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INTRODUCCION

1. En el proyecto de presupuesto por programas 2018-2019, la OMS aprovecha la oportunidad que le brin-
da la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible de reforzar su liderazgo en salud mundial y potenciar su apoyo
a los paises.

2. El proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 establece prioridades en consonancia con
los Objetivos de Desarrollo Sostenible y allana el camino para reforzar las sinergias entre el principal objetivo
relacionado con la salud (el Objetivo 3, Garantizar una vida sana y promover el bienestar de todos a todas las
edades) y otros Objetivos de Desarrollo Sostenible que influyen en los resultados sanitarios. Conseguir logros
con respecto a estas prioridades exigird cambios en los métodos de trabajo. Ello supone aplicar un enfoque
amplio y centrarse en instrumentos de cambio y factores propicios, como: la adopcidn de medidas intersecto-
riales con la participacién de multiples partes interesadas; el fortalecimiento de los sistemas de salud en pro de
la cobertura sanitaria universal; el respeto por la equidad y los derechos humanos; finanzas sostenibles; inves-
tigacion cientifica e innovacion; y seguimiento y evaluacion.

3. La cobertura sanitaria universal sigue siendo el centro de las prioridades de la Organizacién. En si misma
es una meta de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (Objetivo 3, meta 3.8); por tanto, sustenta el logro de
todos los otros Obijetivos relacionados con la salud. La atencidn prestada a la creacion de sistemas de salud
solidos y resilientes en pro de la cobertura sanitaria universal continuara en el bienio 2018-2019. Los sistemas
de salud son también cruciales en la estrategia para garantizar que todos los paises estén preparados y puedan
responder ante cualquier emergencia sanitaria. La Organizacion mantendra su elevado nivel de inversién en su
aplicacién de enfoques concebidos especificamente para crear sistemas de salud resilientes (mediante la estra-
tegia «FIT»),1 y garantizar que esos sistemas se ajusten a cada contexto concreto y se adapten a las situaciones
y retos sanitarios especificos de todos los paises que tratan de lograr la cobertura sanitaria universal.

4, La transparencia y la rendicién de cuentas seran fundamentales para los métodos de trabajo transfor-
madores, no solo en las funciones instrumentales, sino también en los programas técnicos. La aplicacion del
nuevo Marco para la colaboracién con agentes no estatales de la OMS apoyara las actividades de la Organiza-
cion para el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

5. El presente proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 tiene en cuenta la envergadura comple-
ta del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS, al procurar que la Organizacién disponga de la capacidad
operativa para hacer frente oportunamente a brotes y emergencias humanitarias de cualquier escala. Asimis-
mo, en el bienio 2018-2019 la Organizacion velara por que el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS
cree sinergias con otros programas para aprovechar los puntos fuertes y los activos del conjunto de la Organi-
zacion en la preparacion y respuesta ante todas las emergencias sanitarias.

6. El proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 presenta un programa coherente y exhaustivo
para combatir la resistencia a los antimicrobianos. Se centra en planes nacionales de accidn contra la resisten-
cia a los antimicrobianos,” lo que implica diferentes actividades, en particular las siguientes: propiciar y genera-
lizar los cambios de comportamiento necesarios para apoyar el uso adecuado de los antibiéticos y el control y
la prevencion de las infecciones; fortalecer los sistemas en apoyo de un uso adecuado de los antimicrobianos;
reforzar la base cientifica en relacidn con el consumo y uso de los medicamentos antimicrobianos; y facilitar
una mejor coordinacidn de las partes interesadas de diferentes sectores, en particular el sector de la salud
animal. También se prestara una mayor atencién a la labor de la OMS con otros asociados para acelerar el
desarrollo de nuevos medicamentos y otras tecnologias sanitarias.

1 e .
La OMS ha puesto en marcha un enfoque emblematico denominado «FIT to the context»: «F»: sentar los funda-
mentos de los sistemas de salud en entornos complejos; «I»: fortalecer las instituciones de los sistemas de salud; y
«T»: apoyar la transformacion de los sistemas de salud hacia la cobertura sanitaria universal.

? Resolucion WHAG8.7 (2015).
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7. Continuara el impulso inexorable en apoyo del Plan estratégico para la erradicacién de la poliomielitis y
la fase final 2013-2018. Para ello serd crucial: la aplicaciéon de los instrumentos pertinentes, los activos vy las
ensefanzas aprendidas con objeto de llegar a los grupos de poblacién y las comunidades de mas dificil acceso;
la movilizacidn social; el principio de no dejar a nadie atras; y los procesos impulsados por los paises con multi-
ples partes interesadas. En el bienio 2018-2019, la Organizacion aprovechara los Objetivos de Desarrollo Soste-
nible para facilitar la integracién de las funciones esenciales de lucha contra la poliomielitis en apoyo de otras
prioridades, especialmente en el ambito de pais.

8. Ademas, el bienio 2018-2019 sera testigo de la continuacién de las actividades para cumplir los com-
promisos ya adquiridos, especialmente el programa inconcluso para poner fin a las epidemias de VIH/sida, tu-
berculosis, paludismo y enfermedades tropicales desatendidas, y de lucha contra las hepatitis,1 asi como la me-
jora de la salud de la mujer, el nifio y el adolescente, y para poner fin a la mortalidad prevenible de la madre, el
nifio y el adolescente a través de la Estrategia Mundial para la Salud de la Muijer, el Nifio y el Adolescente.”
La OMS velara por que las estrategias y planes en curso cobren impulso, en particular los siguientes: la estrate-
gia y plan de accién mundial sobre el envejecimiento y la salud;’ el plan integral de aplicacion sobre nutricién
de la madre, el lactante y el nifio pequefio (2012-2025);" los compromisos adquiridos en la resolucién de
la Asamblea de la Salud sobre salud y medio ambiente: impacto sanitario de la contaminacion del aire;’ la co-
bertura vacunal ampliada en poblaciones y comunidades de dificil acceso;6 y la Declaracion politica de
la Reunion de Alto Nivel de la Asamblea General sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades No
Transmisibles.’

ESTABLECIMIENTO DE PRIORIDADES Y CALCULO DE COSTOS

9. El proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 se ha modelado a través de un proceso dinamico
e iterativo de establecimiento de prioridades que se inicid con la determinacién de las prioridades en sentido
ascendente y de los costos de los resultados logrados en los paises. Los procesos de establecimiento de priori-
dades y de calculo de costos van de la mano. Ambos tienen su punto de partida y de llegada en la determina-
cion de prioridades regionales y mundiales para velar por que los programas regionales y mundiales de salud,
asi como las resoluciones de los drganos deliberantes y los compromisos adquiridos, se tengan en cuenta.

10. Las prioridades identificadas, asi como el cdlculo de los costos para su consecucidon en cada uno de los
niveles de la Organizacidn, constituyeron la base de las propuestas iniciales del presupuesto que se sometieron
a la consideracién de los comités regionales y del Consejo Ejecutivo. La retroaccion aportada en estas consultas
estructuradas, asi como las consideraciones institucionales estratégicas y financieras, han influido en la version
final del presupuesto por programas.

11.  En el portal web del presupuesto por programas se facilita mas informacion sobre las prioridades des-
glosadas por pais y costos de resultados.?

! Resolucién 70/1 (2015) de la Asamblea General de las Naciones Unidas — Transformar nuestro mundo:
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

?Resolucién WHA69.2 (2016).

* Resolucion WHAG9.3 (2016).

*Resolucién WHA65.6 (2012).

> Resolucién WHAG8.8 (2015).

® Resoluciones WHA65.17 (2012) y WHA68.6 (2015).

7 Resolucion 66/2 (2012) de la Asamblea General de las Naciones Unidas.

& Disponible en http://extranet.who.int/programmebudget/ (consultado el 30 de marzo de 2017).
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PANORAMA PRESUPUESTARIO

12.  El proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 asciende en total a USS$ 4421,5 millones (resumi-
do en el cuadro 1), de los que USS 3400,3 millones corresponden a los programas bdsicos. El proyecto de pre-
supuesto por programas representa un aumento total de US$ 46 millones para los programas bdésicos (un au-
mento del 1% en comparacién con 2016-2017). Para la plena aplicacién del Programa de Emergencias Sanita-
rias de la OMS (USS 69,1 millones) y de la lucha contra la resistencia a los antimicrobianos (USS 23,2 millones)
se propone un aumento de las inversiones. Para compensar parcialmente estos aumentos, se proponen
reducciones presupuestarias de USS 18 millones en servicios corporativos (categoria 6) y de USS 25,9 millones
en la categoria de enfermedades no transmisibles (categoria 2) y en el drea programatica de informacion sani-
taria y datos cientificos.

13. En el cuadro 1 se muestra una comparacion entre los presupuestos del bienio actual y el bienio
2018-2019 en consonancia con las prioridades establecidas. El mayor incremento en el proyecto de presupues-
to por programas corresponde a las inversiones en la labor sobre emergencias. Las considerables reducciones
en dos categorias en comparacién con el presupuesto por programas para 2016-2017 plasman los esfuerzos de
la Organizacion por contrarrestar los aumentos presupuestarios propuestos a través de mejoras en la eficiencia
en los servicios corporativos, una presupuestacion mas realista y cambios estratégicos en la ejecucion de su
labor. Los ajustes presupuestarios se aplican en las areas que siguen atrayendo menos interés de los donantes,
a pesar de los considerables fondos cataliticos procedentes de recursos flexibles de la Organizacion que se han
facilitado durante los dos ultimos bienios.

Cuadro 1. Comparacion entre el presupuesto por programas 2016-2017 y el proyecto de presupuesto
por programas 2018-2019 (en millones de US$)

Diferencia entre el
presupuesto de

Categorias Presupuesto por Proyecto de 2016-2017 y el
programas 2016-2017 presupuesto por propuesto para
aprobado® programas 2018-2019 2018-2019
1 — Enfermedades transmisibles 783,5 805,4 21,9
2 — Enfermedades no transmisibles 376,0 351,4 -24,6
3 - Promocién de la salud en el 381,7 384,3 2,6
curso de la vida
4 — Sistemas de salud 594,5 589,5 -5,0
E — Programa de Emergencias Sanitarias 485,1 554,2 69,1
de la OMS
6 — Servicios corporativos/funciones 733,5 715,5 -18,0
instrumentales
Subtotal — programas basicos 3354,3 3400,3 46,0
Poliomielitis y programas especiales 986,1 1021,2 35,1
Total 4340,4 4421,5 81,1

% Se muestra el aumento presupuestario para el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS aprobado en
la decision WHA69(9) (2016).

14. La presentacion del presupuesto sigue la estructura programdtica del presupuesto por programas
2016-2017, con algunas modificaciones para integrar la introducciéon de cambios recientes vinculados con el esta-
blecimiento del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS. Las modificaciones se enumeran a continuacion.

e El presupuesto basico del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS se presenta en consonancia
con el nuevo marco de resultados elaborado para dicho Programa. En anteriores presupuestos por
programas, la labor de la OMS en emergencias sanitarias se ha presupuestado en dos dreas: en la que
era entonces la categoria 5 para la labor ordinaria y permanente sobre preparacidn, vigilancia y res-
puesta (basicas) y en el drea programatica de la respuesta a brotes y crisis. En el correspondiente pre-
supuesto del Programa solo se incluye la parte que se enmarca en el presupuesto basico.
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e Seguird siendo necesario contar con un componente regido por los acontecimientos, que se financiara
mediante peticiones, es decir «planes de respuesta humanitaria y otras peticiones». Ahora bien, no es
posible prever con precision el presupuesto que se necesitara para emergencias especificas. Los pla-
nes y peticiones para la respuesta humanitaria se planificaran, presupuestaran y financiaran en el
momento de la respuesta a los eventos por medio de procesos de planificacion de emergencias. Este
componente sustituye al de respuesta a brotes y crisis, al que se hacia referencia en el presupuesto
por programas 2016-2017.

e El presupuesto para la resistencia a los antimicrobianos se presenta por separado en un area progra-
matica. Este presupuesto incluye la labor de la Secretaria y las actividades en los tres niveles de la Or-
ganizacién que contribuyen directamente a la aplicacion del plan de accién mundial sobre la resisten-
cia a los antimicrobianos.

e El presupuesto correspondiente al programa de inocuidad de los alimentos, que previamente figuraba
en la categoria 5, se presenta dentro de la categoria 2.

