadez (México) y el Dr. Walter Balaguer (Uruguay) para
aunar pareceres en la redaccidén de un proyecto de resolucidn sobre el

Centro Panamericano de Fiebre Aftosa. El1 grupo informé a la octava sesifn
de la Comisién A.
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DISCUSIONES TECNICAS

Las Discusiones Técnicas tuvieron lugar los dfas 24 y 25 de septiem—
bre de 1982 y versaron sobre el tema "Andlisis gerencial de los sistemas
de salud", que habfa sido seleccionado por la XXVII Reunién del Consejo

Directivo de 1la Organizacién Panamericana de 1la Salud, celebrada en
septiembre de 1980.

La Mesa Directiva qued6 consituida como sigue:

Director de Debates: Dr. Horacio Rodriguez Castells ARGENTINA
Relator: Dr. Gustavo Corrales HONDURAS
Secretario Técnico: Sr. Peter Carr osp

Grupo 1
Director de Debates: Dr. Kenneth Baugh JAMAICA
Relator: Dr. Gustavo Corrales HONDURAS
Secretario Técnico: Dr. Mario Boyer OosP

Grupo TI
Director de Debates: Dr. Tulio Lépez Ramirez VENEZUELA
Relator: Srta. Carol Lewis FIORM
Secretario Técnico: Sr. Jorge Pefia QOSP

El Informe Final de las Discusiones Técnicas fue presentado en la
undécima sesidn plenaria, que aprobd una resolucién al respecto.

SESIONES
La Conferencia celebrd 13 sesiones plenarias; la Comisién de

Credenciales celebré 3 sesiones; la Comisién General, 3 sesiones, y la
Comisién A, 8 sesiones. La sesién de clausura tuvo lugar el dfa 29 de

septiembre de 1982.
RESOLUCIONES APROBADAS

En el curso de la reunién, la XXI Conferencia Sanitaria Panamericana
aprobd las 33 resoluciones siguientes:



CSP21/FR (Esp.)
P4gina 1

RESOLUCION I CSP21.R1ES

INGRESO DEL GOBIERNO DE ANTIGUA Y BARBUDA EN LA
ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado la solicitud oficial de ingresc en la Organiza-
cién Panamericana de la Salud, formulada en nombre del Gobierno de Antigua
y Barbuda por el Primer Ministro Adjunto (Ministro de Asuntos Exteriores)
de ese pais en una comunicacién de fecha 27 de febrero de 1982, y

Considerando que el Gobierno de Antigua y Barbuda se ha declarado
dispuesto a asumir todas las obligaciones previstas en la Constitucién de
la Organizacién Panamericana de la Salud, a cumplir las disposiciones del
Cédigo Sanitario Panamericano enmendadas por el Protocolo Adicional del 24
de septiembre de 1952 y a contribuir con la cuota que se le fije como apoyo
financiero a la Organizacién,

RESUELVE:
1. Aprobar con satisfaccidn la solicitud de ingreso en la Organiza-

cién Panamericana de la Salud, presentada por el Gobierno de Antigua y
Barbuda.

2. Pedir al Director que transmita la presente decisién a los
Gobiernos Miembros de la Organizacién.

(Aprobada en la segunda sesidén plenaria,
celebrada el 20 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION II CSP21.R2ES

INGRESO DEL GOBIERNO DE BELICE EN LA ORGANIZACION
PANAMERICANA DE LA SALUD

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado la solicitud oficial de ingreso en la Organiza-
cién Panamericana de la Salud, formulada en nombre del Gobierno de Belice
por el Primer Ministro (Ministro de Asuntos Exteriores) de ese pafis en una
comunicacién de fecha 17 de marzo de 1982, y

Considerando que el Gobierno de Belice se ha declarado dispuesto a
asumir todas las obligaciones previstas en la Constitucibén de la Organiza-
cidén Panamericana de la Salud, a cumplir las disposiciones del Cédigo
Sanitario Panamericano enmendadas por el Protocolo Adicional del 24 de sep-

tiembre de 1952 y a contribuir con la cuota que se le fije como apoyo
financiero a la Organizacién,

RESUELVE:

1. Aprobar con satisfaccién la solicitud de ingreso en la Organiza-
cién Panamericana de la Salud, presentada por el Gobierno de Belice.

2. Pedir al Director que transmita la presente decisién a los
Gobiernos Miembros de la Organizaciém.

(Aprobada en la segunda sesi6n plenaria,
celebrada el 20 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION III CSP21.R3ES

RESTITUCION DE LOS PRIVILEGIOS DE VOTO

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el informe del grupo de trabajo sobre la aplica-
cién del Artfculo 6.B de la Constitucidén de la OPS relativo a la suspensibn

de los privilegios de voto de los Gobiernmos que dejen de cumplir sus obli-
gaciones financieras,

RESUELVE:

Permitir a los representantes de los pafises mencionados en el

informe del grupo de trabajo votar en la XXI Conferencia Sanitaria
Panamericana.

(Aprobada en la cuarta sesién plenaria,
celebrada el 21 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION IV CSP21.R4ES

ENMIENDAS AL REGLAMENTO INTERNO DE LA CONFERENCIA
SANITARIA PANAMERICANA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado las enmiendas al Reglamento Interno de la Confe-

rencia Sanitaria Panamericana recomendadas por el Comité Ejecutivo en el
Documento CSP21/8, ¥y '

Considerando la conveniencia de facilitar la marcha de los trabajos
en las reuniones de la Conferencia Sanitaria Panamericana,

RESUELVE:

Adoptar los textos que siguen para los artfculos indicados de su
Reglamento Interno:

Articulo 45

A los efectos de este Reglamento, se entenderd por
"Gobiernos presentes y votantes" los que emitan un voto vélido
afirmativo o negativo o, en una eleccién, un voto vdlido a favor
de una persona o un Gobierno elegibles de acuerdo con la Consti-
tucidén o con este Reglamento. A los efectos de este Reglamento,
se entenderid por '"mayoria" cualquier nlmero de votos mayor que
la mitad de los votos emitidos por los Gobiernos presentes y
votantes, o, en el caso de la eleccidén del Director, cualquier
nimero de votos mayor que la mitad del nimero de Gobiernos de la
Organizacién. Se considerari como no votantes a los Gobiernos
que se abstengan de votar o a los que emitan votos en blanco o
invilidos. En el cémputo de la mayorfia requerida en cualquier
votacién, toda fraccién se computari como un ndmero entero.

Artfculo 46

Se considerard que una mocidén ha sido adoptada cuando
haya obtenido el voto afirmativo de la mayoria de los gobiernos
presentes y votantes, salvo cuando la Constitucibén o este Regla-
mento dispongan otra cosa., En caso de empate, sobre asuntos que
no sean una eleccidn, la mocién se considerard no aprobada.
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Artfculo 33

En una eleccibén, cada Gobierno, a menos que se abstenga,
votari por un ndmero de candidatos igual o menor que el ndmero
de puestos electivos que haya por cubrir. Se considerarin nulas
y sin efecto las boletas de voto en que figure un nGmero de nom-
bres mayor que el de puestos electivos a cubrir, en las que el
nombre del mismo candidato figure m&s de una vez, las ilegibles
y las firmadas o que revelen la identidad del votante.

(Aprobada en la cuarta sesién plenaria,
celebrada el 21 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION V CSP21.R5Es

INFORME ANUAL DEL PRESIDENTE DEL COMITE EJECUTIVO

LA XX1 CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el Informe Anual del Presidente del Comité Ejecu-
tivo (Documento CSP21/27) sobre la labor realizada por el Comité desde

octubre de 1981 hasta la fecha, perfodo durante el cual se celebraron las
87a y 88a Reuniones, y

Teniendo en cuenta las disposiciones del Artfculo 9.C de la Consti-
tucibén de la Organizacién Panamericana de la Salud,

RESUELVE:

1. Tomar nota del Informe Anual del Presidente del Comité Ejecu-
tivo (Documento CSP21/27).

2. Felicitar al Presidente y a los demis miembros del Comité por la
excelente labor realizada.

(Aprobada en la cuarta sesibn plenaria,
celebrada el 21 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION VI CSP21.R6Eg

INFORME CUADRIENAL, 1978-1981, E INFORME ANUAL, 1981, DEL DIRECTOR
DE LA OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el Informe Cuadrienal, 1978-1981, e Informe
Anual, 1981, del Director de la Oficina sobre las actividades de la Organi-
zacién Panamericana de 1la Salud durante el perfodo comprendido entre la XX
¥y la XXI Conferencias Sanitarias Panamericanas (Documento Oficial 183), y

Considerando lo dispuesto en el Artfculo 4.F de la Constitucién de
la Organizacién Panamericana de la Salud,

RESUELVE:

Aprobar el Informe Cuadrienal e Informe Anual del Director (Docu-
mento Oficial 183) a los Gobiernos de la Organizacién Panamericana de la
Salud, y felicitar al Director y al personal de la Oficina por la labor
realizada durante los dltimos cuatro afios.

