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El Comité Bjecutivo, en su 25a Reunibn, adopt$ la Resolucién XV
sobre este tema, redactada en los siguientes términos:

"EL COMITE RJECUTIVO,

Habiendo examinado el Proyecto de Programa y Presupveste de la
Oficina Sanitaria Panamericana para el afio 1956 presentace por el
Director, ¥

Congiderando el informe del Gruno de Trabajo sobre dicho
Proyecto de Programa y Presupuesto, y la tramitacidén que establece
1a Resclucidn I de la 16a Reunidn del Comité Ejecutivo,

RESUELVE:

1. Aprcbar el Proyecto de Programa y Presupuestc de la Oficina
Sanitaria Panamericana para el afio 1956 (Documento CE25/2 y Corri-
gendum) y el informe del Grupo de Trabajo relativo a dicho Proyecto
(Documento CE25/27, Reve 1)e

9. Transmitir ai Consejo Directivo, como Proyecto de Programa
v Presupuesto del Comité Ejecutivo, de acuerdo cen lo dispuesto en
1 pérrafo C del Articulo 12, Capfiule IV, de la Constituciém de la
Organizacifn Sanitaria Panamericana, el Proyecto de I'rograma y
Presupuesto de la Oficina Sanitaria Panamericana para 1956 presentado
por el Director, ¥y el informe del Grupo de Trabajo."

El Director transmitid a los Gobiernos Miembros el Proyecto de
Programa y Presupuesto de la Oficina Sanitaria Panamericana para 1956
(Documento CE25/2) el 2L de febrero de 1955, y €l informe del Grupo de
Trabajo (Documento CE25/27, Reve 1), €l 3 de mayo de 1955
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De acuerdo con 1o dispuesto en la antedicha Resolucidn IV, el
Director tiene el honor de transmitir al Consejo Direetivo, para su
consideracién, los documentos antes meheionsdos, aprobados por el Comité
Ejecutivo en su 25a Reunién,

Anexos: Documento CE25/2 y Corrigendum
Documento CE25/27, Reve 1
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Con posterioridad = la preparacién del documento CE25/2, relativo

~-al-Presupuesto, se ha recibido informacidn que se acompafia sobre las asig-
haciones acordadas por la Junta Ejecutiva del UNICEF y el estimade de los

futuros. reguerimientos ds. pardicipacién del UNICEF ew, los.afios 1955 ¥ 1956..
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ASIGHACIONES EFECTIVAS Y FSTIMADOS PROVISIONALES DE LA

PARTICIPACION DEL UNICEF EN. LOS ANOS 1954, 1955 v 1956

CONTROL DE_INSECTOS Y DE MALARTA

AMRO-7, Contrcl de insectos (Centro América y
Panam4 )

Bolivia-4, Control de insectos

Colombia-5, Control de inscctos

Paraguay-l, Control de insectos y de malaria

Reptiblica Dominicena-2, Control de insectos
Hait{-4, Control de insectos

México-53, Control de insectos

AMRO-8, Control de insectos (Area del Carlbe)
Peru-5, Control de insectop

TUBERCULOSIS

Guayana Briténiea-1, Control de tuberculosis
Islas de Sotavento-l, Vacunacidn con BCG
Chile-10, Control de tuberculosis (BCG)
Colombia-15, Control de tuberculosis (BCG)
Paraguay-7, Vacunacién con BCG

Surinam~-3, Vacunacion con BCG

ENFERMEBADES VENEREAS Y TREPONEMATOSIS

Brasil-20, Erradicacién de la frambesia

Haiti-l, Erradicacién de la frambesia y control de

la gffilis

AMRO-47, Erradicacién de la frambesia y control de

lo sifilis {Area del Caribe)

ENFERMEDADES ENDEMO-EPTDEMICAS

Paraguay-9, Control de la lepra
Brasil-17, Control de la hidatidosis

ADMINISTRACION DE SALUD PUBLICA

Barbados-2, Servicios locales de salud piblice

Bolivia-10, Servicios de salud piiblica

Colombia=4, Servicios rurales de salud pdblica

Repiblica Dominicana-4, Reorganizacidén de los
servicios locales de salud piblica
Ecuador-4, Serviciog rurales de salud piblica

Guatemala-8, Servicios rureles de salud pdblica
Honduras-4, Servicios ruralos de salud pibliea

1954
$

1,000k
1 ,000%

3,735k

36,8504
11,400k

10,0004
17,6008

52 y 200

1952
3

101,000

10,000

75,000
159,000k

1,545,000

43,000 1)