15. Las actividades en curso y transversales de la Organizacion, especialmente la labor respecto de la equi-
dad, se entrelazan con los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Con objeto de reforzar esta labor, el area pro-
gramatica sobre la perspectiva de género, la equidad y derechos humanos y la de los determinantes sociales de
la salud se han unido en una sola nueva area programatica: equidad, determinantes sociales, igualdad de géne-
ro y derechos humanos. Esta nueva area generara todavia mds oportunidades de anclar la labor integradora
pertinente en otros programas, mediante la aplicacion de los Objetivos de Desarrollo Sostenible en el conjunto
de la Organizacion.

16. Al igual que en el anterior bienio, el proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 también pre-
senta partidas presupuestarias especificas para el Programa Especial UNICEF/PNUD/Banco Mundial/OMS de
Investigaciones y Ensefianzas sobre Enfermedades Tropicales, y el Programa Especial PNUD/UNFPA/UNICEF/
OMS/Banco Mundial de Investigaciones, Desarrollo y Formacion de Investigadores sobre Reproduccion Humana.

INVERSIONES ESTRATEGICAS PROPUESTAS EN EL PRESUPUESTO GLOBAL

17. Para el bienio 2018-2019 se proponen inversiones adicionales en las areas del Programa de Emergencias
Sanitarias de la OMS y la lucha contra la resistencia a los antimicrobianos.

18.  Para el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS se propone un aumento de USS 69,1 millones.
Esta propuesta se deriva de la finalizacidon de un calculo pormenorizado de los costos del personal y las activi-
dades necesarios para que el Programa alcance su plena capacidad operacional. Este presupuesto adicional
aumentara la capacidad de la Organizacion a todos los niveles para garantizar la preparacién en todos los pai-
ses, especialmente los muy vulnerables. El aumento propuesto en esta version tiene en cuenta el nuevo cam-
bio de prioridades de la labor para centrarse en las capacidades mas importantes y urgentes, con objeto de
garantizar que el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS sea plenamente operacional durante el bienio
2018-2019, en particular la movilizacién de equipos de gestion de incidentes en los paises mas prioritarios, la
gestidn de los riesgos en todos los paises muy vulnerables y el apoyo a la preparacidn y la aplicacidn del Regla-
mento Sanitario Internacional (2005) en todos los paises que lo necesiten.

19. Se propone que la inversion en la labor sobre la resistencia a los antimicrobianos se incremente en
USS 23,2 millones. Este incremento se explica por una evaluacidon mas rigurosa del alcance de la labor de
la Secretaria a los tres niveles de la Organizacién en relacion con la aplicacién del plan de accién mundial sobre
la resistencia a los antimicrobianos. El incremento es necesario a fin de fortalecer la capacidad de la OMS para
desempenfar las tareas que exige la Declaracidn politica de la Reunién de Alto Nivel de la Asamblea General
sobre la resistencia a los antimicrobianos' de cumplir la funcidn, segun se solicita en dicha Declaracion, de co-

! Resolucion 71/3 (2016) de la Asamblea General de las Naciones Unidas.
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presidir un grupo especial de coordinacidén interinstitucional sobre la resistencia a los antimicrobianos junto
con la Oficina Ejecutiva del Secretario General de las Naciones Unidas.

20. La Organizacion invertira en la funcion rectora y coordinadora para apoyar la labor de la OMS dedicada a
la aplicacién de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Se ha creado un equipo, con participacién de toda
la Organizacién, para la aplicacion de los Objetivos de Desarrollo Sostenible que coordinara la labor de armoni-
zacion de los programas de la OMS con la Agenda 2030 para el Desarrollo sostenible, y ayudard a poner en
practica las tareas al respecto, especialmente en el ambito de pais. La labor rectora y de coordinacién se incor-
pora en el area programatica de liderazgo y gobernanza, lo que demuestra que esta importante labor se inte-
grara en los métodos de trabajo de la Organizacion, especialmente en su liderazgo a todos los niveles (véase la
figura 1, que recoge la evaluacion inicial de los Objetivos a los que contribuyen las dreas programaticas). Se ha
asignado una inversién inicial de USS 5 millones para la labor de coordinacién en los tres niveles de la Organi-
zacion, monto que se obtendrd de las medidas de ahorros de costos que se apliquen en gestidon y administra-
cion, en la categoria 6.

21.  El presupuesto para la erradicacion de la poliomielitis, determinado a través del proceso presupuestario
de la Iniciativa de Erradicacién Mundial de la Poliomielitis, se ha fijado en USS 902,8 millones para el bienio
2018-2019, lo que representa un ligero aumento de USS 8,3 millones en comparaciéon con 2016-2017. Las in-
versiones en actividades de erradicaciéon de la poliomielitis, en consonancia con el Plan estratégico integral pa-
ra la erradicacién de la poliomielitis y la fase final 2013-2018, se incrementardn en algunos paises donde la
transmision se mantiene. La vigilancia de la poliomielitis se reforzard para garantizar la inmunidad de la pobla-
cién en 2017 y 2018. El bienio 2018-2019 sera testigo de un enorme aumento en la planificacion para la transi-
cion de personal y activos para garantizar que se mantienen los buenos resultados en el drea programatica de
la poliomielitis.

IMOVIMIENTOS EN LOS PRESUPUESTOS DE LAS CATEGORIAS Y LAS AREAS PROGRAMATICAS

22.  El proceso iterativo para el establecimiento de prioridades ha llevado a cambios en los presupuestos de
las dreas programaticas y las categorias. Tales movimientos no solo se han visto influidos por el grado de prio-
ridad o atencidn prestada al programa, sino también por varios otros factores, como un cambio en el enfoque
estratégico, la necesidad del nivel adecuado de colaboracidn, y la correcciéon de estimaciones a partir de un
calculo mas detallado de los costos o de datos de gastos anteriores.

23.  Tras una serie de consultas con los Estados Miembros, se introdujeron nuevas modificaciones presu-
puestarias a fin de que el presupuesto por programas sea realista y también para potenciar al maximo las me-
joras en eficiencia.

24. En el cuadro 2 se muestra una comparacion entre los presupuestos de 2016-2017 y 2018-2019 por cate-
gorias y dreas programaticas.

25.  Es necesario incrementar mas las inversiones en el drea programatica del VIH y las hepatitis en
2018-2019. Si bien sera dificil identificar recursos debido al descenso de la financiacion procedente
de ONUSIDA, es necesario aumentar las inversiones, sobre todo en la Regidn de Africa, donde el VIH sigue te-
niendo una prioridad elevada. La aplicacion de las nuevas estrategias mundiales del sector de la salud sobre
el VIH, las hepatitis viricas y las infecciones de transmisién sexual,” que incluye la estrategia de «tratar a todos»
contra el VIH, también exigira mayores recursos.

26.  Tras una reduccion en el presupuesto del area programatica de la tuberculosis en el bienio 2016-2017
en comparacion con 2014-2015, los paises han perfeccionado el calculo de costos y han identificado mas recur-
sos necesarios para la aplicacidn eficaz de la estrategia mundial y metas para la prevencidn, la atencion y el
control de la tuberculosis después de 2015 (la Estrategia Fin a la tuberculosis), asi como para abordar la crisis

! Resolucion WHAG9.22 (2016).
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de salud publica de la tuberculosis multirresistente. La tuberculosis es una prioridad para mas de la mitad de
todas las oficinas de pais.

27. Dentro de la categoria de enfermedades no transmisibles, el presupuesto para las areas programaticas
de salud mental y abuso de sustancias, y nutricion, ha aumentado ligeramente en consonancia con la deci-
sion EB139(1) (2016), en la que el Consejo Ejecutivo pidid a la Secretaria que elaborara un plan de accién mun-
dial sobre la respuesta de salud publica a la demencia, y con las medidas necesarias en relacidn con el Decenio
de Accidn sobre la Nutricidn.

28. La aplicacion de la Estrategia y plan de accion mundiales de la OMS sobre el envejecimiento y la salud
(2016-2020) exigira el fortalecimiento de la capacidad de la Sede para desempefiar su funcidon normativa, y
ofrecer el apoyo técnico inicial necesario para las regiones y los paises. Se propone que se afadan
USS 1,4 millones al presupuesto actual del drea programatica para el envejecimiento y la salud.

29. Los presupuestos para la categoria de los sistemas de salud (categoria 4) han aumentado considerable-
mente en los dos ultimos bienios. En 2018-2019, el presupuesto pertinente seguird siendo alto, pero estable. La
ligera reduccién global (USS 5 millones) en el presupuesto de esta categoria se debe al traslado del presupues-
to para la labor especifica sobre la resistencia a los antimicrobianos a la nueva area programatica, enmarcada
ahora en la categoria 1.

30. Se ha registrado una reduccidn considerable en el presupuesto para la labor sobre el paludismo vy las
enfermedades prevenibles mediante vacunacion. El considerable aumento en la cuantia asignada al programa
contra el paludismo en el presupuesto por programas 2016-2017, tras la adopcion de la estrategia técnica
mundial contra la malaria 2016-2030," se ha ajustado con arreglo a un célculo de costos mas detallado del per-
sonal y las actividades necesarios. En el proceso ascendente de establecimiento de prioridades, 56 paises selec-
cionaron como prioritaria el area programatica del paludismo.

31. Las enfermedades prevenibles mediante vacunacion son prioritarias en aproximadamente dos tercios de
las oficinas de pais; la reduccidn en el presupuesto sefiala un viraje estratégico hacia una labor normativa y
estratégica de indole general. Asi pues, en el bienio 2018-2019 la Organizacidn estard activa, por ejemplo, en el
apoyo a la formulacién de politicas y estrategias nacionales de inmunizacion, sistemas de vigilancia y otro tipo
de labor normativa, en lugar de participar de manera intensiva en la labor mas tradicional de las campafias de
inmunizacién, un dmbito que ya abarcan los asociados sobre el terreno.

32. Se propone una reduccién presupuestaria en las areas programaticas de enfermedades no transmisibles,
violencia y traumatismos, e inocuidad de los alimentos. Por la experiencia de bienios anteriores, de promedio
solo se financia el 60% del presupuesto de esas areas programaticas de la categoria 2 cada bienio. Mas de la
mitad de los fondos proceden de recursos flexibles (contribuciones voluntarias basicas y contribuciones sefiala-
das). Esta situacidn ha alentado un viraje estratégico que otorga una funcién mas catalitica a la Sede y las ofici-
nas regionales en su apoyo a los paises en la intensificacion de sus intervenciones para hacer frente a las en-
fermedades no transmisibles y buscar nuevos modos de reforzar la colaboracidn intersectorial en el contexto
de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Ello ha permitido efectuar determinadas reducciones presupuesta-
rias en la Sede y las oficinas regionales, sin dejar de garantizar el mantenimiento de las capacidades esenciales.
Al mismo tiempo, los presupuestos propuestos en el ambito de los paises, basados en sus necesidades, siguen
estando en consonancia con los resultados del establecimiento de prioridades. Por ejemplo, abordar las enfer-
medades no transmisibles es la prioridad principal de 126 paises, por lo que los presupuestos propuestos para
las enfermedades no transmisibles aumentan efectivamente a escala de pais en la mayoria de las regiones.