(Aprobada en la cuarta sesién plenaria,
celebrada el 21 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION VII CSP21.R7Es

—_——a N D

CAPITALIZACION DEL FONDO ROTATORIO DEL PROGRAMA AMPLIADO
DE INMUNIZACION

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe del Director sobre el Programa Ampliado de Inmuni-

zaci6n (PAI) y enterada del nivel de capitalizacién del Fondo Rotatorio
del PAI;

Reconociendo que la limitada capitalizacién del Fondo sigue dificul-
tando el buen funcionamiento de é&ste, y

Considerando que el Fondo Rotatorio del PAI tiene una importancia
crucial para la ejecucidén de este programa altamente prioritario y obser-
vando que en ocasiones existen excedentes de fondos disponibles en 1la

Cuenta de Reserva para el Fondo Rotatorio del PAI que serfa conveniente
utilizar como capital adicional,

RESUELVE:

1. Dar las gracias a los Gobiernos de Bahamas, Barbados, Belice,
Cuba, Chile, Dominica, Islas Caimén, México, Panami y Reino de los Paises
Bajos por los donativos hechos al Fondo, y extender su agradecimiento a las
personas y al grupo que han hecho donativos particulares al Fondo.

2. Encarecer a los Paises Miembros la conveniencia de que contri-
buyan al Fondo.

3. Manifestar al Director su reconocimiento por los esfuerzos des-
plegados para asegurar el funcionamiento eficaz del Fondo con la limitada

capitalizaci6én disponible y recomendar que se siga procurandoc conseguir
capitalizacién adicional,

4. Autorizar al Director para que transfiera fondos disponibles del

excedente del saldo minimo de la Cuenta de Reserva, de EUA$100,000, al
Fondo Rotatorio del PAI, como capital adicional.

5. Autorizar asimismo al Director para que transfiera cantidades
del Fondo Rotatorio a la Cuenta de Reserva en caso de que el saldo en dbéla-
res de esta Gltima sea en algin momento insuficiente para compensar
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cualquier pérdida o serie de pérdidas imprevistas que pudieran producirse

en el PAI, en cuantfas que no superen las que el Fondo Rotatorio hubiere
recibido previamente de la Cuenta de Reserva,

6. Pedir al Director que nombre un Comité Asesor Regional para que
le preste asistencia en los aspectos técnicos y administrativos del PAI

que crea pertinentes, segln se vaya desarrollando el Programa dentro de
las posibilidades presupuestarias existentes.

(Aprobada en la sexta sesién plenaria,
celebrada el 22 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION VIII CSP21.R8ES

ELECCION DEL DIRECTOR DE LA OFICINA SANITARIA PANAMERICANA Y
PROPUESTA DE NOMBRAMIENTO DEL DIRECTOR REGIONAL DE LA
ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD PARA LAS AMERICAS

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Teniendo en cuenta lo dispuesto en los Articulos 4.,E y 21.A de la
Constitucibén de la Organizacién Panamericana de la Salud, a cuyo tenor la
Oficina Sanitaria Panamericana tendri un Director elegido en la Conferencia
por el voto de la mayoria de los Gobiernos de la Organizacidn;

Teniendo en cuenta el Artficulo 45 del Reglamento Interno de la Con-
ferencia, en el cual se dispone que el Director de la Oficina seri elegido

por cualquier ndmero de votos mayor que la mitad del ndmero de Gobiernos de
la Organizacién;

Teniendo en cuenta el Artfculo & del Acuerdo entre la Organizacién
Mundial de la Salud y la Organizacidén Panamericana de la Salud, asi como
los Artfculos 49 y 52 de la Constitucién de la Organizacién Mundial de la
Salud, que sefialan el procedimiento para la designacién de Directores
Regionales de la QOrganizaciém Mundial de la Salud, y

Convencida de que la eleccifn para designar al Director de la Ofi-
cina se ha llevado a cabo con arreglo al procedimiento previsto,

RESUELVE:

1. Declarar al Dr. Carlyle Guerra de Macedo elegido Director de la

Oficina Sanitaria Panamericana por un perfodo de cuatro afios a partir del
1 de febrero de 1983,

2. Someter al Consejo Ejecutivo de la Organizacién Mundial de 1la
Salud el nombre del Dr. Carlyle Guerra de Macedo para su nombramiento como
Director Regional para las Américas.

(Aprobada en la septima sesidn plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION IX CSP21.R9ES

ELECCION DE TRES GOBILERNOS MIEMBROS PARA INTEGRAR EL
COMITE EJECUTIVO POR HABER LLEGADO A SU TERMINO
LOS MANDATOS DE CHILE, GUYANA Y MEXICO

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Teniendo presente lo dispuesto en los Artfculos 4.D y 15.,A de 1la
Constitucidén de la Organizacidén Panamericana de la Salud, y

. Considerando que los Gobiernos de Cuba, Ecuador y Estados Unidos de
América han sido elegidos para integrar el Comité Ejecutivo por haber lle-
gado a su término los mandatos de Chile, Guyana y México,

RESUELVE:

1. Declarar a los Gobiernos de Cuba, Ecuador y Estados Unidos de

América elegidos para integrar el Comité Ejecutivo por un perfodo de tres
afios,

2. Agradecer a los Gobiernos de Chile, Guyana y México los servi-
cios prestados a la Organizacién en los tres Gltimos afios por sus repre-
sentantes en el Comité Ejecutivo.

(Aprobada en la septima sesién plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION X CSP21.R10ES

PROYECCIONES PRESUPUESTARIAS PROVISIONALES DE LA ORGANIZACION MUNDIAL
DE LA SALUD PARA LA REGION DE LAS AMERICAS CORRESPONDIENTES AL
BIENIO 1984-1985

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado la Resolucién XVII de la 88a Reunidn del Comité
Ejecutivo y la asignacién provisional de $50,834,000 de la Organizacién
Mundial de la Salud para la Regién de las Américas en el bienio 1984-1985,
y

Vistas las recomendaciones formuladas por la 88a Reunién del Comité
Ejecutivo,

RESUELVE:
Tomar nota de la asignacién provisional de $50,834,000 hecha por el

Director General de la OMS para aportar apoyo al programa provisional
ordinario OPS/OMS, cuya distribucién provisional se ha examinado.

(Aprobada en la septima sesién plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XI CSP21.R11Eg
INFORMES DE LOS PAISES SOBRE CONDICIONES DE SALUD

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Persuadida de que los informes de los Gobiernos de la Organizaciémn
sobre las condiciones de salud y los avances logrados en los intervalos

entre una y otra Conferencia producen datos y resultados de experiencias de
gran utilidad, y

Considerando que la presentacién de los Gobiernos constituye un tema
Gtil e importante del programa de la Conferencia,

RESUELVE:
Agradecer a los Gobiernos por los informes presentados por sus res-

pectivos Delegados en el seno de la Conferencia, y subrayar su valor para
la programacién futura de las actividades del sector salud.