30,000

9,626

90,000

20 ,000%

56,0004
115,000
50,000

91,000 2)
10,000

50,000
100,000
50,000
2,137,500
50,000

120,000

60,000
50,000

35,000
30,000
25,000
50,000
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1924 1952 1956
$ $ 3

ADMINISTRACION DE SALUD PUBLICA (continuacidn)
México-15, Servicios rurales de salud'pﬁblica. 120,100% - 125,000
Nicaragna-3, Servieios rurales de salud piblica 21,0004 35,000 10,000
Panamf-1, Servicios rurales de salud pdblica 20,0004 20,000 20,000
Paraguay-10, Servicios de salud piblica - 27,0004k 25,000
Peri-19, Ampliascidn de los servicios de sanidad

(Arequipa§ , . - - -
Perd-20, Ampliacién de los servicios de sanidad

(Alto Amazonas) 36,0004 - -
Pert-22, Servicios de salud piiblica - - 50,000
Uruguay-5, Servicios rurales de salud piblica 33,000k 50,000 25,000
Venezuela-1, Servicios locales de salud piblica - - 113,000
Cuba-3, Reorganizacién de los servicios locales

de salud piblica - - 40,000
Haiti-2, Servicios locales de salud piblica - - 40,000
El Salvador-7, Servicios escolares de salud piblica - - 30,000
Chile-16, Servicios rurales de salud piblica (Iinares) - 70,0004 -
ENFERMERTA
Haitf-10, Curso de Adiestramiento para parteras 555004 - -
EDUCACION SANITARIA DEL PUBLIGCO
Costa Rica-12, Educacidén senitaria - - 25,000
BIGIENE MATERNOINFANTIL
Brasil-3, Higiene maternocinfantil 66,0004 250,000 40,000
Chile-12, Ceniro de demostracidn de asistencia a

nifics prematurcs - - -
Peri-10, Higiene maternoinfantil y servicios afi-

nes (Lima-Pativilca-Huaraz) 50,000% - -
NUTRICTION
Nicaragua~4, Laboratorio de nutricién de salud

piblica 3,300% - -

_552,485% 2,856,626 - 33300:500"

(véase al dorso)
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Teodas las asignaciones con asterisco & fueron concedidas en las reuniones
celebradas, por la Junta Ejecutiva del UNICEF, en marzo y septiembre de
1954.

Las cifras marcadas con un asterisco %, $18, OOO de la suma sefialada con el
paréntesis 1) y $26,000 de 1a cantldad 1ndicada mediante el paréntesis 2)
se asignaron por la Junta Bjecutiva del UNICEF en la reunién celebrada en
marzo de 1955, E1 total 351gnado hasta el 15 de abril de 1955 asciende a
$376,000. : u

Todas las cifras correspondientes & 1956 y 1955 (con excepcién de las arri-
ba indicadas) son estimados provisionales de los requerlmlentos relatives

a la participacidn del UNICEF en los proyectos indicados.  3in embargo, la
Junta Ejecutiva del UNICEF no ha aprobado hasta ahora nlnguna de tales a=-
51gnac10nes. o _ :
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INFORME DEL GRUPC DE TRABAJO SOBRE EL PROYECTO DE
PROGRAMA Y PRESUPUESTO PARA 1956 '

- Bl Grupo de Trabajo encargado del estudlo de Proyecto de
Programa y Presupuesto, compuesto por el Dr. Jorge Jiménez Gandica
(Colombia), Dr. Frederick J. Brady (Estados Unidos), Dr. Lucien
Pierre-No&l (Haiti), y Dr. Enrique Zacarias Arza (Paraguay), cele-
brd dos sesiones los dfas 26 y 27 de abril, E1l Grupo contd con la
colaboracién del Dr. Bichat Rodrigues (Brasil), Dr. Pélix Hurtade
(Cuba), Sr. Howard B. Calderwood y Dr. Charles L. Williams, Jr.
(Estados Unidos), Dr. Felipe Garcia Sdnchez (México), y Dr. Fred L.
Soper, Director, y otros funcionarios de la Oficina Sanitaria Pan~
americana. Se eligié Presidente al Dr. Lucien Pierre-Nod&l.

El Grupo de Trabajo examind las atribuciones que le corres-
pondian. E1l Documento presentado al Comité Ejecutivo es esencial~-
mente idéntico al documento presupuestario (CE23/2) presentado como
anteproyecto a la XIV Conferencia Sanitaria Panamericana.  La Con-
ferencia prestdé su apoyo al Proyecto.de Programa y Presupuesto de
le Regidn de las Américas, Organizacidén Mundial de la Salud,para
el afioc 1956 y aprobd, como anteproyecto, el Resumen del Programa
y Presupuesto de la Oficina Sanitaria Panamericana para 1956. El1
Comité Ejecutivo tiene encomendado el examen del Proyecto de Programa
y Presupuesto de la Oficina Sanitaria Panamericana para 1956 (Docu-
mento CE25/2 y Corrigendum) que se diferencia principalmente del
presentado a la Conferencia por la adicidén de 100,000 ddlares para
actividades de erradicacién de la malaria.