! Resolucion WHA68.2 (2015).
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Cuadro 2. Proyecto de presupuesto por programas 2018-2019, por categoria y drea programatica
(en millones de USS)

Categoria/area programatica

Presupuesto por

programas 2016-2017

Proyecto
de presupuesto
por programas

Diferencia entre el

proyecto de

presupuesto por programas
2018-2019 y el presupuesto

por programas

aprobado® 2018-2019° 2016-2017 aprobado
1. Enfermedades transmisibles
1.1. VIH y hepatitis 141,3 144,7 3,4
1.2. Tuberculosis 117,5 123,9 6,4
1.3. Paludismo 121,5 115,8 -5,7
1.4. Enfermedades tropicales desatendidas 104,2 107,3 3,1
1.5. Enfermedades prevenibles mediante vacunacion 280,5 272,0 -8,5
1.6. Resistencia a los antimicrobianos 18,5 41,7 23,2
Total para la categoria 1 783,5 805,4 21,9
2. Enfermedades no transmisibles
2.1. Enfermedades no transmisibles 198,3 179,0 -19,3
2.2. Salud mental y abuso de sustancias 46,0 47,0 1,0
2.3. Violencia y traumatismos 34,4 30,4 -4,0
2.4. Discapacidades y rehabilitacion 16,7 16,5 -0,2
2.5. Nutricidn 44,5 46,5 2,0
2.6. Inocuidad de los alimentos 36,1 32,0 -4,1
Total para la categoria 2 376,0 351,4 -24,6
3. Promocion de la salud en el curso de la vida
3.1. Salud reproductiva, de la madre, el recién nacido, el nifio y 206,3 211,3 5,0
el adolescente
3.2. Envejecimiento y salud 13,5 14,9 1,4
3.3. Incorporacion de una perspectiva de género, equidad y 16,3 - -16,3
derechos humanos
3.4. Determinantes sociales de la salud 35,6 - -35,6
3.5. Salud y medio ambiente 110,0 107,6 -2,4
3.6. Equidad, determinantes sociales, igualdad de géneroy - 50,5 50,5
derechos humanos*
Total para la categoria 3 381,7 384,3 2,6
4. Sistemas de salud
4.1. Politicas, estrategias y planes nacionales de salud 142,1 142,7 0,6
4.2. Servicios de salud integrados y centrados en la persona 156,5 155,9 -0,6
4.3. Acceso a medicamentos y a otras tecnologias sanitarias y 171,6 167,9 -3,7
fortalecimiento de la capacidad normativa
4.4. Informacidn y datos cientificos sobre los sistemas de salud 124,3 123,0 -1,3
Total para la categoria 4 594,5 589,5 -5,0
E. Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS
E.1. Gestidn de peligros infecciosos 107,2 93,8 -13,4
E.2. Preparacion de los paises para las emergencias sanitarias y 138,1 146,8 8,7
Reglamento Sanitario Internacional (2005)
E.3. Informacidon sobre emergencias sanitarias y evaluacion 59,8 63,5 3,7
de riesgos
E.4. Operaciones de emergencia 120,7 154,0 33,3
E.5. Servicios basicos de emergencia 59,3 96,1 36,8
Total para el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS 485,1 554,2 69,1
6. Servicios corporativos/funciones instrumentales
6.1. Liderazgo y gobernanza® 222,7 224,2 1,5
6.2. Transparencia, rendicién de cuentas y gestion de riesgos 57,1 54,2 -2,9
6.3. Planificacion estratégica, coordinacidn de recursos y 41,0 38,7 -2,3
presentacién de informes
6.4. Gestidon y administracion 372,7 354,5 -18,2
6.5. Comunicaciones estratégicas 40,0 43,9 3,9
Total para la categoria 6 733,5 715,5 -18,0
Total para programas basicos 3354,3 3400,3 46,0
Poliomielitis y programas especiales
Erradicacion de la poliomielitisd 894,5 902,8 8,3
Investigaciones sobre enfermedades tropicalesd 48,7 50,0 1,3
Investigaciones sobre reproduccion humana® 42,9 68,4 25,5
Total 4340,4 4421,5 81,1

3.6 — Nueva drea programdtica que auna las dreas de género, equidad y derechos humanos (3.3) y determinantes sociales de la salud (3.4), asi como sus presupuestos.
“ Revisado — incluye el aumento presupuestario para el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS en el presupuesto por programas 2016-2017.

b La dotacién presupuestaria global de las oficinas principales se mantiene en el nivel de 2016-2017, con aumentos debidos al Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS y al
programa de lucha contra la resistencia a los antimicrobianos.

¢ Liderazgo y gobernanza incorpora ahora una inversién inicial de USS 5 millones para la labor rectora y de coordinacion de la OMS en los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

¢ Los aumentos presupuestarios en estas dreas se derivan de las decisiones adoptadas a través de sus respectivos mecanismos de gobernanza y de las previsiones de financiacién en
las que se basa la elaboracion de su presupuesto.
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33.  La reduccién presupuestaria de USS 18 millones en los servicios corporativos/funciones instrumentales
(pese a una inversién adicional de USS 5 millones en los Objetivos de Desarrollo Sostenible) va dirigida princi-
palmente a la gestién y administracién en toda la Organizacion y demuestra la voluntad de lograr mayor efi-
ciencia en gestion y administracién. El impulso hacia una mayor eficiencia queda patente en el objetivo de
prestar el mismo nivel de servicios con menos recursos. La Secretaria se servira del proceso de planificacidn
operacional para perfeccionar servicios y procesos, y controlar los costos mediante métodos de trabajo inno-
vadores. La OMS esta elaborando un plan sobre el buen aprovechamiento de los fondos, que articulara la for-
ma en que la Organizacion logrard mejores resultados en un entorno de restricciones presupuestarias y finan-
cieras. Ahora bien, incluso con todas estas medidas se mantendrdn los progresos de la reforma y la labor re-
guerida para mantener o mejorar aun mas la transparencia, rendicién de cuentas y liderazgo de la OMS. Asi
pues, las siguientes funciones, todas ellas muy importantes, no se veran afectadas: conformidad, gestion de
riesgos y ética; servicios de supervision interna; y evaluacion.

34.  Durante la aplicacién practica del presupuesto por programas, las estimaciones del costo de los produc-
tos se ajustaran en funcion de la planificacién detallada de recursos humanos y actividades.

35. La propuesta de presupuesto por programas 2018-2019 es también coherente con la asignacion estraté-
gica de los margenes presupuestarios (decision WHA69(16) (2016))." En el cuadro 3 se muestra la proporcidn
relativa del presupuesto de la OMS para la cooperacidn técnica en los paises que corresponde a las principales
oficinas regionales (segmento operacional 1).2

Cuadro 3. Asignacion estratégica de los margenes presupuestarios aplicada al proyecto de
presupuesto por programas 2018-2019 (segmento 1 solamente)®

Asignacion estratégica de los margenes presupuestarios (%)
Oficinas principales 2014-2015 2016-2017° 2016-2017¢ 2018-2019 2020-2021 2022-2023

Africa 42,3 42,8 44,0 42,1 43,2 43,4
Las Américas 8,4 9,4 9,0 9,5 10,6 11,3
Asia Sudoriental 15,7 15,1 14,1 14,2 14,2 14,1
Europa 4,5 5,5 5,7 6,1 6,2 6,4
Mediterraneo Oriental 14,3 14,2 15,0 15,7 14,4 14,2
Pacifico Occidental 14,8 13,0 12,3 12,4 11,4 10,6
Total 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0

? Basado en el modelo C (en el que se asume que las necesidades son nulas cuando los indicadores estdn por encima de
la mediana de la OCDE), descrito en el documento EB137/6.

bSinel Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

€ Revisado, teniendo en cuenta el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

36. La asignacién presupuestaria por nivel de la Organizacién, recogida en el cuadro 4, demuestra el avance
hacia la planificacion para asignar mds recursos a la cooperacion técnica a escala de pais. A medida que se es-
clarezcan las prioridades a escala de pais y las funciones y responsabilidades en cada uno de los niveles de
la Organizacion, continuara la tendencia hacia el incremento de los presupuestos a escala de pais.

1 . . .. . . . .
La Unica excepcion notable es la Regidn de Asia Sudoriental, en la que se ha asignado un presupuesto considerable
a escala de pais para la cooperacién técnica, en concreto para la preparacién de los paises ante emergencias sanitarias.

2 . . , . . . s . .
Los cuatro segmentos operacionales son: cooperacion técnica a escala de pais; provisién de bienes mundiales y re-
gionales; gestién y administracidn; y respuesta a emergencias, como brotes epidémicos y crisis (véase el documen-
to EB137/6).
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Cuadro 4. Proyecto de presupuesto por programas 2018-2019, por nivel de la Organizacién - solo
programas basicos (en millones de USS)

Oficinas en los paises Oficinas regionales Sede Total general
Oficinas principales PP PP PP PP PP PP PP PP
2014-2015 | 2018-2019 | 2014-2015 | 2018-2019 | 2014-2015 | 2018-2019 | 2014-2015 | 2018-2019

Africa 432,5 551,7 240,0 282,4 672,5 834,1
Las Américas 107,2 118,0 57,7 72,1 164,9 190,1
Asia Sudoriental 174,4 186,5 90,8 102,3 265,2 288,8
Europa 55,5 94,0 160,5 162,4 216,0 256,4
Mediterraneo Oriental 181,3 223,8 87,4 112,2 268,7 336,0
Pacifico Occidental 158,3 163,7 104,8 117,6 263,1 281,3
Sede 1107,3 1213,6 1107,3 1213,6
Total general 1109,2 1337,7 741,2 849,0 1107,3 1213,6 2957,7 3400,3
Porcentaje de asignacion
por nivel (%) 37,5 39,3 25,1 25,0 37,4 35,7 100,0 100,0
FINANCIACION

37. El objetivo del nuevo modelo de financiacién de la Organizacién es financiar por completo un presu-
puesto por programas realista y centrado en las prioridades y los resultados esperados acordados por
los Estados Miembros. La aprobacién del presupuesto por programas, que corresponde enteramente a
la Asamblea de la Salud, facilita la armonizacion de la financiacion, con independencia de si esta proviene de
contribuciones voluntarias o sefialadas.

38. El presupuesto por programas es también el instrumento central de un didlogo sobre financiacién es-
tructurado y transparente. El didlogo sobre financiacién, que se celebra antes del inicio de cada bienio, tiene
por objeto garantizar que la totalidad del presupuesto por programas se corresponde con los resultados y los
productos entregables de la OMS, tal y como se han acordado. Su finalidad es lograr la plena financiacién del
presupuesto por programas.

39. Los fondos de los presupuestos por programas de la OMS se obtienen de contribuciones tanto sefialadas
como voluntarias, procediendo estas uUltimas de Estados Miembros y otras entidades no estatales.

40. Desde la creacidn de la OMS en 1948, el presupuesto por programas se ha financiado, al menos en parte,
por contribuciones sefialadas. En los primeros decenios de existencia de la OMS, las contribuciones sefaladas
constituian casi toda la financiacion de la OMS, pues los fondos voluntarios se limitaban principalmente a los
programas especiales establecidos en la década de 1970. No fue hasta la década de 1990 que las contribucio-
nes voluntarias superaron las contribuciones sefialadas como fuente principal de ingresos.

41. Llas contribuciones sefialadas son valiosas para la financiacion de la Organizacion al menos por tres razones.

42.  En primer lugar, las contribuciones sefaladas proporcionan el tipo de financiacién necesaria para una
organizacion con funciones cruciales que se basan en una financiacion previsible y a largo plazo y que podrian
verse gravemente comprometidas si pasaran a depender de financiacion voluntaria. Gran parte de la labor de
la OMS es de cardcter programatico y no depende de proyectos.