(Aprobada en la octava sesién plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XII CSP21.R12Es

PLAN DE ACCION PARA LA INSTRUMENTACION DE LAS ESTRATEGIAS DE
SALUD PARA TODOS EN EL ANO 2000

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe sobre la marcha de los trabajos (Documento CSP21/26

y ADD. I) preparado por el Director, asi como el informe del Comité Ejecu-
tivo;

Habiendo tomado nota de las medidas que el Director ha adoptado para
reforzar la funcién catalizadora de la Organizacién en la instrumentacién
del Plan de Accién Regional de salud para todos, asi como de los informes
de 1los Gobiernos Miembros sobre sus propias actividades como parte del
proceso de salud para todos;

Habida cuenta de la Estrategia Mundial de salud para todos en el afio
2000 aprobada por la Resolucidén WHA34.56 de la Asamblea Mundial de la Salud

(1981) y la Resolucidén XX de la XXVIII Reunidn del Consejo Directivo de la
OPS (1981);

Considerando que en la Resolucidén XI de la XXVIII Reunién del Con-

sejo Directivo (1981) se reconoce que es urgente seguir las estrategias
necesarias de salud para todos, y

Recordando que en la Resolucién XI se insta a los Gobiernos a que
instruyan a sus respectivos Ministros de Salud para que en la presente XXI
Conferencia Sanitaria Panamericana reafirmen solemnemente su compromiso de
dar cumplimiento al Plan de Accién Regiomal,

RESUELVE:

1. Reafirmar el compromiso de todos los Gobiernos Miembros de 1la
Organizacién Panamericana de la Salud de desarrollar las actividades nece-
sarias para dar cumplimiento al Plan de Accién Regional,

2. 1Instar a los Gobiernos a que:

a) Apoyen y promuevan la instrumentacién del Plan de Acciém,
emprendiendo al efecto actividades complementarias a nivel

nacional que faciliten y difundan el conocimiento del pro-
ceso de salud para todos;




b)

c)

d)
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Adopten nuevas medidas para que los planes nacionales de
salud se ajusten al Plan de Accién y que, en ese proceso,
aseguren la reprogramacién m&s eficaz de la cooperacién
externa;

Pongan en marcha el proceso de mejoramiento de los sistemas
nacionales de informacidn para facilitar 1la incorporacién
efectiva de sistemas de vigilancia y evaluacién al proceso
de gestidén del desarrollo nacional de la salud;

Aseguren al m&s alto nivel una comunicacién y cooperacién
efectivas entre los distintos sectores politicos, sociales
y econbmicos, con el fin de conseguir que la salud sea
parte integrante del desarrolle socioecondémico.

3. Dar las gracias al Director por las actividades que ha empren-
dido la Organizacién en apoyo de la instrumentacién del Plan de Accién, y
en particular por la serie de seminarios/talleres regionales sobre dicho

Plan.

4., Pedir al Director que:

a)

b)

Estimule y apoye actividades adicionales a nivel nacional
para dar cumplimiento al Plan de Accién;

Apoye e intensifique las medidas adoptadas para reforzar la
funcién catalizadora de la Organizacidén en el intercambio
de experiencias y la cooperacién entre los Gobiernos Miem-
bros y la comunidad internacional.

(Aprobada en la octava sesién plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XIII CSP21.R13Es

ESTRUCTURAS DE LA OMS EN RELACION CON SUS FUNCIONES

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe del Director (Documento CSP21/23) sobre aplicacién

de las recomendaciones del Consejo Directivo referentes a las estructuras
de la OMS en relacién con sus funciones;

Habida cuenta de la Resolucibén WHA33.17 y de la intensa labor des-
plegada por el Subcomité& de las Reuniones 84a y 86a del Comité Ejecutivo;

Considerando el positivo fmpetu de cambio imprimido por la XXVII
Reunién del Consejo Directivo, particularmente en sus Resoluciones X y XX,
y

Reconociendo los aspectos integrales y complementarios de las Reso-
luciones XI, XIT, XIII y XIV de la XXVIII Reunidn del Consejo Directivo,

RESUELVE:

1. Tomar nota de los esfuerzos positivos e innovadores hechos por
la XXVII y la XXVIII Reuniones del Consejo Directivo al imprimir el {mpetu

necesario de cambio que entrafian las estrategias de salud para todos em el
afio 2000 y el Plan de Accién Regional.

2. Felicitar a los Gobiernos Miembros por su adhesién y su esfuerzo

sostenido en el cumplimiento de las recomendaciones de la Resolucién X de
la XXVII Reunién del Consejo Directivo.

3. Dar las gracias al Director por su informe.

4. Pedir al Director que siga con atencién los ulteriores progre-
sos de esas diversas iniciativas y que informe a los Cuerpos Directivos por

medio del proceso de informacidén de vigilancia y evaluacién del Plan de
Accién Regional.

(Aprobada en la octava sesibn plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XIV CSP21.R14Es

CRITERIOS Y PAUTAS PARA LA PREPARACION DEL PROYECTO DE PROGRAMA
Y PRESUPUESTO DE LA ORGANIZACION PANAMERICANA DE LA SALUD
PARA EL BIENIO 1984-1985

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el Documento CSP21/24, que contiene la Clasifica-
cién y Descripcidén de los Programas de la OPS basadas en el Sistema de Cla-
sificacién de Programas establecido por la OMS en relaciém con el Séptimo
Programa General de Trabajo (Anexo C), y las asignaciones presupuestarias
provisionales para 1984~1985 del presupuesto ordinario OPS/OMS de acuerdo
con el nuevo sistema de clasificacién de programas y con la ubicacién
presupuestaria de &stos (Anexo D);

Teniendo en cuenta que en la Resolucién XVI de la XXVIII Reunién del
Consejo Directivo se pide al Director que utilice nuevas pautas para la
formulacién de proyectos de programa y presupuesto para 1984-1985, y

Tomando nota de las recomendaciones formuladas por la 88a Reunidn
del Comité Ejecutivo,

RESUELVE:

1. Aceptar la Clasificacién y Descripcibén de los Programas de la
OPS contenidas en el Anexo C del Documento CSP21/24, incluyendo una nueva
clasificacidén 2.6, Preparativos para Casos de Desastres, y con ciertas
modificaciones en la descripcidn de las clasificaciones seglin las recomen-
daciones del Subcomité de Planificacidn y Programacidén a Largo Plazo, como
la estructura que deberi utilizarse en el documento de programa y presu-
puesto 1984~1985, solicitando al mismo tiempo al Director a hacer los rea-
justes apropiados en la clasificacibén de la OMS o0 en la de la OPS a fin de
que sean lo m&s idénticas posible, de manera que pueda someter los resul-
tados de esas gestiones a la aprobacién del Comité Ejecutivo.

2. Pedir al Director que:

a) Aumente la proporcidn de los fondos asignados a los progra-—
mas en los paises por lo menos a un 35 por ciento del presu-
puesto ordinario OPS/OMS, teniendo en cuenta las propuestas
de programa y presupuesto a ser sometidas por los paises, en

la formulacién del proyecto de programa y presupuesto para
1984-1985;



b)

c)
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Que efectde las reducciones que sean apropiadas en otras
ubicaciones presupuestarias, teniendo en cuenta las metas
mfnimas regionales establecidas en el Capftulo 6 de la Parte
11 del Documento Oficial 173, asi como también los estudios

en marcha relacionados con los Centros y las Oficinas de
Area de la OPS;

Que realice un estudio de la cuestibén para establecer una
forma mi&s equitativa de distribucién de los recursos de la
OPS, tratando de conceder la debida atencién a las necesida-—
des mids caracteristicas de los paises, y que informe al
respecto a la 90a Reunién del Comité Ejecutivo.

(Aprobada en la octava sesidn plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XV CSP21.R15ES

PREMIO OPS EN ADMINISTRACION, 1982

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Vistos el informe del Jurado para la Adjudicacién del Premio OPS en
Administracién y la Resolucién XII de la 88a Reunién del Comité Ejecutivo
(Documento CSP21/14 y Anexos), y

Habida cuenta de las normas del Reglamento para la Adjudicacién del
Premio OPS en Administracién,

RESUELVE:

Adjudicar al Dr. Julio César Mérida de Lebén, de Guatemala, el
Premio OPS en Administracién, 1982.

(Aprobada en la octava sesién plenaria,
celebrada el 23 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION xvi CSP21.R16ES

ESTUDIO DE LAS FUNCIONES DE LAS OFICINAS DE AREA DE LA

OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe de progreso presentado por el Director sobre el
estudio de las funciones de las Oficinas de Area de la Oficina Sanitaria
Panamericana y los comentarios hechos por el Comité Ejecutivo (Documento

CcsSP21/30),

RESUELVE:

1. Tomar nota y agradecer al Director por el informe de progreso
presentado (Documento CSP21/30).

2, Pedir al Director que:

a)

b)

c)

Lleve adelante el estudio de evaluacibén emprendido con

arreglo a lo dispuesto en la Resolucién XII de la XXVIII
Reunidén del Consejo Directivo;

Se asegure de que en el estudio se presta, entre otras
cosas, la atencién debida a las funciones de las Oficinas
de &rea, a la buena distribucién de los paises atendidos
por cada oficina y al problema de la necesidad de oficinas
de drea para el eficaz funcionamiento de la Organizacidn;

Informe sobre los resultados del estudio en la 90a Reunién

del Comité Ejecutivo y en 1la XXIX Reunién del Consejo
Directivo.

