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Punto 3 del orden del dia provisional

Resultados de la 592 Asamblea M undial dela Salud

1 La 59* Asamblea Mundial de la Salud se inauguré con la triste noticia del inesperado falleci-
miento del Dr. Lee Jong-wook, Director General de la Organizacion Mundial de la Salud, en la mafia-
nadd 22 de mayo. Los presentes guardaron dos minutos de silencio.

2. La Asamblea de la Salud abord6 un orden del dia muy denso, que comprendia los siguientes
puntos: fortalecimiento de la preparacion y respuesta ante una gripe pandémica, erradicacion de la
poliomielitis, VIH/SIDA, anemia falciforme, erradicacion de la viruela: destruccion de las reservas de
variola virus, proyecto de estrategia mundial de prevencién y control de las infecciones de transmisién
sexual, prevencion de la ceguera evitable, nutriciéon del lactante y del nifio pequefio, derechos de pro-
piedad intelectual, comercio internacional y salud, migracién internacional de personal sanitario, fun-
cion y responsabilidades de la OMS en las investigaciones sanitarias, preparacion y respuesta frente a
emergencias, promocion de la salud, situacion sanitaria en € territorio palestino ocupado, Undécimo
Programa General de Trabajo, colaboracion dentro del sistema de las Naciones Unidas y con otras or-
ganizaciones intergubernamental es, resultados de la primera reunion de la Conferencia de las Partes en
el Convenio Marco delaOMS para€e Control del Tabaco, y seguridad del paciente.

3. Se leyeron algunos fragmentos de la a ocucion preparada por €l Director General, y la Asamblea
de la Salud tuvo la oportunidad de escuchar a Johnson Mwakazi, un joven activistay poeta que habia
impresionado al Dr. Lee en su visitaa Kenya € pasado mes de marzo. El Sr. Mwakazi hablé apasio-
nadamente de la estigmatizacion que sufren las personas gque viven con e VIH/SIDA. El orador invi-
tado fue Su Alteza Real € Principe de Gales, que centrd su intervencion en laintegracién de la aten-
cién sanitaria.

COMISION A

4. La Comision tenia ante si un orden del dia muy denso que comprendia varias cuestiones delica-
das de salud publica, por lo que varios puntos se transfirieron a la Comision B (véase el parrafo 19
infra).

5. LaComisién A inici6 sus trabajos con un debate sobre el fortalecimiento de la preparacion y
respuesta ante una gripe pandémica, y aprobd una resolucién en virtud de la cud los Estados Miem-
bros empezaran a aplicar, con carécter voluntario, las disposiciones del Reglamento Sanitario Interna-
cional (2005) directamente relacionadas con 10s riesgos que plantean la gripe aviar y la gripe pandé-
mica.

6. Las resoluciones examinadas por la Comision A fueron aprobadas todas €llas por consenso.
Ademés de la referente ala preparacion para una gripe pandémica, se aprobaron también resoluciones
sobre la erradicacion de la poliomidlitis, la nutricion y el VIH/SIDA, la aplicacion por la OMS de las
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recomendaciones del equipo mundial de tareas para mejorar la coordinacién en materiade VIH/SIDA,
la estrategia mundial de prevencion y control de las infecciones de transmisién sexual, la anemiafalci-
forme, la nutricion del lactante y del nifio pequefio, la prevencion de la cegueray la discapacidad vi-
sual evitables, el comercio internacional y la salud, la capacitacion acelerada para aumentar la dispo-
nibilidad de personal sanitario, y el fortalecimiento de laenfermeriay la parteria.

7. En sus trabajos la Comision contd con la ayuda de varios grupos de redaccion.  Dichos grupos
se centraron en los puntos del orden del dia referentes a la erradicacién de la viruela: destruccion de
las reservas de Variola virus y los derechos de propiedad intel ectual.

8. Tras cierto debate, la Comision aprob6 una resolucion en la que los Estados Miembros expresa-
ron su satisfaccion por el informe de la Comision de Derechos de Propiedad Intelectual, Innovacién y
Salud Publicay decidieron establecer una estrategia y plan de accién mundiales a fin de proporcionar
un marco a medio plazo basado en las recomendaciones de la Comisién.

9. Tras un prolongado debate acerca de la destruccion de las reservas de Variola virus, se decidio
someter € anteproyecto de resolucion ala consideracién del Consegjo Ejecutivo en su 1192 reunion.

10. La Comisién tomo nota del informe de la Secretaria sobre e VIH/SIDA: Contribucion de
laOMS al acceso universal ala prevencion, € tratamiento y la atencion contrael VIH/SIDA, en parti-
cular del objetivo de aproximarse lo mas posible al acceso universal para 2010.