43. En segundo lugar, las contribuciones sefialadas proporcionan a la OMS una financiacién de calidad exce-
lente, puesto que son —a diferencia de las otras— plenamente flexibles, y pueden asignarse a cualquier tipo de
labor. Todas las otras fuentes de financiacién tienen alguna limitacién de uso, incluidas las contribuciones vo-
luntarias bdsicas, que no se utilizan para actividades de la categoria 6, debido a los requisitos de financiacién
del Comité de Asistencia para el Desarrollo de la OCDE.
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44.  En tercer lugar, los didlogos sobre financiacion han contribuido a mejorar considerablemente la previsi-
bilidad de las contribuciones voluntarias, pero no se han registrado progresos en la alineacion de dichos fondos.
Puesto que las contribuciones sefialadas no estan asignadas a ningun fin especifico, la Directora General puede
asignar esos fondos durante el bienio de forma estratégica y oportuna para garantizar la alineacién de la finan-
ciacidn sobre el presupuesto por programas en su conjunto. Ello permite a la Organizacién cumplir el mandato
que le encomienda la Asamblea de la Salud, a saber, aplicar la totalidad del presupuesto por programas, y no
solo los elementos financiados por contribuciones sefaladas, como sucedia en el pasado. La adopcidn del pre-
supuesto por programas en su totalidad desde el bienio 2014-2015 fue posible gracias a la decisidon conexa de
la Asamblea de la Salud de dejar de consignar las contribuciones sefialadas a categorias especificas." Ello signifi-
ca que con un volumen relativamente exiguo de contribuciones sefialadas puede lograrse un uso eficaz de
cuantias mucho mas elevadas de contribuciones voluntarias, incluso si en términos relativos estas estan en un
grado elevado asignadas a fines especificos.

45.  La Directora General propone un aumento del 3% en las contribuciones sefaladas para el proyecto de
presupuesto por programas 2018-2019, es decir USS 28 millones. Este porcentaje es considerablemente infe-
rior al 10% inicialmente propuesto por la Directora General en el anteproyecto de presupuesto por programas
2018-2019 presentado al Consejo Ejecutivo en su 140.2 reunion,’ que se basaba en las recomendaciones
del Grupo de Alto Nivel sobre la Respuesta Mundial a las Crisis Sanitarias.’ La reduccién de la cuantia responde
a las inquietudes manifestadas por varios Estados Miembros durante el Consejo Ejecutivo, en particular los que
ya han acusado un incremento considerable en sus contribuciones con arreglo a la escala de contribuciones
adoptada por la Asamblea de la Salud*y que hubieran tenido dificultades para satisfacer las contribuciones
adicionales. La reduccién en la cuantia solicitada se ha compensado con la previsién de nuevos ahorros en cos-
tos en la categoria 6.

46.  Aunque un aumento del 3% seria relativamente leve en relacion con el presupuesto por programas ge-
neral, su adopcion seria un reconocimiento de la necesidad de aumentar las contribuciones sefialadas en este
momento —el primer aumento desde el bienio 2006-2007. Este aumento no sentaria necesariamente prece-
dente para futuros presupuestos por programas, puesto que los Estados Miembros tendrian que volver a exa-
minar toda solicitud futura en cada ocasién.

47. La financiacion del programa contra la poliomielitis y las consecuencias del fin de la Iniciativa de Erradi-
cacion Mundial de la Poliomielitis plantean un reto especial para la OMS. Por tanto, la gestion de la transicion,
que se prolongara hasta el préoximo bienio, es crucial para el proyecto de presupuesto por programas
2018-2019. Se han puesto en marcha iniciativas para incorporar las funciones esenciales que permiten mante-
ner un mundo sin poliomielitis tras la erradicacidn a los programas nacionales permanentes de salud publica,
aprovechar las ensefianzas extraidas de las actividades de erradicacion de la enfermedad en otras iniciativas
sanitarias y planificar la transferencia de capacidades, activos y procesos en apoyo de otras prioridades sanita-
rias. Esto tendra consecuencias para el presupuesto y la financiacion del programa contra la poliomielitis y
también de otros programas. La Organizacion estd actualmente en proceso de evaluar exhaustivamente tales
consecuencias y tomara las medidas necesarias para gestionar los riesgos que plantee y las oportunidades que
presente la fase final de la poliomielitis.

48. Finalmente, la plena financiacidn del presupuesto por programas debe lograrse con la combinacién ade-
cuada de contribuciones sefialadas y contribuciones voluntarias, asi como ampliando la base de contribuyentes.

! véase la resolucién WHA69.14 (2016).
? Documento EB140/36.

® http://www.un.org/News/dh/infocus/HLP/2016-02-05_Final_Report_Global_Response_to_Health_Crises.pdf
(consultado el 30 de marzo de 2017).

4., . . . . .z .z .z
Véase el acta resumida del Consejo Ejecutivo en su 140.2 reunidn, octava sesion, seccién 1.
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Figura 1. Los Objetivos de Desarrollo Sostenible y las areas programaticas de la OMS que
contribuyen a ellos
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*A partir de la evaluacion realizada por |as redes de areas programaticas de la OMS, en la que se han identificads los diferentes Objetivos de Desarrolla Sostenible a los
que las redes contribuyen con sulebar. En el portal web del presupuesto por programas (hitp:flextranet who int/programmebudget/) se recoge informecion scbre las
metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible a los que contribuye la labar de la OMS
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Cuadro 5. Proyecto de presupuesto por programas 2018-2019 (en millones de USS): desglose por

Africa Las Américas Asia Sudoriental
. . - Oficinas Oficinas Oficinas
Categorias y areas programaticas .. .. L.
enlos | Oficina enlos | Oficina enlos | Oficina
paises |regional | Total paises |regional | Total paises | regional | Total
1. Enfermedades transmisibles
VIH y hepatitis 43,9 10,2 54,1 47 2,8 7,5 7,4 3,7 11,1
Tuberculosis 27,4 5,0 32,4 1,2 0,7 1,9 14,5 3,3 17,8
Paludismo 31,5 14,4 45,9 0,4 1,2 1,6 9,0 3,3 12,3
Enfermedades tropicales desatendidas 25,1 6,8 31,9 4,0 2,2 6,2 7,5 5,9 13,4
Enfermedades prevenibles mediante vacunacién 87,9 32,1 120,0 6,1 5,5 11,6 20,2 7,7 27,9
Resistencia a los antimicrobianos 4,6 2,2 6,8 1,1 0,5 1,6 4,2 1,3 5,5
Total — Enfermedades transmisibles 220,4 70,7 291,1 17,5 12,9 30,4 62,8 25,2 88,0
2. Enfermedades no transmisibles
Enfermedades no transmisibles 19,5 16,1 35,6 14,2 4,5 18,7 12,8 4,2 17,0
Salud mental y abuso de sustancias 5,4 1,5 6,9 2,1 1,2 3,3 2,4 0,9 3,3
Violencia y traumatismos 2,7 0,9 3,6 1,9 0,9 2,8 2,5 0,7 3,2
Discapacidades y rehabilitacion 0,3 0,8 1,1 0,7 0,4 1,1 0,5 0,2 0,7
Nutricién 6,0 3,1 9,1 2,8 0,8 3,6 1,9 0,9 2,8
Inocuidad de los alimentos 2,9 1,8 4,7 2,9 0,8 3,7 0,7 0,3 1,0
Total — Enfermedades no transmisibles 36,8 24,2 61,0 24,6 8,6 33,2 20,8 7,2 28,0
3. Promocion de la salud en el curso de la vida
Salud reproductiva, de la madre, el recién nacido,
el nifio y el adolescente 60,5 14,4 74,9 15,8 4,1 19,9 11,5 5,7 17,2
Envejecimiento y salud 1,1 0,6 1,7 0,8 0,7 1,5 0,5 0,1 0,6
Incorporacién de una perspectiva de género,
equidad y derechos humanos 9,5 6,2 15,7 3,5 4,1 7,6 5,7 3,2 8,9
Determinantes sociales de la salud 9,6 3,4 13,0 5,1 2,2 7,3 1,1 1,8 2,9
Total — Promocidn de la salud en el curso de la vida 80,7 24,6 105,3 25,2 11,1 36,3 18,8 10,8 29,6
4. Sistemas de salud
Politicas, estrategias y planes nacionales de salud 14,0 6,5 20,5 9,3 4,4 13,7 14,3 3,0 17,3
Servicios de salud integrados y centrados en
la persona 21,3 11,2 32,5 4,6 1,7 6,3 12,9 3,9 16,8
Acceso a medicamentos y a otras tecnologias
sanitarias y fortalecimiento de la capacidad
normativa 13,8 55 19,3 51 2,3 7,4 7,1 2,6 9,7
Informacién y datos cientificos sobre los sistemas
de salud 9,1 7,1 16,2 51 3,0 8,1 5,1 8,8 13,9
Total — Sistemas de salud 58,2 30,3 88,5 24,1 11,4 35,5 39,4 18,3 57,7
E. Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS
Gestion de peligros infecciosos 7,1 12,9 20,0 3,0 4,0 7,0 1,5 1,8 3,3
Preparacion de los paises para las emergencias
sanitarias y Reglamento Sanitario Internacional (2005) 27,6 13,0 40,6 6,0 3,4 9,4 9,0 4,0 13,0
Informacién sobre emergencias sanitarias y
evaluacion de riesgos 3,8 11,6 15,4 0,8 2,4 3,2 0,7 2,4 3,1
Operaciones de emergencia 24,6 19,1 43,7 4,0 2,2 6,2 3,6 3,5 7,1
Servicios basicos de emergencia 10,4 11,1 21,5 0,2 3,3 3,5 2,0 2,5 4,5
Total - Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS 73,5 67,7 141,2 14,0 15,3 29,3 16,8 14,2 31,0
6. Servicios corporativos/funciones instrumentales
Liderazgo y gobernanza 32,6 15,3 47,9 4,8 2,6 7,4 9,3 9,3 18,6
Transparencia, rendicidn de cuentas y gestion
de riesgos 0,3 4,0 43 1,4 1,3 2,7 0,9 2,3 3,2
Planificacion estratégica, coordinacion de recursos y
presentacion de informes 0,1 5,8 5,9 - 2,0 2,0 2,0 1,1 3,1
Gestion y administracion 48,6 35,6 84,2 51 51 10,2 14,8 12,3 27,1
Comunicaciones estratégicas 0,5 4,2 4,7 1,3 1,8 3,1 0,9 1,6 2,5
Total — Servicios corporativos/funciones
instrumentales 82,1 64,9 147,0 12,6 12,8 25,4 27,9 26,6 54,5
Subtotal — programas basicos 551,7 282,4 834,1 118,0 72,1 190,1 186,5 102,3 288,8
Poliomielitis y programas especiales
Erradicacion de la poliomielitis 311,3 16,2 327,5 - 1,9 1,9 43,5 12,0 55,5
Investigaciones sobre enfermedades tropicales - - - - - - - - -
Investigaciones sobre reproducciéon humana - - - - - - - - -
Subtotal 311,3 16,2 327,5 - 1,9 1,9 43,5 12,0 55,5
Total 863,0 298,6 | 1161,6 118,0 74,0 192,0 230,0 114,3 344,3
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oficina principal, nivel, categoria y drea programatica

Europa Mediterraneo Oriental Pacifico Occidental
Oficinas Oficinas Oficinas sede Total
enlos | Oficina enlos | Oficina enlos | Oficina general
paises | regional | Total paises |regional | Total paises | regional | Total

2,2 5,6 7,8 3,3 2,8 6,1 7,3 5,2 12,5 45,6 144,7
5,7 58 11,5 6,4 1,8 8,2 10,7 5,7 16,4 35,7 123,9
0,2 0,8 1,0 3,9 2,1 6,0 6,8 6,6 13,4 35,6 115,8