3. Agradecer al Comité& Ejecutivo por los comentarios presentados.

(Aprobada en la novena sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XVII 'CSP21.R17ES

RECAUDACION DE CUOTAS

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe del Director sobre la recaudacidén de las cuotas
(Documento CSP21/19 y ADDS, I y II), y

Considerando la importancia del pago puntual y completo de las cuo-
tas para garantizar el financiamiento del programa y presupuesto autoriza-
dos y mantener a la Organizaciém en una buena situacién financiera,

RESUELVE:

1. Tomar nota del informe del Director sobre la recaudacidn de las
cuotas (Documento CSP21/19 y ADDS., I y II).

2, Dar las gracias a los gobiernos que ya han efectuado pagos en
1982 y encarecer a los demds gobiernos cuyas circunstancias juridicas se lo
permitan la conveniencia de que abonen las cuotas del ejercicio lo antes
posible en el afio en que se consideran vencidas y pagaderas, a fin de que
puedan continuar los trabajos de la Organizacién y que la carga financiera
de su programa se reparta equitativamente entre todos los Miembros.

3. Pedir al Director que siga informando a los Gobiernos sobre
cualquier saldo adeudado.

(Aprobada en la novena sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XVIII CSP21.R18ES

INFORME FINANCIERO DEL DIRECTOR E INFORME DEL AUDITOR EXTERNO
CORRESPONDIENTES AL BIENIO 1980-1981

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el Informe Financiero del Director y el Informe del Auditor
Externo correspondientes al bienio 1980-1981 (Documento Oficial 182, y

Reconociendo que la Organizacién sigue encontréndose en una situa-
cién financiera satisfactoria,

RESUELVE;

1. Tomar nota del Informe Financiero del Director y del Informe

del Auditor Extermo correspondientes al bienio 1980-1981 (Documento

Oficial 182).

2. Felicitar al Director por haber mantenido una situacién finan-

ciera satisfactoria y dar las gracias al Auditor Externo por el informe
presentado.

(Aprobada en la novena sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION X1X CSP21.R19ES

ORDEN DEL DIA PROVISIONAL DE LA 7la REUNION DEL CONSEJO EJECUTIVO
DE LA OMS: TEMAS DE INTERES PARA EL COMITE REGIONAL

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el orden del dia provisional de la 7la Reunién
del Consejo Ejecutivo de la Organizacién Mundial de la Salud (Documento
EB71/1, anexo al Documento CSP21/9),

RESUELVE:

1. Tomar nota del orden del dia provisional de la 7la reunidén del
Consejo Ejecutivo de la OMS (Documento EB71/1, anexo al Documento CSP21/9).

2. Instar a los Gobiernos Miembros a que examinen detenidamente los
asuntos que ha de examinar el Consejo Ejecutivo de la OMS y a que hagan
saber sus opiniones al respecto al Director y a los miembros del Consejo
Ejecutivo que sean de la Regién para asegurarse de que las opiniones regio-
nales se reflejen plenamente en la reunidén del Consejo.

3. Pedir al Director que convoque una reunién previa de orientacién
de los Miembros del Consejo Ejecutivo que sean de la Regién de las Améri-
cas, a celebrarse en la Sede de la OPS, en Washington, D.C., inmediatamente
antes de la reunién del Consejo Ejecutivo de la OMS.

(Aprobada en la décima sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XX CSP21.R20Es

REPERCUSIONES FINANCIERAS Y PRESUPUESTARIAS A NIVEL NACIONAL E
INTERNACIONAL DE LAS ESTRATEGIAS REGIONALES Y DEL PLAN DE
ACCION DE SALUD PARA TODOS EN EL ARO 2000

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo considerado el documento preparado para el Subcomité de
Planificacién y Programacidn a Largo Plazo del Comité Ejecutivo, que des-

cribe las repercusiones financieras y presupuestarias de las Estrategias
Regionales y del Plan de Accién;

- Habida cuenta de la Resolucién XI de la XXVIII Reunibén del Consejo
Directivo, que adoptd el Plan de Accién Regional de salud para todos en el
afio 2000, y la Resolucién WHA35.23, en la que la Asamblea Mundial de 1la
Salud adoptd el Plan de Accién mundial para llevar a cabo la estrategia
mundial de salud para todos en el afio 2000;

Observando los cambios introducidos y las recomendaciones hechas por

el Subcomité de Planificacifém y Programacién a Largo Plazo y por la 88a
Reunidén del Comité E jecutivo, y

Considerando que la salud es un derecho humano fundamental cuyo
cuidado es obligacién del Estado,

RESUELVE:

1. Agradecer al Director por el estudio sobre 1las repercusiones

financieras y presupuestarias de las Estrategias Regionales y del Plan de
Acciédn.

2, Pedir a los Gobiernos Miembros que hagan estudios sobre los
medios de financiacién en sus pafses y que adec@en los recursos financie-
ros nacionales e internacionales a sus necesidades de salud, llevando a
cabo una polftica de racionalizacién del gasto corriente, austeridad em el
gasto de personal y optimizacién de las funciones gerenciales de salud.

3. Pedir al Director que:

a) Conceda especial atencién a la asignacién de recursos y a la
prestacidn de asistencia técnica a aquellos Paises Miembros
que mis lo necesiten;




b)

c)
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Continfie examinando el &mbito econdmico intermacional y la
asignacién de recursos para salud y sectores afines a nivel
nacional e internacional y que informe a la 92a Reunién del
Comité Ejecutivo en 1984 sobre cambios significativos que

afecten la posibilidad de alcanzar la salud para todos en
el afo 2000;

De asesoramiento a los Gobiernos Miembros que lo soliciten
para poner en préctica los resultados de esos estudios.

(Aprobada en la décima sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXI CSP21.R21ES

EVALUACION DEL CENTRO PANAMERICANO DE INGENIERIA SANITARIA
Y CIENCIAS DEL AMBIENTE .

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe sobre la evaluacién del Centro Panamericano de
Ingenierfa Sanitaria y Ciencias del Ambiente (CEPIS) (Documento CSP21/11);

Considerando lo dispuesto en las Resoluciones XXXI de la XX Confe-

rencia Sanitaria Panamericana y XXXI de 1la XXVI Reuni6n del Consejo
Directivo, y

Consciente de las considerables necesidades en relacién con el Dece-
nio Internacional del Agua Potable y del Saneamiento Ambiental,

RESUELVE:

1. Tomar nota del informe sobre el Centro Panamericano de Ingenie-
rfa Sanitaria y Ciencias del Ambiente, y dar las gracias a los Gobiernos
Miembros que han participado activamente en el proceso de evaluacién.

2. Dar las gracias al Director por haber facilitado el informe de
avaluacibén y las recomendaciones del Grupo de Evaluacién del CEPIS.

3. Pedir al Director:

a) Que apoye y aplique, segin proceda y con la debida caucién
en el caso de asistencia técnica directa a los paises y en
el de los proyectos de investigacidén de responsabilidad del

CEPIS, los resultados y las recomendaciones del Grupo de
Evaluacién;

b) Que siga recabando recursos extrapresupuestarios para inten-—
sificar la colaboracién del CEPIS con los gobiernos en la
ejecucién de los programas de estos.

4, Pedir a los Gobiernos:

a) Que presten apoyo financiero, entre otras cosas, a las acti-
vidades que desarrolle el CEPIS en los pafses, a los progra-
mas de adiestramiento que requieran ayuda nacional, a la
reproduccién de materiales inicialmente preparados por el
CEPIS y los gastos generales de esos programas;
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b) Que identifiquen y apoyen instituciones nacionales que se

sumarfan al CEPIS para integrar una red de centros colabora-
dores en el fomento del adiestramiento, el intercambio de
informacién y los programas de investigacién aplicada.

5. Dar las gracias al Gobierno del Perd por el apoyo constante que

ha dado al CEPIS poniendo generosamente a su disposicién los medios
necesarios para el desempefio de sus funciones.