El Grupo de Trabajo guedd informado que los estimados que

" figuran en las columnas '"Asistencia Técnica de las Naciones Unidas™

v "0Otros Fondos Extrapresupuestarios™ estdn sujetos a considerable
variacidn. : '

El presupuesto total de la 0ficina Sanitaria. Panamericana
para 1956 gsciende a 2,200,000 ddlares, de los cuales la suma de
2,100,000 délares habrid de cubrirse con cuotas de los Paises Miem-
bros (pdgina 6). Este presupuesto es superior en 100,000 délares
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al presupuesto para 1955, debido a una partida adicional propuesta
para las actividades de erradicacidén de la mslaria, de acuerdo

con la autorizacién concedida por la XIV Conferencia Saonitaria
Penamericana (Resolucidn XLIZII).

El Director indicé gque ciertos programas en los paises que
figuran en el documento no han sido objeto todavia de acuerdos ofi-
ciales, aunque han sido discutidos con los Geblernos respectivos,
¥y por ello hay que conceder forzosamente cierta latitud a2l Direc-
tor para introducir modificaciones en el programa.

E1l Grupo de Trabajo examind todas las partidas del dccumen-
to presupuestario y discutid en detalle muchas de ellas.,

El Grupo de Trabajo llamd la atencidn sobre el aumento del
estimado de gastos para la reunidn del Consejo Directivo en 1956
(pégina 9), que asciende aproximadamente a 27,000 ddélares. EI
Director sefiald que la reunidén en 1956 del Consejo Directivo ha-
bré de celebrarse fuera de la Sede, de acuerdo con la resolucidn
de la XIII Conferencia Sznitaria Pansmericana (Resolucidén VIII),
¥ que, por consiguiente, originard mayores gastos. Hubo un pro-
longado debate sobre la utilidad de celebrar las reuniones fuera
de la Sede, temiendo el aumento de gastos que representan.

El Grupo de Trabajc observd que la partida para viajes de
licencia en el lugar de origen acusa un aumento de 19,365 délares
con respecte a 1955. E1 Director indicéd que las licencias en el
lugar de origen se conceden cada dos afios, de acuerdo con el Re-~
glamento del Personal y, debldo a las fechas de iniclacién del
emplec de ciertc niUmero de miembros del personal, ests partida es
considerablemente mayor en 1los afios pares que en los impares,

El Grupo de Trabajo hizo observar que, dado gue el Consejo
Directivo se retine fuera de la Sede en los afios pares, con el
consiguiente aumento de gastos, y que las licencias en el lugar
de origen son mds numercsas también en los afios pares, convendria
que el Director procediera a un estudio sobre la manera de evitar
gue ambos aumentos tengan lugar en los mismos anos.

En la Seccidédn 2 del Titulo 111, que se refiere a los pro-
gramas de campo, se observé un aumento en la partida correspon-
diente a "control de insectos y de malaria'. Esto se debe a la
asignacién especial de 100,000 ddélares autorizada por la XIV Con-
ferencia.

Se examlnaron las publicaciones de la Cficina Sanitaria
Panamericana.
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En relacidén con los programas especificos, se formularon
preguntas referentes a su evaluacién, duracidn, métodos de opera-
clén y procedencia de los fondos. Las explicaciones dadas por el
Director a cada una de estas preguntas fueron consideradas satis-
factorias por el Grupo de Trabajoc. '

Sin embargo, el Grupo de Trabajo desea llamar la atencién
del Comité Ejecutivo sobre varias partidas especificas de impor-
tancia.

El Grupo de Trabaje expresd su inguietud ante la posibili-
dad de que los programas sanitarios sean objeto de menor aten-
¢ién en los programas de Asistencia Técnica, como consecduencia
de una reciente resoclucién del Consejo Econdmicc'y Social. Esta
resolucién establece que la distribueidédn de fondos entre las dis-
tintas actividades dentro de un pals serd determinada por €l pro-
pic pais. A este respecto, varios Representantes indicaron que
en.sus propios Gobiernos podrian surgir-dificultadeé a causa de
la competencia entre los distintos Ministerios para gestionar y
obtener la aprobacién de sus respectivos proyectos. Segin in-
formes, en algunas Cancillerias ha sido presentado €l plan de
actividades del Programa de Asistencia Técnica. La noticla de
este programa ha despertado temores hacia la parte econdmica que
podria corresponder a salud pdblica. El Directer sefiald que la
Organizacién Mundial de ¥a Salud, como organismo participante en
el Programa Ampliado, no recibiria menos del 85% de la suma que
obtuvo el afio anterior. Sin embargo, con el nuevo procedimien-
to establecido, los proyectos sanitarios de este programa pddrian
ser aumentados, siempre y cuando las autoridades sanitarias de
los pafses lograran ‘obfener una mayor proporcidén dentro del