- 0,4 0,4 53 1,0 6,3 3,3 3,2 6,5 42,6 107,3

4,1 10,2 14,3 16,7 5,5 22,2 11,7 10,6 22,3 53,7 272,0
1,5 3,2 4,7 1,9 0,7 2,6 1,7 1,8 3,5 17,0 41,7
13,7 26,0 39,7 37,5 13,9 51,4 41,5 33,1 74,6 230,2 805,4
11,3 10,5 21,8 10,0 52 15,2 13,0 9,6 22,6 48,1 179,0
1,8 4,1 59 3,8 2,1 5,9 2,2 1,8 4,0 17,7 47,0
0,4 2,2 2,6 1,3 0,4 1,7 1,8 1,4 3,2 13,3 30,4
1,0 0,1 1,1 0,7 0,4 1,1 1,0 1,4 2,4 9,0 16,5
1,1 1,6 2,7 3,3 0,7 4,0 1,6 1,7 3,3 21,0 46,5
0,3 0,7 1,0 1,0 1,1 2,1 2,3 1,5 3,8 15,7 32,0
15,9 19,2 35,1 20,1 9,9 30,0 21,9 17,4 39,3 124,8 351,4
3,4 4,0 7,4 15,1 4,7 19,8 9,5 3,0 12,5 59,6 211,3
0,5 1,0 1,5 0,6 0,3 0,9 0,9 0,5 1,4 73 14,9
4,5 17,0 21,5 2,6 2,9 5,5 7,6 3,1 10,7 37,7 107,6
2,4 6,9 9,3 3,4 0,7 4,1 2,4 1,0 3,4 10,5 50,5
10,8 28,9 39,7 21,7 8,6 30,3 20,4 7,6 28,0 115,1 384,3
5,6 11,1 16,7 11,8 3,6 15,4 12,0 4,8 16,8 42,3 142,7
7,4 9,2 16,6 13,5 6,5 20,0 10,2 6,2 16,4 47,3 155,9
1,0 4,5 5,5 4,3 4,5 8,8 8,0 3,2 11,2 106,0 167,9
2,8 79 10,7 51 6,9 12,0 52 3,1 8,3 53,8 123,0
16,8 32,7 49,5 34,7 21,5 56,2 35,4 17,3 52,7 249,4 589,5
0,9 5,4 6,3 4,6 5,5 10,1 2,3 1,5 3,8 43,3 93,8
6,1 6,9 13,0 9,2 5,4 14,6 11,9 7,8 19,7 36,5 146,8
0,5 3,4 3,9 6,0 6,4 12,4 0,8 4,5 53 20,2 63,5
2,9 2,9 5,8 29,7 7,7 37,4 2,2 3,3 5,5 48,3 154,0
0,6 3,6 4,2 11,5 6,9 18,4 1,4 2,4 3,8 40,2 96,1
11,0 22,2 33,2 61,0 31,9 92,9 18,6 19,5 38,1 188,5 554,2
19,4 14,1 33,5 13,0 8,6 21,6 10,2 6,0 16,2 79,0 224,2
- 2,4 2,4 0,5 2,4 2,9 1,2 2,2 3,4 35,3 54,2

- 2,5 2,5 0,5 3,1 3,6 2,4 3,4 5,8 15,8 38,7

6,4 10,1 16,5 34,4 9,9 44,3 11,3 8,0 19,3 152,9 354,5

- 43 4,3 0,4 2,4 2,8 0,8 3,1 3,9 22,6 43,9
25,8 33,4 59,2 48,8 26,4 75,2 25,9 22,7 48,6 305,6 715,5
94,0 | 162,4 | 256,4 | 2238 | 112,2 | 3360 | 163,7 | 117,6 | 2813 1213,6 3400,3
0,6 4,9 5,5 197,4 11,3 208,7 - 4,6 4,6 299,1 902,8
- - - - - - - - - 50,0 50,0

- - - - - - - - - 68,4 68,4
0,6 4,9 5,5 197,4 11,3 208,7 - 4,6 4,6 417,5 1,021,2
94,6 | 167,3 | 261,9 | 421,2 | 1235 | 544,7 | 163,7 | 122,2 | 2859 1631,1 44215
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CATEGORIA 1 — ENFERMEDADES TRANSMISIBLES

Enfermedades transmisibles —incluidas la infeccién por el VIH/sida, las hepatitis, la tuberculosis,
el paludismo, las enfermedades tropicales desatendidas y las enfermedades prevenibles mediante
vacunacidon— y resistencia a los antimicrobianos

Combatir las enfermedades asociadas a la pobreza, procurando llegar a las poblaciones marginadas y desaten-
didas, y brindar a todos los nifios la debida proteccidn inmunitaria, no solo es fundamental para la promocion
de la equidad, que constituye uno de los elementos transversales de los Objetivos de Desarrollo Sostenible,
sino que contribuye directamente al logro de varios de esos objetivos. La meta 3.3 de los Objetivos de Desarro-
llo Sostenible (Poner fin para 2030 a las epidemias de las principales enfermedades transmisibles), basada en
los logros alcanzados en relacidn con los Objetivos de Desarrollo del Milenio —hacia cuya consecucién se ha
avanzado considerablemente en los ultimos 15 afios, con intervenciones que han permitido salvar mas de
50 millones de vidas— supone un renovado estimulo para acelerar la expansion de la cobertura de las inter-
venciones a toda la poblacion, sobre la base del principio de cobertura sanitaria universal, respaldada por la
adopcion de un enfoque que abarca la totalidad del sistema de salud. El concepto de «asegurar que nadie se
guede atras», piedra angular de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, constituye desde hace tiempo uno de
los principios rectores de los programas de enfermedades transmisibles pertenecientes a esta categoria, cuya
finalidad es tratar o prevenir todos los casos, asi como proporcionar vacunas a todos los nifios.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

Para cumplir con esta agenda ambiciosa a la par que fundamental, hard falta un cambio de mentalidad, una
financiacion sélida y predecible, un aumento de la inversidn en el fortalecimiento de los sistemas de salud, una
mejor integracion de los programas, y el desarrollo y la puesta en marcha de nuevas herramientas. Las enfer-
medades infecciosas siguen imponiendo a numerosos paises y poblaciones vulnerables una pesada carga tanto
en términos econdmicos como de salud publica.

Ganar la batalla a las enfermedades infecciosas exige abordar la cuestién de la resistencia a los antimicrobianos,
gue también es crucial para proteger los medicamentos de cara a la adopcidn de medidas preventivas y curati-
vas; habra que velar, asimismo, por que los procedimientos quirurgicos y la quimioterapia solo impliquen bajos
niveles de riesgo. Hay pocos productos sustitutorios en fase de desarrollo y se sigue haciendo un uso sistemati-
camente indebido o abusivo de estos medicamentos, tanto en la atencién sanitaria como en la produccion de
alimentos. Sin una accién mundial inmediata y coordinada, el mundo se dirige hacia una era posantibidtica en
la cual incluso las infecciones comunes podrian volver a ser mortales.

Es necesario implantar un enfoque que se extienda mucho mas alla del sector de la salud, con cambios no solo
en las politicas sanitarias, sino también en las politicas publicas relacionadas con el comercio, la agricultura, las
finanzas, los alimentos y la produccion farmacéutica.

Para hacer confluir todos estos sectores, habra que apostar por formas mejoradas e integradas de colaboracidn.
El desarrollo de nuevos medicamentos, medios de diagndstico y otros instrumentos, la colaboracion con la FAO
y la OIE, y la plena aplicacion de los planes de accion nacionales también revestira gran importancia.
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PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE US$)

Area programatica Africa Las Asia Europa Mediterrdneo | Pacifico Sede Total
prog Américas |Sudoriental P Oriental Occidental
1.1 VIH y hepatitis 54,1 7,5 11,1 7,8 6,1 12,5 45,6 144,7
1.2 Tuberculosis 32,4 1,9 17,8 11,5 8,2 16,4 35,7 123,9
1.3 Paludismo 45,9 1,6 12,3 1,0 6,0 13,4 35,6 115,8
1.4 Enfermedades tropicales
desatendidas 31,9 6,2 13,4 0,4 6,3 6,5 42,6 107,3
1.5 Enfermedades prevenibles
mediante vacunacion 120,0 11,6 27,9 14,3 22,2 22,3 53,7 272,0
1.6 Resistencia a los
antimicrobianos 6,9 1,6 5,5 4,7 2,6 3,5 17,0 41,7
Total para la categoria 1 291,1 30,4 88,0 39,7 51,4 74,6 230,2 805,4
» < Las Asia Mediterraneo Pacifico
Al ati Afri s . E - . Total
rea programatica rica Américas |Sudoriental uropa Oriental Occidental Seee ota
Investigacion sobre ' _ _ _ _ _ _ 50,0 50,0
enfermedades tropicales
Total para investigacion sobre
R - - - - - - 50,0
enfermedades tropicales

1.1 VIH Y HEPATITIS

Las hepatitis viricas, principalmente las infecciones crénicas por virus de la hepatitis B y C, causan a nivel mun-
dial unos 1,4 millones de muertes anuales. Existen vacunas eficaces para prevenir la infeccidon por virus de la
hepatitis A, By E, y las hepatitis B y C pueden prevenirse mediante el control de las infecciones, en particular
garantizando la seguridad de las inyecciones. Las ultimas innovaciones terapéuticas, entre las que destaca el
desarrollo de medicamentos capaces de curar la infeccidn crdnica por el virus de la hepatitis C, brindan la opor-
tunidad de reducir considerablemente la carga impuesta por las hepatitis viricas.

En 2015 el nimero de personas afectadas por el VIH ascendia a 37 millones, y se registraron 1,1 millones de
muertes relacionadas con el virus. Cerca de la mitad de las personas con VIH desconocen que son seropositivas,
y las poblaciones clave, asi como sus parejas sexuales, permanecen ocultas y son poco accesibles. Los nifios
siguen teniendo un menor acceso al tratamiento contra el VIH que los adultos, y el objetivo de eliminar la
transmision maternoinfantil del VIH todavia no se ha alcanzado. En las nuevas estrategias mundiales del sector
de la salud contra el VIH, las hepatitis viricas y las infecciones de transmisidn sexual adoptadas por la Asamblea
Mundial de la Salud para el periodo 2016-2021, se enuncian una serie de medidas destinadas a alcanzar las
metas mundiales pertinentes. La estrategia contra las hepatitis viricas, primera en su género, representa un
importantisimo avance. La estrategia contra el VIH, estrechamente alineada con la estrategia del ONUSIDA vy
con la Declaracidn Politica sobre el VIH/Sida aprobada por la Asamblea General de las Naciones Unidas en 2011,
adopta un enfoque «acelerado» y establece metas mundiales para reducir las nuevas infecciones a menos
de 500 000 casos, aumentar las pruebas y los tratamientos en consonancia con las metas «90-90-90» propues-
tas por el ONUSIDA y eliminar practicamente del todo la transmision maternoinfantil para 2020. Se recomien-
dan medidas especificas con respecto a las poblaciones clave, la prevencién combinada de la infeccién por VIH,
las innovaciones profilacticas, la farmacorresistencia del VIH y las coinfecciones por VIH y tuberculosis y por VIH
y hepatitis. También se hace referencia al acceso a los medicamentos y medios de diagndstico contra el VIH, los
derechos humanos, el género y la lucha contra el VIH en mujeres y nifias.