(Aprobada en la décima sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXII CSP21.R22ES

COMISION INTERAMERICANA DE MUJERES

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Considerando que la Comisién Interamericana de Mujeres es un orga-
nismo especializado interamericano que tiene por objeto promover los dere-
chos civiles y politicos de la mujer en el Hemisferio;

Considerando que la Comisién Interamericana de Mujeres, por conducto
de su Presidente, ha presentado una solicitud de relaciones oficiales con
la OPS, consistente en concederle la condicidén de observador en las reunio-
nes de la Conferencia Sanitaria Panamericana, el Consejo Directivo y el

Comité Ejecutivo de la OPS cuando examinen el tema de la mujer en la salud
vy el desarrollo, y

Procediendo de acuerdo con lo dispuesto en el Artfculo 26 de 1la
Constitucibén de la OPS, en la Resolucidén XXVIII de 1la XIV Conferencia

Sanitaria Panamericana y en la Resolucién XXXVIII de la XXVII Reunién del
Consejo Directivo de la OPS,

RESUELVE:

1. Expresar su satisfaccidn ante el deseo manifiesto de la Comisién
Interamericana de Mujeres de entablar relaciones oficiales con la OPS.

2. Declarar que la cooperacidén con la Comisién Interamericana de
Mujeres en lo que respecta a la mujer en la salud y el desarrollo ofrecerd
el mayor interés para la OPS y para las mujeres del Hemisferio Occidental.

3. Acoger con agrado a la Comisién Interamericana de Mujeres en
calidad de organismo mantenedor de relaciones oficiales con la OPS, conce-
diéndole como tal la condicién de observador, sin voto pero con derecho de
participacién (con permiso del Presidente), en las reuniones de la Confe-
rencia Sanitaria Panamericana, el Consejo Directivo y el Comité Ejecutivo
de la OPS cuando examinen el tema de la mujer en la salud y el desarrollo.

(Aprobada en la décima sesién plenaria,
celebrada el 27 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXIII CSP21.R23Es

INFORME DEL COMITE ASESOR DE LA OPS SOBRE INVESTIGACIONES MEDICAS

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe del Comité Asesor de la OPS sobre Investigaciones
Médicas presentado al Director para 1982;

0ida la presentacién de las actividades del Comité Asesor hecha por
el Presidente de este, Dr. H. Groot;

Consciente de la importancia concedida a las investigaciones y al
desarrollo de tecnologfa apropiada en el Plan de Accién para la instrumen—
tacién de las Estrategias Regionales de salud para todos en el afio 2000, y

Enterado de la importancia concedida a sectores prioritarios como
son las investigaciones sobre servicios de salud, la investigacién socio-

epidemiolégica y, en particular, las infecciones respiratorias agudas de la
infancia,

RESUELVE:

1. Felicitar al Comité Asesor de la OPS sobre Investigaciones
Médicas por el informe presentado al Director.

2. Recomendar que dentro de los recursos disponibles, incluidos los
nuevos fondos extrapresupuestarios con que se pueda contar, el Director
refuerce la capacidad de la Organizacién para dispensar a los paises coope-
racidén técnica en materia de investigaciones de salud y para conceder alta
prioridad a los temas de investigacidén seflalados por el Comité Asesor, par~

ticularmente los referentes a infecciones respiratorias agudas de la
infancia.

3. Felicitar al Director por la iniciativa tomada en relaciém con
las recomendaciones del Comité Asesor sobre Investigaciones Mé&dicas.

4. Pedir al Director que se ocupe de que se difundan ampliamente en
toda la Regién los documentos de la Conferencia de Caracas y la Declaracién
sobre Politicas de Investigacién de ella emanada.

(Aprobada en la undécima sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION xXiv CSP21.R24ES

INSTITUTQO DE NUTRICION DE CENTRO AMERICA Y PANAMA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Considerando que, por la Resolucién XXX, la XXVIII Reunidén del Con-
sejo Directivo de la OPS aprobd en principio la transferencia definitiva
del INCAP a una nueva direccidn politica y administrativa como entidad de

Centro América y Panamd, y la participacién de la OPS/OMS como miembro del
INCAP;

Considerando que en la Resolucién XXX se ha pedido tambiém al

Director que siga apoyando el proceso de reestructuracidn del INCAP hasta
su culminacibn definitiva;

Habiendo examinado el nuevo Convenio Bisico del INCAP suscrito el 25

de septiembre de 1981 por los seis paises miembros del Instituto y por el
Director de la 0SP (Documento CSP21/25, Anexo);

Vistas las resoluciones aprobadas por la XXXIII Reunibn del Comnsejo
Directivo del INCAP sobre las medidas adicionales de reestructuracién del
Instituto, inclusive sus nuevos instrumentos (Reglamento Interno del Con-
sejo Directivo, Reglamento Interno del Comité Técnico Asesor, Reglamento
Financiero y Reglamento del Personal) y el Fondo de Trabajo, ¥y

Habida cuenta de que, al aprobar por su Resolucién VI el nuevo
Reglamento del Personal del INCAP que entrari en vigor el 1 de enero de
1983, 1la XXXIIT Reunién del Consejo Directivo del INCAP ha pedido al
Director de la 0OSP que las disposiciones aplicables al personal de la OPS

actualmente asignado al INCAP concuerden préacticamente con la realidad
econdmica del Instituto,

RESUELVE:

1. Ratificar el nuevo Convenio Bisico del INCAP firmado en
Washington, D.C., el 25 de septiembre de 1981 (Documento CSP21/25, Anexo).

2. Instar a todos los pafses miembros del INCAP a que ratifiquen lo
antes posible el nuevo Convenio Bisico,

3. Tomar nota de las resoluciones de la XXXIII Reunién del Consejo
Directivo del INCAP y pedir al Director que siga apoyando la reestructura-
¢idén del INCAP hasta su culminacién definitiva, en comnsonancia con las
decisiones del Consejo Directivo del Instituto.

4. Pedir al Director que mantenga informado al Consejo Directivo de
la OPS sobre los progresos en la aplicacién de esas importantes medidas.

(Aprobada en la undécima sesidn plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXV CSP21.R25Es

USO INDEBIDO DE DROGAS

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe del Director sobre el uso indebido de drogas
(Documento CSP21/13);

Considerando lo dispuesto en la Resolucién XLI de la XXVII Reunién
del Consejo Directivo, en la que se pide a los Gobiernos Miembros que esta-
blezcan mecanismos para vigilar el uso indebido de drogas y que integren
estas actividades en sus programas y planes nacionales de salud;

Reconociendo lo dispuesto por el Consejo Ejecutivo de la OMS en su
Resolucién EB69.R9 respecto a las obligaciones emanadas de los convenios
internacionales y a la necesidad de que la OMS intensifique sus esfuerzos
por reforzar los mecanismos nacionales de reglamentacién farmacolégica;

Teniendo en cuenta la Resolucién WHA33.27 sobre la necesidad de que
en el programa de la OMS se dedique mé&s atencién al uso indebido de drogas;

Consciente de los crecientes problemas sociales, econfmicos y de
salud pidblica relacionados con el empleo y el uso indebido de sustancias
psicotrbépicas y estupefacientes;

Comprendiendo que la accién médica aislada en materia de prevencifdn
y tratamiento del uso indebido de drogas es més costosa y relativamente

menos eficaz que una labor multisectorial innovadora, en la que se asigne
una funcién mis amplia al sector salud;

Consciente de las deficiencias de orden politico, administrativo y
técnico de los sistemas nacionales existentes de reglamentacién farmaco-

l6gica asf como de las consecuencias negativas que podrfan tener para la
salud y el bienestar general del piblico, y

Reconociendo la importancia y la utilidad de la accién desplegada
por el Fondo de las Naciones Unidas para la Fiscalizacién del Uso Indebido

de Drogas (FNUFUID) en el financiamiento de proyectos para los paises en
la Regién,

RESUELVE:
1. Instar a los Gobiernos Miembros a que:
a) Consideren la posibilidad de concentrar las actividades dis-

persas del sector salud en materia de uso indebido de drogas
en un solo departamento del Ministerio de Salud dotado de



b)

c)

d)

e)

£)
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los recursos necesarios para programas tales como los de
fiscalizacibn de drogas, educacidn en salud, epidemiologfa

y salud mental, conforme a un orden de prioridad bien
definido;

Reconozecan la necesidad de la planificacién y programacidén
multisectoriales como parte de un plan general nacional de
lucha contra el uso indebido de drogas, en el que estén
bien puntualizados los objetivos, las estrategias y las
responsabilidades del sector salud;

Adopten politicas encaminadas a facilitar la integracién de
las actividades relativas al uso indebido de drogas en el
sistema general de servicios de salud, y en particular a que
estudien nuevos métodos de prevencién y tratamiento orienta-
dos hacia grupos particularmente expuestos (como los adoles-

centes) y que permitan atender un amplio espectro de
necesidades sanitarias y sociales;

Colaboren con el sector privado en la exploraciém de nuevos
enfoques para la prevencién y el tratamiento, recurriendo a
los recursos existentes en la comunidad y, en particular, a
los grupos comunitarios y a las organizaciones voluntarias;

Refuercen sus sistemas de gestidén y reglamentacién farmaco-
l6gicas con objeto de reducir los costos y mejorar el
suministro de medicamentos esenciales, aumentando al mismo

tiempo la eficacia de las medidas de prevencién del uso
indebido de drogas;

Se adhieran a los convenios internacionales y adopten
medidas para su cumplimiento.