COMISION B

11. Lalabor dela Comision B incluyé cuatro subpuntos comprendidos en Asuntos técnicos y sani-
tarios que habian sido transferidos desde la Comision A (véase el parrafo 19 infra), ademas de puntos
del orden del dia entre los que figuraron € Undécimo Programa Genera de Trabgjo, 2006-2015, in-
formes del Comisario de Cuentasy del Auditor Interno, modificaciones del Estatuto del Personal y del
Reglamento de Personal, colaboracion dentro del sistema de las Naciones Unidas y con otras organi-
zaciones intergubernamental es, modificacion de los Estatutos de la Comision del Codex Alimentarius,
resultados de la primera reunion de la Conferencia de las Partes en € Convenio Marco dela OMS para
el Control del Tabaco, y Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud, Articulo 14: Des-
pacho de documentos.

12.  La Comision inicio sus trabajos con deliberaciones sobre la situacién sanitaria en € territorio
palestino ocupado, incluida Jerusalén oriental, y en el Golan sirio ocupado. Se aprob6 una resolucion
gue ulteriormente fue adoptada por € pleno.

13.  Se aprob6 € Undécimo Programa General de Trabajo, 2006-2015. Se acordd que e Programa
Genera de Trabgjo se utilizaria como base para la planificacion estratégica, € seguimiento y la eva
luacién de la labor de la OMS, y que seriarevisado y actualizado periddicamente para reflgjar la evo-
lucién delasalud en e mundo.

14. Enrelacion con € punto del orden del dia relativo a presupuesto por programas y asuntos fi-
nancieros, se examind & estado de la recaudacion de las contribuciones sefia adas, incluida la cuestion
de los Estados Miembros con atrasos de contribuciones de importancia bastante para que esté justifi-
cado aplicar @ Articulo 7 de la Constitucion. Se adoptd una resolucién a este respecto y otras cinco
sobre arreglos especiales paralaliquidacion de atrasos. También se adoptaron el informe financiero y
los estados financieros comprobados sobre el gercicio 1 de enero de 2004 - 31 de diciembre de 2005 y
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el informe del Comisario de Cuentas ala Asamblea Mundial de la Salud. La Comision examiné asi-
mismo un informe sobre la evaluacién de la gjecucion del presupuesto por programas para 2004-2005.

15. A raiz de una propuesta formulada por un Estado Miembro, se decidié modificar €l articulo 14
del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud a fin de que, a més tardar seis semanas
antes del comienzo de cada reunién ordinaria de la Asamblea de la Salud se pongan a disposicion en
Internet todos los informes y otros documentos presentados a la Asamblea de la Salud y se envien
ejemplares de ellos atodos los Miembros.

16. Traslas deliberaciones sobre € punto del orden del diarelativo ala colaboracion dentro del sis-
temas de las Naciones Unidas y con otras organizaciones intergubernamentales, se adoptd una resolu-
cion en la que se respaldd el Enfoque Estratégico de la Gestion Internacional de los Productos Quimi-
cos que consta en la Declaracion de Dubai sobre la Gestién Internacional de los Productos Quimicos,
la Estrategia de Politica Genera y el Plan de Accion Mundial.

17.  Seadoptd lamodificacion de los Estatutos de la Comision del Codex Alimentarius.

18. Después de examinar el informe sobre |os resultados de |a primera reunion de la Conferencia de
las Partes en el Convenio Marco dela OMS para e Control del Tabaco, la Comision adopt6 una reso-
lucion en la que pidi6 al Director Generd que estableciera en la OMS una secretaria permanente del
Convenio, con sede en Ginebra.

19. La Comision B se encargd de examinar varios subpuntos sobre Asuntos técnicos y sanitarios
transferidos de la Comision A, adopt6 una resolucion sobre preparacion y respuesta frente a emergen-
ciasy tomé nota de los informes sobre |os progresos realizados en relacion con la Estrategia Mundial
sobre Régimen Alimentario, Actividad Fisicay Salud, la accion sanitaria en relacion con las crisis y
los desastres, y el control de la tripanosomiasis africana humana. La Comision decidio recomendar a
la Asamblea de la Salud que aplazara su decisién sobre dos proyectos de resolucién - uno sobre fo-
mento de la salud en un mundo globalizado y otro sobre funcién y responsabilidades de laOMS en las
investigaciones sanitarias - y que los presentase al Consgjo Ejecutivo para que éste |os examinara en
su 1193 reunion.