Si bien se han realizado progresos significativos, sigue habiendo muchos problemas. La respuesta a las hepatitis
no ha hecho mdas que comenzar, y se requerira un esfuerzo considerable y bien coordinado para ampliar el ac-
ceso a su diagndstico y tratamiento. En lo que respecta al VIH, la adopcion en 2015 del enfoque de «tratamien-
to para todos» ha hecho aumentar considerablemente el nimero de personas que retnen las condiciones para
recibir tratamiento; por otra parte, las metas fijadas para 2021 prevén ampliar la dispensacion de tratamiento
antirretrovirico a unos 30 millones de personas. Aunque la expansién del tratamiento antirretrovirico ha sido
considerable, no se ha producido una reduccidn paralela en el nimero de nuevas infecciones por el VIH. En

17



AT0/7

vista de que las previsiones financieras apuntan a una posible reduccién de las contribuciones de los donantes,
las intervenciones contra el VIH y las hepatitis viricas tendran que demostrar su impacto en relaciéon con otras
metas relacionadas con la salud enunciadas en los Objetivos de Desarrollo Sostenible, en particular las que pre-
vén reducir la mortalidad materna (meta 3.1), poner fin a las muertes prevenibles de recién nacidos y nifios
(meta 3.2), reducir la mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles mediante la prevencién y el
tratamiento y promover la salud mental y el bienestar (meta 3.4), fortalecer la prevencién y el tratamiento del
abuso de sustancias adictivas (meta 3.5), garantizar el acceso universal a los servicios de salud sexual y repro-
ductiva (meta 3.7), lograr la cobertura sanitaria universal (meta 3.8), facilitar el acceso universal a medicamen-
tos y vacunas esenciales asequibles (meta 3.b) y aumentar la financiacion de la salud y la contratacion de per-
sonal sanitario (meta 3.c), asi como con los Objetivos de Desarrollo Sostenible en general, en particular los cen-
trados en poner fin a la pobreza (Objetivo 1), poner fin al hambre (Objetivo 2), lograr la igualdad entre los gé-
neros y empoderar a todas las mujeres y las nifias (Objetivo 5), reducir las desigualdades en el acceso a la aten-
cion de la salud y los productos sanitarios (Objetivo 10), promover sociedades inclusivas que fomenten la no
discriminacion (Objetivo 16) y asegurar la financiacidn y la creacion de capacidad necesarias para fortalecer los
medios de ejecucion (Objetivo 17).

ORIENTACION DE LA OMS En 2018-2019

En el bienio 2018-2019, la OMS seguird colaborando con los asociados, incluidos el ONUSIDA, el Fondo Mundial
de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, el Plan de Emergencia del Presidente de los Estados Unidos
para el Alivio del Sida (PEPFAR), la sociedad civil y otras entidades para poner en practica las nuevas estrategias
y avanzar hacia el logro de las metas mundiales relativas al VIH y las hepatitis viricas. La OMS ejercera un lide-
razgo mundial, establecera normas y reglamentaciones para la prevencion, el diagndstico y el tratamiento
del VIH y las hepatitis viricas, promovera la expansion de nuevas tecnologias de prevencidn, trabajara para eli-
minar las nuevas infecciones por el VIH en nifos, luchara contra coinfecciones importantes, monitoreara las
tendencias epidemioldgicas e informara al respecto, promovera la mejora y la integracion de la prestacion de
servicios, y facilitard el acceso a medicamentos y medios de diagndstico asequibles. Y, lo que es mdas importan-
te, las oficinas regionales y en los paises de la OMS proporcionaran apoyo técnico a los paises para que elabo-
ren y apliquen estrategias y planes de accidn nacionales y presten servicios de atencidn sélidos con respecto
al VIH y las hepatitis viricas.

Efecto 1.1. Aumento del nimero de personas con infeccion por el VIH y hepatitis viricas que acceden a
intervenciones clave

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Numero de infecciones nuevas por el VIH al afio 2,1 millones <500 000
(2015) (2020)
Porcentaje de personas con el VIH que reciben terapia 46% 81%
antirretrovirica (2015) (2020)
Numero de infecciones nuevas por el VIH en nifios al afio 150 000 <40 000
(2015) (2020)
Numero total de personas tratadas por hepatitis Bo C <2 millones 8 millones
(2015) (2020)

Producto 1.1.1. Mayor capacidad de los paises para llevar a cabo intervenciones clave contra el VIH mediante
una participacidn activa en el didlogo sobre politicas, la elaboracion de orientaciones e instrumentos
normativos, la difusion de informacion estratégica, y la prestacion de apoyo técnico

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises con medidas aceleradas en marcha que han adoptado 3 35
las recomendaciones del enfoque de «tratamiento para todos» (2015) (2019)
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la aplicacion de los planes nacionales de accién contra el VIH, en consonancia
con los planes de accién regionales.

Actualizacion de las estrategias, las directrices y los instrumentos nacionales en consonancia con las
orientaciones mundiales y regionales relativas a la prevencion, la atencién y el tratamiento del VIH.

Fortalecimiento de la capacidad del pais para generar y utilizar sistematicamente informacion estra-
tégica por conducto de los sistemas nacionales de informacion y el seguimiento regular de los pro-
gramas, con arreglo a las normas y los criterios mundiales.

Fortalecimiento de la capacidad del pais para proporcionar intervenciones clave en materia de VIH
mediante la formacidn, la orientacidn y la supervisidn, utilizando manuales, instrumentos y planes de
estudio adaptados.

Apoyo a los paises para que determinen sus necesidades de asistencia técnica en materia de VIH y
para que accedan a una asistencia técnica adecuada y de alta calidad en lo concerniente a la gestion
de programas, la gobernanza, la aplicacién y la movilizacion de recursos.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo técnico a los paises en la aplicaciéon de los planes regionales de accién contra el VIH.

Desarrollo y fortalecimiento de la informacidn estratégica regional sobre las tendencias epidemiolé-
gicas del VIH y las respuestas de los paises al VIH, y monitoreo de los progresos realizados en la apli-
cacion de los planes regionales de accion.

Difusion a nivel regional de las politicas, directrices y practicas recomendadas mundialmente con el
fin de solventar los obstaculos especificos a que hace frente cada region y pais para lograr un acceso
equitativo a la prevencion, el diagnédstico, la atencidn y el tratamiento del VIH.

Establecimiento de redes regionales de proveedores de asistencia técnica de calidad garantizada pa-
ra apoyar a los paises en la aplicacidn de los planes de accidn, las politicas y las directrices de la OMS.

Prestacién de apoyo a la investigacidn aplicada y las innovaciones con el fin de acelerar la adopcion
por los paises de intervenciones y tecnologias eficaces.

Productos entregables de la Sede

Liderazgo y coordinacion mundiales del programa de la OMS de aplicacion de la Estrategia mundial
del sector de la salud contra el VIH/sida 2016-2021.

Facilitacion de orientaciones en materia normativa y de aplicacion, opciones de politicas y respaldo a
las oficinas regionales en la prestacion de apoyo técnico para una eficaz extension de las recomen-
daciones del enfoque de «tratamiento para todos», junto con recomendaciones para posibilitar el
cumplimiento de las metas «90-90-90» sobre diagndstico (pruebas de deteccion del VIH y asesora-
miento, diagndstico precoz de los lactantes), tratamiento, atencién y monitorizaciéon de laboratorio
(carga virica, farmacorresistencia del VIH).

Facilitacion de orientaciones en materia normativa y de aplicacion, opciones de politicas y respaldo a
las oficinas regionales en la prestacion de apoyo técnico para la prevencién eficaz de la transmision
del VIH y la inclusidn equitativa de las poblaciones clave en la respuesta al VIH.

Facilitacion de orientaciones en materia normativa y de aplicacion, opciones de politicas y respaldo a
las oficinas regionales en la prestaciéon de apoyo técnico para reducir la mortalidad y la incidencia
mediante el tratamiento y la atencidn de las personas afectadas por el VIH.

Facilitacién de orientaciones normativas y apoyo técnico sobre informacion estratégica y planificacion.

Preparacién y divulgacidon de informes sobre los progresos relativos a la respuesta del sector sanita-
rio al VIH.
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Facilitacion de orientaciones para establecer modelos de prestacidn de servicios en materia de VIH y
ampliacion de los enfoques relacionados con la cobertura sanitaria universal, las enfermedades no
transmisibles, la tuberculosis, las hepatitis, la salud sexual y reproductiva, la salud maternoinfantil, la
salud mental y los medicamentos esenciales.

Respaldo a las oficinas regionales y de pais en la prestacion de apoyo técnico para la aplicacidn de las
orientaciones de la OMS y la ejecucidn de los planes regionales de accidn.

Producto 1.1.2. Mayor capacidad de los paises para llevar a cabo intervenciones clave contra las hepatitis
mediante la participacion activa en didlogos normativos, la formulacidn de orientaciones e instrumentos
normativos, la divulgacidn de informacidn estratégica, y la prestacion de apoyo técnico

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises de atencidn preferente que cuentan con planes 10 28
nacionales de accidn para prevenir y controlar las hepatitis viricas (2015) (2019)

acordes con la Estrategia mundial del sector de la salud contra las
hepatitis viricas, 2016-2021

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a la elaboracion y aplicacidon de politicas y estrategias nacionales multisectoriales sobre la
prevencién y el control de las hepatitis viricas (y/o su integracidn en estrategias sanitarias mas am-
plias) sobre la base del contexto epidemioldgico local.

Fortalecimiento de la capacidad para establecer sistemas nacionales de vigilancia y recopilacion de
datos sobre la carga de las infecciones por virus de la hepatitis y monitorear la respuesta nacional.

Prestacidon de apoyo para la adaptacién de las directrices nacionales sobre prevencién y control de
las hepatitis viricas a las orientaciones mundiales y para la integracion de las intervenciones clave en
materia de hepatitis en los mecanismos y sistemas de atencion de la salud existentes.

Apoyo a las campafias de sensibilizacidn sobre las hepatitis viricas entre los encargados de la formula-
cién de politicas y la poblacién general utilizando los mecanismos de promocidn de la salud existentes.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacidn de apoyo técnico a los paises para la aplicacion de los planes regionales de accion contra
las hepatitis viricas.

Movilizacion del compromiso politico respecto de la prevencion y el control de las hepatitis viricas.

Prestacidn de apoyo para la divulgacion, adaptacion y aplicacion de las orientaciones de la OMS sobre
la prevencion y el control de las hepatitis viricas.

Prestacién de apoyo a las oficinas en los paises en materia de didlogo sobre politicas, asistencia técnica
y fortalecimiento de la capacidad con el fin de mejorar las respuestas nacionales a las hepatitis viricas.

Prestacidn de apoyo para el fortalecimiento de la capacidad regional y de los paises en materia de vigi-
lancia y recopilacion de datos sobre las hepatitis viricas.

Seguimiento de la aplicacidn de la estrategia mundial y los planes regionales de accién para la preven-
cién y el control de las hepatitis viricas.

Establecimiento de redes regionales de proveedores de asistencia técnica de calidad garantizada para
apoyar a los paises en la aplicaciéon de los planes de accidn, las politicas y las directrices de la OMS.
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Productos entregables de la Sede

e Liderazgo y coordinacion de las actividades mundiales de prevencidn, diagndstico, atencion y trata-
miento de las hepatitis viricas.

¢ Facilitacidn de orientaciones normativas para ayudar a ampliar las medidas de prevencion, diagnostico,
atencion y tratamiento de las hepatitis viricas.

¢ Fortalecimiento de los sistemas de informacion sanitaria para evaluar y hacer un seguimiento de las
epidemias de hepatitis viricas y de la aplicacion de las actividades destinadas a su eliminacion.

e QOrientacion y apoyo a las oficinas regionales en la prestacion de asistencia técnica para la formulacion
de estrategias y planes nacionales contra las hepatitis destinados a lograr una respuesta equilibrada
a las hepatitis que se integre en los programas generales de atencién de la salud.

1.2 TUBERCULOSIS

Pese a la amplia disponibilidad de medios de diagndstico y tratamientos, la carga de tuberculosis sigue siendo
alta, registrandose cada afio mas de 9 millones de casos nuevos y 1,5 millones de defunciones por esta causa.
Se observan, no obstante, importantes avances en los esfuerzos mundiales, regionales y nacionales por diag-
nosticar, tratar y prevenir esta enfermedad. Para finales de 2015, se consiguié alcanzar la meta de los Objetivos
de Desarrollo del Milenio consistente en reducir la incidencia de la tuberculosis, logrando una disminucion de
aproximadamente un 1,5% anual. La tasa de mortalidad disminuyd entre 2000 y 2015 en un 22%. La disponibi-
lidad de medios de diagndstico y tratamientos eficaces permitié salvar la vida de alrededor de 43 millones de
personas entre 2000 y 2014. Se han introducido nuevos medicamentos y medios de diagndstico, y otros estan
en proceso de desarrollo.