Pedir al Director que:

a)

b)

c)

Colabore con los paises en el estudio y la organizacién de
sistemas sencillos y poco costosos de vigilancia de sus
caracteristicas y los problemas sociales y de salud péblica

del empleo y el uso indebido de sustancias psicotrépicas y
estupefacientes;

Siga cooperando con los pafses en el fortalecimiento de sus

medidas nacionales de gestidn y reglamentacién farmaco-
légicas;

Facilite la transferencia de informacién y tecnologia entre
los pafses de la Regién en lo que respecta a métodos epide-
miolégicos, sistemas de tratamiento innovadores y de bajo
costo, efectos de la politica de prevencibén y métodos y
material did&cticos utilizables por personal profesional y

paraprofesional del conjunto de servicios generales de
salud;




d)

e)
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Ayude a los pafses a buscar fondos extrapresupuestarios
para sus proyectos;

Informe a la XXIX Reunién del Consejo Directivo sobre los

esfuerzos que se llevan a cabo en la Regidén para prevenir
el uso indebido de drogas.

(Aprobada en la undécima sesidn plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION xxvi CSP21.R26ES

TEMA PARA LAS DISCUSIONES TECNICAS QUE SE CELEBRARAN EN 1984
DURANTE LA XXX REUNION DEL CONSEJO DIRECTIVO DE LA OPS,
XXXVI REUNION DEL COMITE REGIONAL DE LA OMS
PARA LAS AMERICAS

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el documento presentado por el Director sobre este tema (Docu-
mento CSP21/10);

Teniendo en cuenta 1lo dispuesto en el Articulo 7 del Reglamento
relativo a las Discusiones Técnicas;

Enterada de que la 88a Reunién del Comité Ejecutivo ha recomendado
que se elija "Aumento de la capacidad de operacién de los servicios de
salud, con vistas al logro de la meta de salud para todos en el afio 2000"
como tema para las Discusiones Técnicas que se celebrarin en 1984 durante

la XXX Reunién del Consejo Directivo de la OPS, XXXVI Reunidn del Comité
Regional de la OMS para las Américas, y

Habida cuenta del elevado costo para la OPS y para los Gobiernos

Miembros de las Discusiones Técnicas, tanto en tiempo como en recursos
financieros y humanos,

RESUELVE:

1. Elegir "Aumento de la capacidad de operacidn de los servicios de
salud, con vistas al logro de la meta de salud para todos en el afio 2000"
como tema de las Discusiones Técnicas que se celebrarin en 1984 durante la

XXX Reunién del Consejo Directivo de la OPS, XXXVI Reunibén del Comité
Regional de la OMS para las Américas.

2. Pedir al Comité Ejecutivo que revise cuidadosamente todos los
aspectos de las Discusiones Técnicas y que presente un informe a la XXIX
Reunién del Consejo Directivo con recomendaciones para elevar al méximo el
influjo y la significacién de las Discusiones Técnicas reduciendo al minimo

el gasto de tiempo, recursos financieros y humanos por parte de los Paises
Miembros y de la Secretaria.

(Aprobada en la undécima sesibn plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXVII CSP21.R27ES

LA MUJER EN LA SALUD Y EL DESARROLLO

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Reconociendo la importancia de integrar el Plan Quinquenal Regional
de Accién sobre la Mujer en la Salud y el Desarrollo en el Plan Regional de
Accibén para la instrumentacién de las estrategias para alcanzar la meta de
salud para todos en el afio 2000;

Reconociendo el progreso alcanzado en algunos pafses pero que la
informacién sobre la mujer en la salud y el desarrollo es adln escasa y que
muchas actividades se encuentran en la fase de planificaciédn;

Consciente de la necesidad de que cada pals establezca un mecanismo
para coordinar la ejecucién de actividades y acopiar informacién sobre 1la
mujer en la salud y el desarrollo a nivel intersectorial;

Habida cuenta de la urgente necesidad de mejorar la situacibén de la
mujer en la salud y el desarrollo;

Reconociendo el valor de las becas como una herramienta para el
desarrollo profesional, y 1la baja representacién de las mujeres como
beneficiarias de las mismas;

Reconociendo que se ha alcanzado alglin progreso por la Secretarfa en
el fortalecimiento de la capacidad institucional, en la capacitacién y en
el reclutamiento de mujeres para puestos profesionales en la Organizacidn,
y

Reiterando su adhesién al cumplimiento del Plan Quinquenal Regional
de Accifn sobre la Mujer en la Salud y el Desarrollo,

RESUELVE:

1. Dar las gracias al Subcomité Especial del Comité Ejecutivo sobre
la Mujer en la Salud y el Desarrollo por el trabajo realizado en el segui-

miento e informacién sobre la marcha de las actividades y por la coopera-
cién de la OSP.

2. Recomendar a los Gobiernos Miembros:

a) Que designen un punto focal para la mujer en la salud y el
desarrollo en cada pafis que coordine 1las actividades
intersectoriales pertinentes;



b)

c)

d)

e)

£)

g)
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Que establezcanyungmecanismo'pafa recopilar”regularmente los
datos que hagan falta a fin de vigilar y evaluar los progre-

sos que se realicen, y que suministre esa informacién a la
Secretaria cuando se solicite;

Que incorporen las necesidades y requisitos especiales de
salud de la mujer a las actividades en curso, sin establecer
nuevos programas destinados exclusivamente a la mujer, y que
incorporen las actividades del Plan Quinquenal de Accibn a
las estrategias vy planes nacionales de salud y desarrollo;

Que formulen y apliquen politicas nacionales acordes con la
salud y bienestar de la mujer que trabaja y sus dependien-

tes, especialmente aquellas que trabajan en sectores no
regulados de la economia;

Que den mayores oportunidades a la mujer para formacién pro-
fesional, especialmente en sectores donde estd poco repre-

sentada con especial referencia al programa de becas de la
OPS;

Que aseguren la igualdad de oportunidades para mujeres en

el reclutamiento y seleccibén a puestos profesionales vy
cargos directivos;

Que alienten y promuevan al intercambio entre pafses acerca
de los resultados de las actividades 1llevadas a cabo en
relacién con el Plan Quinquenal de Accifn.

Pedir al Director:

a)

b)

c)

d)

Que aliente y apoye las actividades regionales, de Area y
nacionales para la ejecucién del Plan Quinquenal de Accién;

Que intensifique los esfuerzos para obtener y canalizar

fondos en apoyo de las actividades relacionadas con la
mujer en la salud y el desarrollo;

Que revise los mecanismos y recursos humanos necesarios
para la coordinacién y el cumplimiento efectivo del Plan
Quinquenal de Accidén y fortalecerlo cuando convenga, para
asegurar el exitoso cumplimiento de sus objetivos;

Que desarrolle una metodologfa simplificada y uniforme para
recopilar la informacién nacional y regional sobre el pro-

gresc para alcanzar los objetivos del Plan Quinquenal de
Accifbn;
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e) Que refuerce la coordinacién con otras organizaciones de los
sistemas Interamericano y de las Naciones Unidas, y con
otras organizaciones femeninas;

£) Que itensifique los esfuerzos para reclutar y seleccionar
mujeres para cargos de alto nivel, profesionales y adminis-
trativos, y desarrollar més las potencialidades de liderazgo
y las habilidades técnicas de 1la mujer dentro de 1la
Organizacién;

g) Que promueva un mayor uso de las becas entre los Gobiernos
Miembros, para el desarrollo y adiestramiento de mujeres.

4. Pedir al Comité Ejecutivo que convoque reuniones de su
Subcomité Especial sobre la Mujer en la Salud y el Desarrollo por lo menos
dos veces al aflo durante el tiempo que queda del Plan de Accidn para
vigilar la marcha del programa y ver los progresos que se realizan.