"nregrama nacional integrado", Afirmé que, .en todo caso, la
Oficina Sanitaria Panamericana haria cuantd estuviera a su al-
cance, dentro de sus limitaciones presupuesté%iasg para asegurar
la continuacidn de los programas de interés financiados con fon-
dos de Asistencia Téenica. . El Grupo de Trabajo sugirid que el
Director informara a las autoridades sanitarias d¢ los diversos
paises que en los prdéximos meses se propondran los programas na-
cionales que habrén de incluirse en el Programa Ampliado de Asis-
tencia Téenica, y que las autoridades sanitarias deberian:

1) preparar sus proyectos con tiempo para que se les conceda la
adecuada consideracién, y 2) convencer a sus Gobiernos de la
impertancia de los programas sanitarivs dentro del programa to-
tal de Asistencia Téenilca. : -

Se sefialé que en determinados palses no existia ningin
programa financiado con fondos de la Organizacidn Sanitaria Pan-
americana. El representante del Director indicé que la Oficina
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considera que todos los programas son importantes para la Oficina,
la cual se interesa en que todos ellos estén adecuadamente finan-
clados, sin. _preocuparle tanto- 1a procedencia de los fondos, En -
aquellos paises en que no hay programas financiados por la Orga-
nizacién Sanitaria Panamericana, existen programas administrados
por la Organizacidén Mundial de iaSalud y financiadcs, bien por

su presupuesto regular, ‘0 con cargo a los fondos provenlentes de
la Asistencia Técnica,

. "E1l Grupo de Trabajo observéd que el Conseao Directivo ha .
apoyado la propuesta para la: treacidén de up Centro Panamericano de
Zoonosis (pagina 123), que habrd de ser fifianciado con.fondos del
Programa de Cooperacldn Técnica de la Organizaclén de los Estados
Americanos, Las actividades de este centro serén de- interés inme-
diato para la salud pdblica. o :

Con referencia al aumento de 100 000 ‘dblares para la erradi-
cacibén de la malaria (pégina 121), tanto en 1955 como en 1956, el |
Director ha inclufdo esta partida como una sunma total, sin detallar
las proporciones de la misma destinadas a servicios de personal,
viajes, etc., excepto por los estimados globales gue figuran en
las paginas 13 y 19. Bl Director explicd que la forma de empleo
de esta suma dependeria del desarrollo del programa en 1955

El Grupn de Trabajo expresd su preecupacldn acerca de la.
participacibn continuada de la-Oficina Sanitaria Panamericana en
las actividades del Centro Panamerlcano de Fiehre Aftosa (péglna
127). Este Centro ha estado funcionando desde hace varios afios
¥ sus programas contra la fiesbre aftosa han merecido grandes elo-
gios. B8e cred de conformidad con una resolucidn de. la XIII Con-
ferencia Sanitaria Panamericana (Resolucién XX), que establecia
gque la O0ficina partlclparia en el Centro hasta el momento .en qug
algin otro organisme especializado interamericano estuviera en
condiciones de encargarse totalmente del mismo. Se expresd la
opinibén general de que la fiebre aftosa no es una enfermedad de
importancia inmediata para la salud piblica, aunque puede afectar
a la nutricién humana y es de considerable intergs para la agri-
cultura. E1 Grupo de Trabajo considera que el Director. deberia
estudiar la manera en virtud de la cual el funcionamiento del Cen-
tro Panamericano de Fiebre Aftosa pueda gquedar a cargo de otro or-
ganismo del sistema interamericano, en vez de.depender de la Ofi-
cina Sonitaria Panamcricana. Las recomendaciones del Director,
como resultado de ese estudio, deberlan ser presentadas al Copsejo
Directivo.

El Grupo de Trabajo estima que el Proyecto de Programa y
Presupuesto de la 0ficina ‘Sanitaria Panamericana para 1956 estd
acertadamente concebido y que puede llevarse & cabo con los fondos
de que se espera disponer. El Grupo deTrabajo recomienda su
aprobacién por ¢l Comité Ejecutivo.