Aprobada por todos los Estados Miembros en la Asamblea Mundial de la Salud en 2014, la Estrategia Fin a
la Tuberculosis (2016-2035) ya ha empezado a orientar los esfuerzos desplegados en esta esfera a nivel mun-
dial, regional y nacional. Para alcanzar su objetivo general de poner fin a la epidemia mundial de tuberculosis,
la Estrategia prevé reducir para 2035 el nimero anual mundial de nuevos casos por cada 100 000 habitantes al
nivel actualmente registrado en los paises donde la carga de mortalidad es baja y hacer disminuir entre 2015
y 2035 la tasa de incidencia en un 90%. Los Objetivos de Desarrollo Sostenible también incluyen una meta que
prevé poner fin a la epidemia mundial de tuberculosis.

La Estrategia Fin a la Tuberculosis incluye tres indicadores generales de alto nivel respecto de los cuales se han
establecido metas (2030 y 2035) e hitos (2020 y 2025). Las metas para 2030 prevén reducir la incidencia de la
tuberculosis y el nimero de muertes por esta causa en un 80% y un 90%, respectivamente, en comparacion
con los niveles de 2015. Los hitos para 2020, por su parte, aspiran a reducir esas tasas en un 20% y un 35%,
respectivamente; en ellos se sefiala expresamente que ningin hogar deberia afrontar gastos catastroéficos a
consecuencia de esta enfermedad. Para lograr su propdsito, la Estrategia se sustenta en tres pilares: atencion y
prevencién integradas y centradas en el paciente; politicas audaces y sistemas de apoyo; e intensificacion de la
investigacién y la innovacion.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, se consolidaran y ampliaran los esfuerzos por adoptar la Estrategia Fin a la Tuberculosis.
Esto incluye mejorar la funcién de rectoria y la rendicidon de cuentas por parte de los gobiernos, tratando de
subsanar los importantes déficits de recursos; realizar mas evaluaciones epidemiolégicas nacionales (por ejem-
plo, andlisis de las desigualdades en los paises y la evaluacidn conexa de la equidad) y estudios sobre los costos
que tienen que afrontar los hogares afectados, cuyos resultados se utilizaran para subsanar las persistentes
deficiencias en materia de deteccidn y notificacidn, en particular mediante politicas relacionadas con la cober-
tura sanitaria universal y la proteccién social; ampliar la cobertura de las pruebas rutinarias de farmacosensibi-
lidad, de modo que todas las personas con tuberculosis reciban el tratamiento apropiado; reforzar los marcos
de vigilancia y reglamentacion; y aplicar estrategias nacionales en materia de investigacion.
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Por otra parte, la Secretaria brindara apoyo a los Estados Miembros proporcionandoles orientacién, ofreciendo
asistencia técnica, colaborando con los asociados, entre otras cosas a través de redes de investigacion, y asegu-
rando la vigilancia mundial sistematica de la epidemia de la tuberculosis y de los progresos realizados en el con-
texto de las metas e hitos de la Estrategia Fin a la Tuberculosis y de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, con
especial énfasis en los hitos fijados para 2020.

Efecto 1.2. Acceso universal a una atencion de la tuberculosis de calidad en consonancia con la Estrategia Fin
a la Tuberculosis

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Numero total de personas con tuberculosis diagnosticadas y 80 millones 90 millones
tratadas con éxito desde la adopcidn de la estrategia recomendada (2017) (finales de 2019)
por la OMS (1995)

Numero anual de pacientes con tuberculosis multirresistente 300 000 350 000
confirmada o presunta (incluidos los casos de resistencia a la (2017) (para 2019)

rifampicina) sometidos a tratamiento contra la tuberculosis
multirresistente en todo el mundo

Producto 1.2.1. Adaptacion y aplicacion en todo el mundo de la Estrategia Fin a la Tuberculosis y las metas
relativas a la prevencion, la atencion y el control de la tuberculosis después de 2015 adoptadas en la
resolucion WHA67.1 (2014)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que en sus actuales planes estratégicos 23 194
nacionales han incluido metas relativas a la reduccién de la letalidad (2017) (2019)

e incidencia de la tuberculosis en consonancia con las metas
mundiales establecidas en la resolucién WHA67.1 (2014)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo y fortalecimiento de la capacidad de los paises para adaptar y aplicar directrices e instrumentos
en consonancia con la Estrategia Fin a la Tuberculosis, los planes y marcos regionales pertinentes y los
planes estratégicos nacionales.

¢ Prestacion de apoyo a los paises en la coordinacién de los esfuerzos de multiples sectores y alianzas,
contribuyendo a la formulacién de estrategias de cooperacion y planes estratégicos nacionales vy facili-
tando la movilizacién de recursos.

e Apoyo a la recopilacién, el analisis, la difusion y la utilizacion de datos sobre la tuberculosis y segui-
miento de la situacion de los paises y de su respuesta a la tuberculosis, en particular mediante la reali-
zacion de andlisis desglosados (por ejemplo por edad, sexo y lugar) que posibiliten la evaluacion de las
desigualdades y la equidad en los paises.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Fortalecimiento de la capacidad de los paises para adaptar y aplicar las directrices y los instrumentos
de la OMS en consonancia con la Estrategia Fin a la Tuberculosis, los planes regionales de accién y/o los
planes, marcos y politicas regionales pertinentes.

e Coordinacién de la prestacidon de apoyo técnico por parte de la OMS y los asociados atendiendo a las
necesidades de los paises, en particular mediante mecanismos regionales de apoyo como los Comités
Luz Verde de dambito regional y los centros colaboradores de la OMS.

¢ Seguimiento de las tendencias respecto de la tuberculosis, la coinfeccién VIH/tuberculosis y la tubercu-
losis farmacorresistente mediante el fortalecimiento de los sistemas de vigilancia y la promocién del
andlisis, la difusion y la utilizacién de la informacion y los datos sanitarios conexos.
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Facilitacion de liderazgo en las esferas de la promocion, la coordinacién de los asociados y la moviliza-
cioén de recursos.

Productos entregables de la Sede

Liderazgo en el ambito de la coordinacion, la promocidn y la movilizacidn de recursos para respaldar
la adopcion y la aplicacion de la Estrategia Fin a la Tuberculosis, y colaboracion con las oficinas regiona-
les y en los paises de la OMS y con las partes interesadas en la lucha contra la tuberculosis, el VIH, la re-
sistencia a los antimicrobianos, las enfermedades no transmisibles y en la salud maternoinfantil, los sis-
temas de salud y otras cuestiones sanitarias relevantes.

Colaboracién con las partes interesadas pertinentes tanto dentro de la OMS como de fuera de ella, li-
derazgo en la armonizacién de las medidas de control de la tuberculosis con la tendencia general hacia
la cobertura sanitaria universal y la proteccion social mediante la contribucién al fortalecimiento de los
sistemas de salud y a los esfuerzos por eliminar los costos catastroficos a que hacen frente los pacien-
tes tuberculosos.

Seguimiento y evaluacidon mundiales de los progresos realizados en el cumplimiento de las metas fina-
les e intermedias relativas a la reduccion de la carga de morbilidad de la tuberculosis fijadas en
los Objetivos de Desarrollo Sostenible y en la Estrategia Fin a la Tuberculosis, en particular mediante la
realizacién de analisis desglosados de los datos nacionales que posibiliten la evaluacion de las desigual-
dades y la equidad en los paises y la amplia difusidon de dichos datos por medio de informes mundia-
les, la base mundial de datos de la OMS sobre la tuberculosis y el Observatorio de la Salud Mundial
de la OMS.

Producto 1.2.2. Se habran actualizado las directrices normativas y los instrumentos técnicos en apoyo de la
aplicacion de la Estrategia Fin a la Tuberculosis y las medidas para cumplir las metas relativas a la
prevencion, la atencion y el control de la tuberculosis después de 2015, que abarcan tres pilares: 1) atencion
y prevencion integradas y centradas en el paciente; 2) politicas audaces y sistemas de apoyo; y

3) intensificacion de la investigacion y la innovacion

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de directrices y documentos técnicos nuevos y actualizados 0 10
en apoyo de la Estrategia Fin a la Tuberculosis que han sido (2017) (2019)

formulados y adoptados en las regiones y los paises

Productos entregables de las oficinas en los paises

Prestacién de apoyo a los paises para la adaptacion de la Estrategia Fin a la Tuberculosis y los planes
y marcos regionales pertinentes a las politicas, estrategias y planes nacionales, armonizandolos con las
medidas generales adoptadas por los paises para fortalecer los sistemas de salud con miras a la cober-
tura sanitaria universal y la proteccidn social; y facilitacion de un didlogo normativo transversal con
otros sectores, asociados y poblaciones afectadas.

Apoyo a los paises en la adopcion de directrices e instrumentos sobre la tuberculosis en consonancia
con las orientaciones mundiales, y cuando proceda regionales, mas recientes.

Apoyo y promocion de las investigaciones operativas y las innovaciones mediante el establecimiento
de programas de investigacion y el fortalecimiento de la capacidad.

Productos entregables de las oficinas regionales

Liderazgo en la formulacidn de estrategias regionales de aplicacién relativas a la tuberculosis y de
marcos conexos, Yy facilitacién de una plataforma regional de didlogo normativo para adaptar las estra-
tegias y los planes mundiales sobre la tuberculosis al contexto regional.
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e Articulacién de opciones de politicas y formulacién y actualizacién de orientaciones técnicas para fa-
cilitar la adopcién y aplicacion de la Estrategia Fin a la Tuberculosis dentro de los planes y marcos
regionales.

* Liderazgo en la promocién de la participacion de los Estados Miembros en iniciativas internacionales
relacionadas con la tuberculosis y en el trabajo sobre los problemas sanitarios mundiales, y coordina-
cién con las entidades regionales y subregionales.

e Promocion y facilitacion de las investigaciones operativas y las innovaciones mediante el establecimien-
to de programas de investigacion y el fortalecimiento de la capacidad en estrecha colaboracién con las
oficinas en los paises, los Estados Miembros y los principales asociados.

e Promocion de la colaboracion y el intercambio de buenas practicas entre las diversas partes intere-
sadas a nivel regional.

Productos entregables de la Sede

¢ Actualizacion de las directrices sobre el diagndstico y tratamiento de la tuberculosis, en particular
sobre el uso de los nuevos medicamentos y medios de diagnéstico, y de las pautas y los instrumentos
de apoyo y las normas de laboratorio pertinentes.

¢ Facilitacion de orientaciones normativas con miras a la prestaciéon de servicios de atencion antitubercu-
losa a los pacientes, cualquiera sea la forma de la enfermedad que padezcan, incluidas la tuberculosis
sensible a los medicamentos, la tuberculosis multirresistente, la tuberculosis asociada al VIH y la tu-
berculosis pediatrica, asi como a una mayor interconexion entre dichos servicios y los relacionados con
la atencion de las enfermedades no transmisibles, la salud maternoinfantil, la atenciéon comunitaria y la
atencion de las poblaciones vulnerables, teniendo en cuenta la perspectiva de género, la equidad y los
derechos humanos.

¢ Elaboracién de orientaciones e instrumentos normativos para contribuir a la aplicacién eficaz de mejo-
res politicas y marcos reglamentarios y de investigacion nacionales en apoyo de la Estrategia Fin a
la Tuberculosis.