(Aprobada en la undécima sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXVITI CSP21.R28Es

AEDES AEGYPTI

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Visto el informe final de la Reunién del Group Técnico sobre Aedes
aegypti, Dengue y Fiebre Amarilla (Documento CSP21/22);

Considerando el Plan Regional de Accibn para la instrumentacién de
las Estrategias Regionales para alcanzar la meta de salud para todos en el

afic 2000, con particular referencia a las actividades relativas al comntrol
de las enfermedades transmisibles por vectores;

Considerando la actual situacién del programa de erradicacibn de

Aedes aegypti en las Américas y los graves problemas de reinfestacién con
que se enfrentan numerosos paises;

Considerando que el riesgo de que la fiebre amarilla selvitica se
convierta en urbana y la agravacién de la situacién en cuanto a dengue en
las Américas--vista la recrudescencia de la actividad del virus en muchos
paises, 1la extensién de la enfermedad a nuevos territorios y la
manifestacién de la forma hemorrigica de ésta, con los consiguientes casos
mortales~—constituyen una grave amenaza para el Hemisferio, y

Habida cuenta de que sigue en vigor la decisién de la I Reunién del
Consejo Directivo (1947),

RESUELVE:

1. Mantener la actual politica de erradicacién de Aedes aegypti en
el Hemisferio y recomendar a los Gobiernos de los paises y territorios adn
infestados por el vector que adopten las medidas necesarias para eliminar
las dificultades de carédcter econémico y administrativo susceptibles de
impedir el progreso de sus programas y que concedan la prioridad debida a
la provisién de las consignaciones presupuestarias, el personal y los
materiales imprescindibles para llevar a término dichos programas.

2. Recomendar a los paises y territorios ya exentos de Aedes
aegypti que intensifiquen sus actividades de vigilancia para la deteccién

precoz de cualquier reinfestaciém y para eliminarla antes de que se
extienda.

3. Pedir a los pafses que después de erradicar el mosquito Aedes

aegypti hayan sido reinfestados que adopten todas las medidas apropiadas
para eliminar el vector.



CSP21/FR (Esp.)
Pagina 39

4. Recomendar a los pafses atGn infestados que otorguen la
prioridad necesaria a la aplicacién de medidas que impidan la exportacibn
del vector a otros paises, al menos incrementando 1los esfuerzos de

vigilancia y «control a base del <conocimiento de la situaciém
epidemioldgica local.

5. Recomendar a cada Gobierno, habida cuenta de que el objetivo
general de erradicaciém no serd alcanzado a corto plazo por todos los
palses de las Américas, asi como el peligro de nuevas epidemias de dengue
y la amenaza de urbanizacibén de la fiebre amarilla, que prepare un plan de
emergencia con un inventario de los recursos disponibles en los paises

vecinos ¥y un plan de operaciones para el caso de que se produzca una
epidemia,

6. Recomendar a los pafses que se ayuden reciprocamente, sea de
manera directa o a través de la Oficina Sanitaria Panamericana, mediante
préstamos o subvenciones bilaterales y provisién de equipo y suministros,
asi como de asesoria técnica para los programas de erradicacién del vector.

7. Pedir al Director que tome todas las medidas pertinentes para
promover y <respaldar 1las actividades nacionales, subregionales vy
regionales, tal como se especifica en las 4&reas de accibén para la
erradicacién del vector de la fiebre amarilla urbana (punto 1,1.4 B.3 del
Plan de Accibn).

8. Recomendar al Director que adopte todas las medidas oportunas,
incluida la bidsqueda de fondos extrapresupuestarios, para intensificar y
acelerar la campafia continental de erradicacibén de Aedes aegypti, de

manera que la meta de eliminacidén del vector pueda alcanzarse en el méis
breve plazo.

9. Pedir al Director que tome todas las medidas necesarias para
que la OPS/OMS pueda actuar coordinando, identificando y destinando
recursos, en caso de una emergencia provocada por una epidemia de dengue
hemorrigico en cualquiera de los pafses del Continente.

10. Dar las gracias a los cientificos que se reunieron en Mérida,
México, para estudiar y evaluar la situacién actual en lo que se

refiere al Aedes aegypti, dengue y fiebre amarilla y tomar nota de sus
recomendaciones.

(Aprobada en la undécima sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXIX CSP21.R29Es

SERVICIOS DE TRANSFUSION DE SANGRE

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Vistas las Resoluciones WHA28.72 de la Asamblea Mundial de la Salud
(1975) y XVIII de la XXII Conferencia Internacional de la Cruz Roja;

Consciente de la necesidad de servicios eficaces de transfusién de
sangre para alcanzar la meta de salud para todos en el afio 2000;

Inquieta ante la calidad y la disponibilidad de los servicios de
transfusibén de sangre en algunos pafses en desarrollo de la Regién y ante
la falta de legislacién efectiva sobre la prestacién de dichos servicios;

Enterada del riesgo de transmisién de enfermedades por falta de
control efectivo y adiestramiento insuficiente del personal de salud en 1la
prestacién de servicios de transfusién de sangre, y

Persuadida de que la OPS tiene 1la capacidad técnica ¥y
administrativa necesaria para coordinar la cooperacidén entre los Paises
Miembros en el establecimiento de servicios seguros y eficaces de
transfusién de sangre,

RESUELVE:

1. Encarecer a los Pafses Miembros la conveniencia de que conside-
ren el control de los servicios de transfusiém de sangre como atencién

prioritaria en sus estrategias nacionales de salud para todos en el afio
2000,

2. Fijar el afio 1990 como limite para el logro de la meta de esta-
blecimiento de servicios eficaces de transfusién de sangre en todos los
pafses de la Regibn, habida cuenta de las necesidades y la capacidad de
cada Pais Miembro en lo que respecta a prestacién de esos servicios.

3. Pedir al Director:

a) Que recabe la cooperacién técnica de la Liga de Sociedades
de la Cruz Roja, de la Sociedad Internacional de Transfusién
Sanguinea y de otros organismos internacionales que se ocu-

pan del uso de la sangre y los productos sangufneos por los
servicios de salud;




b)

c)

d)
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Que se preste ayuda a los Pafses Miembros que lo necesiten
para el establecimiento de mecanismos de cooperacién en el
suministro de sangre y productos sanguineos inocuos y en
cantidad adecuada;

Que con otras organizaciones internacionales y nacionales
establezca una metodologia apropiada para evaluar las nece-
sidades de los Paises Miembros y los sistemas de asistencia
que requleren la elaboracién y el control de la sangre y los

productos sanguineos, y la prestacidén de servicios eficaces
de transfusidn;

Que prepare propuestas para el logro de la meta de presta-
cidén de servicios eficaces de transfusién sangufnea de aqui
a 1990, con el fin de presentarlas en la 90a Reunidén del
Comité Ejecutivo y a la XXIX Reunién del Consejo Directivo.

(Aprobada en la undécima sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXX CSP21.R30ES

CENTRO PANAMERICANO DE FIEBRE AFTOSA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Teniendo presente las repercusiones de las actividades de salud ani-

mal en la salud humana y en el desarrollo socioecomdmico y, por lo tanto,
en la atencifn primaria de salud;

Consciente de la particular importancia que tiene el armonizar con
la estrategia de atencidn primaria las actividades de salud animal que for-
man parte de la meta de salud para todos en el afio 2000;

Reconociendo que las actividades de cooperacién técnica del Centro
Panamericano de Fiebre Aftosa (PANAFTOSA) constituyen parte importante de
los objetivos y estrategias del Plan de Accibén para la instrumentacién de
las Estrategias Regionales;

Teniendo en cuenta que la interaccién de los programas de coopera-
cién técnica de PANAFTOSA y los de otras unidades del Programa Especial de
Salud Animal de la OPS ha dado lugar a una valiosa integracién de recursos
internacionales al servicio de los pafses;

Vista la Resolucién XXVI de la XXVI Reunién del Consejo Directivo y
teniendo presente el deseo expresado por los Ministros de Agricultura en la
XII Reunién Interamericana, a Nivel Ministerial, sobre el Control de la

Fiebre Aftosa y Otras Zoonosis de que PANAFTOSA siga formando parte de la
OPS;

Enterada de que la Organizacién de las Naciones Unidas para la Agri-
cultura y la Alimentacién (FAO), el Instituto Interamericano de Cooperacién
para la Agricultura (IICA), la Oficina Internacional de Epizootias y otros
organismos internacionales tienen programas de salud y produccién animal;

Reconociendo el valor de la cooperacifén internacional en materia de
salud animal, y

Teniendo en cuenta las opiniones expuestas por los Gobiernos
Miembros en la presente Conferencia,

RESUELVE:
l. Pedir al Director que, en consulta con los organismos interma-

cionales correspondientes (FAO, IICA, etc.) y de acuerdo con las priorida-
des y necesidades programiticas de los Gobiernos Miembros, desarrolle una
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politica destinada a aumentar al miximo la cooperacién horizontal de los

organismos que sirven a los paises en materia de salud animal y de salud
pGblica veterinaria, evitando la duplicacién de esfuerzos.

2. Que el Centro Panamericano de Fiebre Aftosa permanezca como un
programa regular de la OPS, mientras se haga el estudio propuesto por IICA
a la OPS y los Cuerpos Directivos puedan decidir sobre el mismo.

3. Dar las gracias a los paises y a las organizaciones internacio-
nales que est4n dando apoyo al Centro, especialmente al Gobierno del
Brasil, por la valiosa y constante aportacidén que hace a su funcionamiento.

(Aprobada en la undécima sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXXI CSP21.R31ES

AYUDA DE EMERGENCIA A EL SALVADOR Y GUATEMALA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Considerando que las Repdblicas de El Salvador y Guatemala han sido

afectadas recientemente por inundaciones con pérdida lamentable de vidas
humanas e ingentes dafios materiales;

Vista la Resolucién X adoptada por el Consejo Directivo en su XXIV

Reunidén para el establecimiento de un Fondo Voluntario de Asistencia para
Desastres Naturales, y

Consciente de que este Fondo no dispone de los recursos necesarios
por falta de contribucibén de los pafses,

RESUELVE:

1. Solicitar a los paises ayuda urgente para el sector salud de El

Salvador y Guatemala en ocasién de los dafios sufridos recientemente por
inundaciones.

2. Instar a los Gobiernos a que hagan contribuciones al Fondo
Voluntario de Asistencia para Desastres Naturales, administrado por la OPS.

3. Pedir al Director que facilite la cooperacibén técnica necesaria

para la evaluacién de los dafios y la coordinacibén de la asistencia para El
Salvador y Guatemala.

(Aprobada en la décimosegunda sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXXII CSP21.R32Es

DISCUSIONES TECNICAS, 1982

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el informe de las Discusiones Técnicas sobre an§-
lisis gerencial de los sistemas de salud (Documento CSP21/DT/1, Rev. 1);

Considerando que en su Resolucién WHA32.30 la Asamblea Mundial de la
Salud respalda la Declaracién de Alma Ata, en la que se subraya que la
atencidn primaria de salud es la clave para alcanzar la salud para todos

en el afio 2000 y que ese objetivo tiene consecuencias importantes para el
desarrollo del sistema de gestidm de la salud;

Reconociendo que tanto las Estrategias Regionales de salud para
todos en el afio 2000, tal como fueron aprobadas por el Consejo Directivo
en su XXVII Reunién en 1980, como el Plan de Accién para la implementa-
cibén de esas Estrategias Regionales, tal como fue aprobado por el Consejo
Directivo en su XXVIII Reunién en 1981, atribuyen gran importancia al
fortalecimiento de 1la capacidad operativa de los sistemas de salud,
inclusive los sistemas de planificacibn y gestién;

Consciente de las responsabilidades cada vez mayores que recaen
sobre los Gobiernos Miembros y de las importantes repercusiones de esas
responsabilidades sobre el mejoramiento del proceso gerencial de la salud,
y

Preocupada por el carédcter critico y la amplitud de los problemas
presentados por los Gobiernos Miembros en su andlisis de los sistemas
gestoriales de salud y por la necesidad de reforzar el proceso gestorial a
fin de alcanzar la salud para todos en el afio 2000,

RESUELVE:

1. Tomar nota del informe sobre las Discusiones Técnicas y expresar
su conformidad con el mismo.

2. Recomendar a los Gobiernos Miembros que:

a) Incorporen al sector salud un proceso de formulacibén y apli-
cacién de politica conducente al desarrollo de estrategias
y précticas gerenciales que favorezcan a la vez el logro de
resultados méds eficaces y eficientes, y un compromiso méis
firme a la equidad social;
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c)

d)

e)

£)

g)

h)
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Enfoquen de manera creadora e innovadora sus procesos de
desarrollo gerencial centrindose en la extensifn de 1la
cobertura por el método de atencién primaria de salud,
dando prioridad a las actividades de prevencidén y fomento e
incorporandc los conceptos de coordinacién intersectorial,
participacién de la comunidad y tecnologla apropiada;

Refuercen el proceso de gestién estratégica estableciendo
planes a largo, medio y corto plazo, encaminados al logro
de la meta de salud para todos en el aifio 2000;

Emprendan un anilisis intensivo, objetivo y multidiscipli-
nario de los obstédculos de tipo institucional, financiero y
administrativo que se oponen al acceso de distintos gru-

pos humanos a los servicios de salud, y que busquen otras
soluciones;

Establezcan metas especfficas y claras por un método de
participacién que destaque la adhesién de los equipos de
personal de salud y de la comunidad al logro de las metas,
y que mejoren los sistemas de informacién gerencial, desta-

cando en particular los resultados en materia de vigilancia
y evaluacién;

Concedan prioridad al desarrollo de recursos humanos como
elemento esencial del logro de la salud para todos, mediante
programas académicos y de educacién continua, reforzando la
planificacién de recursos de personal, reorientando los pla-
nes de estudios de las escuelas de ciencias de la salud y
ofreciendo incentivos para retener al personal;

Promuevan y desarrollen investigaciones operativas sobre los
aspectos principales de la gestidén de servicios de salud con
el fin de identificar los obstéculos existentes para la par-
ticipacién de la comunidad, y establezcan métodos apropiados
para conseguir dicha participacién y para apoyar decisiones
que fomenten la eficiencia, la eficacia y la equidad;

Puntualicen el proceso de planificacién funcional, programa-
cidn y ejecucidn de proyectos de infraestructura ffsica con
el fin de asegurar una inversién eficaz en el mantenimiento
de la capacidad instalada.

Recomendar al Director de la QOSP/OMS que:

a)

Refuerce y apoye las investigaciones destinadas a obtener
conocimientos sobre otras posibilidades gerenciales mejores
para hacer frente a los grandes problemas y cuestiones de
salud que se mencionan en los documentos de la OPS;
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c)

d)

e)
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Apoye la preparacidn y puesta en préctica de programas de
enseflanza y formacién profesional que refuercen la capaci-
dad de la gestifn estratégica del sector salud;

Fortalezca los programas de cooperacidn técnica en materia
de gestibén y planificacibén estratégicas con el fin de
transferir y hacer demostracién de nuevas ideas gestoriales;

Promocione el establecimiento de un mecanismo para compar-
tir la informacién entre los Gobiernos Miembros sobre
experiencias mnacionales y enfoques en la gerencia
estratégica;

Distribuya el documento de trabajo y el informe sobre las
Discusiones Técnicas entre los Gobiernos Miembros, los

organismos nacionales e internacionales y otras
organizaciones.

(Aprobada en la décimosegunda sesién plenaria,
celebrada el 28 de septiembre de 1982)
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RESOLUCION XXXIII CSP21.R33ES

AGRADECIMIENTO AL DR. HECTOR R. ACUNA

LA XXI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Teniendo en cuenta que durante ocho afios el Dr. Héctor R. Acufla ha
dedicado sus mejores esfuerzos al cargo de Director de la OSP, y

Reconociendo la labor realizada por el Dr. Acufia en pro de la OPS

durante ese periodo y considerando que estd prbéximo a expirar su mandato
como Director de la 0OSP,

RESUELVE

Agradecer, en forma muy especial, al Dr. Héctor R. Acufla por los
servicios prestados a la Organizacién Panamericana de la Salud.

(Aprobada en la décimotercera sesifn plenaria,
celebrada el 29 de septiembre de 1982)
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EN FE DE LO CUAL, el Presidente de la XXI Conferencia Sanitaria
Panamericana y el Director de la Oficina Sanitaria Panamericana, Secreta-
rio ex officio, firman el presente Informe Final, en los idiomas espafiol e
inglés, cuyos textos tendrin igual valor auténtico.

HECHO en Washington, D.C., el dfa veintinueve de septiembre de mil
novecientos ochenta y dos. El Secretario depositard los textos originales
en los archivos de la Oficina Sanitaria Panamericana y enviari copia de
dichos textos a los Gobiernos de la Organizacién.

Gaspar Garcia de Paredes
Presidente de la Conferencia
Delegado de Panami

Héctor R. Acufla
Secretario ex officio de la Conferencia
Director de 1la
Oficina Sanitaria Panamericana