1.3 PALupISMO

En 2015 se registraron en el mundo unos 214 millones de casos de paludismo (intervalo de incertidumbre:
149 millones - 303 millones) y unas 438 000 muertes por esta causa (intervalo de incertidumbre: 236 000 -
635 000). Se ha alcanzado la meta de los Objetivos de Desarrollo del Milenio que preveia detener y comenzar a
reducir, para el afio 2015, la incidencia del paludismo. Segun las estimaciones, esta se ha reducido desde 2000
en un 37% a nivel mundial y en un 42% en la Regién de Africa, que acapara el 88% de los casos. En cuanto a la
tasa de mortalidad por esta causa, se calcula que ha disminuido un 60% a nivel mundial y un 66% en la Region
de Africa, donde se concentran el 90% de las muertes. Estos avances han sido posibles gracias al considerable
aumento de la ayuda exterior —que pas6 de menos de USS 100 millones en 2000 a unos USS$ 2500 millones en
2015— vy al liderazgo asumido por los paises, factores ambos que han permitido ampliar las medidas de pre-
vencion, diagndstico y tratamiento, en especial mediante el uso de mosquiteros impregnados de insecticida de
larga duracion, pruebas de diagndstico rapido y tratamientos combinados basados en la artemisinina. Sin em-
bargo, la financiacion internacional destinada a la lucha contra el paludismo permanece muy por debajo del
nivel necesario para cumplir las metas de la Estrategia Técnica Mundial contra la Malaria 2016-2030, aprobada
por la Asamblea Mundial de la Salud en 2015, que prevén reducir las tasas de incidencia del paludismo y de
mortalidad por esta causa en un 40%, un 75% y un 90%, respectivamente, para 2020, 2025 y 2030. El riesgo de
epidemias y rebrotes debido a la insuficiencia de recursos financieros, asi como la creciente resistencia a los
medicamentos e insecticidas, sigue siendo un problema grave que requerird mas recursos internos y una inver-
sidn sostenida por parte de los donantes.

La estrategia reposa en tres pilares, complementados por dos elementos de apoyo, y tiene por objeto guiar los
esfuerzos mundiales destinados a la eliminacidon del paludismo. En el pilar 1 se subraya la importancia de lograr
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el acceso universal a los servicios de prevencion, diagndstico y tratamiento. Deberia ampliarse la cobertura del
conjunto de intervenciones basicas contra el paludismo recomendadas por la OMS (Control de vectores, qui-
mioprofilaxis, pruebas diagndsticas y tratamiento) hasta abarcar a la totalidad de la poblacidn en riesgo. El pi-
lar 2 consiste en alentar a los programas a acelerar los esfuerzos por eliminar el paludismo y alcanzar el estado
exento de paludismo. Por ultimo, el pilar 3 consiste en hacer de la vigilancia del paludismo una intervencion
basica. El fortalecimiento de los sistemas de vigilancia es esencial para garantizar la asignacién eficaz de los
escasos recursos disponibles mediante una planificacion de los programas basada en datos y para evaluar los
progresos y repercusiones de las medidas de control. Los dos elementos de apoyo esenciales son el aprove-
chamiento de las innovaciones y la ampliacién de las investigaciones, por un lado, y el fortalecimiento del en-
torno propicio, en particular los sistemas de salud, por el otro.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, la Secretaria seguira apoyando a los paises en los que el paludismo es endémico para
que adopten y adapten la estrategia técnica mundial, que proporciona un marco para que la OMS colabore con
los paises y los asociados en la ampliacién de los conjuntos de intervenciones, el fortalecimiento de la vigilancia
y la lucha contra la resistencia a los medicamentos e insecticidas. La estrategia mundial de control de vectores,
que estd en proceso de elaboracién, proporcionard orientaciones integradas sobre el control de las enferme-
dades transmitidas por vectores, incluido el paludismo. La Secretaria continuara formulando recomendaciones
normativas actualizadas y basadas en datos probatorios a través de la labor del Comité Asesor en Politicas
de Paludismo y de los grupos de expertos técnicos y grupos de examen de los datos probatorios que lo apoyan.
El Grupo de Asesoramiento Estratégico sobre la Erradicacion del Paludismo asesorara a la OMS sobre los de-
terminantes y los escenarios posibles para la erradicacion de la enfermedad.

Efecto 1.3. Acceso ampliado de las poblaciones vulnerables a intervenciones de prevencion, a la
confirmacidn del diagndstico de paludismo y al tratamiento antipaltdico de primera linea

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de casos confirmados de paludismo en el sector publico 70%* 77%*
que reciben tratamiento antipaltdico de primera linea de (2014) (2019)
conformidad con la politica nacional

Porcentaje de casos posibles de paludismo en el sector publico a los 76%* 85%*
que se somete a una prueba parasitoldgica (2015) (2019)
Proporcion de la poblacidn que necesita intervenciones de control 57%* 80%*
antivectorial y que tiene acceso a ellas (2015) (2019)
Numero de paises con transmision activa del paludismo en 2015 que 0 8
no notifican ningun caso autéctono (2015) (2019)

* Estas cifras se aplican unicamente al Africa subsahariana; las demds regiones ya se encuentran cerca del 100%.

Producto 1.3.1. Se habra posibilitado que los paises apliquen planes estratégicos contra el paludismo
basados en datos cientificos en los que se preste especial atencion a la cobertura efectiva de las
intervenciones de control antivectorial, las pruebas diagndsticas y el tratamiento, a la eficacia terapéutica y
al seguimiento y vigilancia de la resistencia a los insecticidas, mediante el fortalecimiento de la capacidad
para acelerar la reduccidn de los casos de paludismo

Indicador del producto Punto de partida Meta
Proporcidn de paises en los que mds del 80% de los informes de los 44% 80%
establecimientos de salud publica se reciben a nivel nacional (2015) (2019)
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los programas antipaltdicos nacionales a fin de determinar las necesidades de desarrollo de
la capacidad y fortalecer las capacidades técnicas y de gestidon en materia de prevencién, control y
eliminacioén del paludismo, también a nivel subnacional.

Apoyo a los paises en todos los aspectos de la aplicacién de los programas antipaludicos, en particular
mediante: la mejora de la vigilancia del paludismo; la determinacidn de las poblaciones a las que es
dificil acceder; el seguimiento de los progresos realizados en la lucha contra el paludismo y la elimi-
nacion de la enfermedad mediante sistemas nacionales de informacién sanitaria; y la generacion y
uso de datos, en particular sobre el seguimiento y la notificacion de la eficacia terapéutica de los an-
tipaludicos y de la resistencia a los insecticidas.

Apoyo para la realizacién de andlisis de las deficiencias de los programas con miras a facilitar la re-
caudacién de fondos.

Productos entregables de las oficinas regionales

Evaluacién de las necesidades prioritarias comunes en materia de desarrollo de las capacidades en
los paises, facilitacion de ese desarrollo en las regiones y entre los paises e intercambio de informacion
sobre practicas Optimas para desarrollar la capacidad a largo plazo de los paises.

Apoyo a las oficinas en los paises con el fin de fortalecer la capacidad de estos ultimos para: obtener in-
formacion estratégica evaluando los obstaculos que dificultan el acceso, en particular cartografiando
los riesgos y generando informacion destinada a mejorar la estratificacion epidemioldgica del paludis-
mo por sexo, situacién econdmica, edad, entorno rural o urbano, situacion de marginalidad, etnia o ra-
za; hacer uso de los datos procedentes de los programas de vigilancia del paludismo y de los datos rela-
cionados con la salud; aplicar medidas para luchar contra la multirresistencia a los antipaltdicos, en
particular la resistencia a la terapia combinada basada en la artemisinina y a los insecticidas; aumentar
la cobertura efectiva de las intervenciones de control de vectores, del diagnédstico parasitoldgico de alta
calidad y del tratamiento antipaludico; y establecer y mantener sistemas de garantia de la calidad.

Facilitacién de apoyo interpaises y de apoyo especifico para ciertos paises con el fin de acelerar el control
y la eliminacién del paludismo y prevenir la reaparicion de la enfermedad, en particular: realizando labo-
res de coordinacion y brindando apoyo técnico; facilitando la colaboracion transfronteriza; realizando in-
vestigaciones cuantitativas, cualitativas y participativas; y realizando labores de sensibilizacion y movili-
zando recursos, en colaboracién con las partes interesadas, los asociados y los sectores pertinentes.

Monitoreo y analisis de las tendencias regionales.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de asesoramiento especializado en las regiones que necesiten capacidad adicional para
brindar apoyo en las areas especializadas de prevencion, control y eliminacién del paludismo.

Gestion de la informacién estratégica mundial sobre paludismo, en particular mediante el manteni-
miento de bases de datos sobre resistencia a insecticidas y medicamentos, y presentacion de informes
sobre los progresos realizados en el control mundial de la enfermedad.

Suministro de instrumentos programaticos y de capacitacion con el fin de ayudar a las regiones y a los
paises a fortalecer las capacidades de los recursos humanos para aplicar las estrategias y mecanis-
mos de vigilancia recomendados por la OMS.
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Producto 1.3.2. Se habran actualizado las recomendaciones normativas y las directrices estratégicas y
técnicas sobre control antivectorial, pruebas de diagnéstico, tratamiento antipaludico (en particular para las
poblaciones a las que es dificil acceder), atencidn clinica integrada de las enfermedades febriles, vigilancia y
desglose de datos, deteccion de epidemias y respuesta con miras a la aceleracién de la reducciony la
eliminacion del paludismo

Indicador del producto Punto de partida Meta
Proporcion de paises en los que el paludismo es endémico que estan 72/94 85/94
aplicando las recomendaciones normativas, estrategias y directrices de (2014) (2019)
la OMS

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Prestacion de asistencia técnica a los paises para la adopcidén/adaptacion y aplicacion nacional de las
directrices técnicas actualizadas sobre control antivectorial, pruebas de diagndstico, tratamiento —
en particular para grupos especiales de poblacion— y atencion clinica integrada de las enfermedades
febriles.

e Apoyo a la formulacion o actualizacidén de estrategias nacionales de prevencion, control y elimina-
cién del paludismo y al examen de los programas antipaludicos.

e Promocion del didlogo normativo y estratégico en los paises con miras al seguimiento de la aplica-
cidon de estrategias antipaludicas y examen de las deficiencias en materia de capacidad, y planifica-
cién de la aplicacidn eficaz de medidas de control y eliminacidn del paludismo.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Apoyo a la difusion, la adopcién/adaptacion y la aplicacién de la estrategia técnica mundial, incluidas
las estrategias de reduccion y eliminacion del paludismo y de prevencién de la reaparicion del palu-
dismo a nivel subregional, nacional y subnacional, asi como a la investigacidon operacional, en parti-
cular sobre los obstaculos que impiden una cobertura efectiva.

Productos entregables de la Sede

e Actualizacidn de las directrices técnicas sobre vigilancia, control antivectorial, pruebas de diagndstico
y tratamiento, en particular para grupos especiales de poblacidn, asi como sobre atencién clinica in-
tegrada de las enfermedades febriles y eliminacidn del paludismo, y elaboracién de instrumentos pa-
ra apoyar la adaptacion y aplicacion de la estrategia técnica mundial, las recomendaciones normati-
vas y las directrices.

¢ Colaboracién con las oficinas regionales para reforzar la asistencia técnica en areas altamente espe-
cializadas relacionadas con la prevencion y la atencidn clinica de los casos de paludismo, como la
multirresistencia a los antipalidicos (incluida la resistencia a la terapia combinada basada en la
artemisinina).

1.4 ENFERMEDADES TROPICALES DESATENDIDAS

Se calcula que hay en el mundo unos 1000 millones de personas que padecen una o mas enfermedades tropi-
cales desatendidas, a las que hay que sumar otros 2000 millones que corren peligro de contraerlas en diversas
regiones tropicales y subtropicales. Los mas afectados, generalmente pertenecientes a las poblaciones mas
pobres del mundo, suelen vivir en zonas rurales remotas, barrios marginales urbanos o zonas de conflicto en
los que estas enfermedades constituyen una causa importante de discapacidad y pérdida de productividad.
Mas del 70% de las zonas por ellas afectadas forman parte de paises de ingresos bajos o medianos bajos; por
otro lado, la totalidad de los paises de ingresos bajos estan afectados por al menos cinco de estas enfermeda-
des, debido en parte a su asociacidn con diversos determinantes sociales y, en parte, a que las poblaciones que
las padecen no reciben la debida atencidon de las instancias decisorias, lo que también se aplica a sus problemas,
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para cuya solucién no se asignan recursos. Aunque el impacto de las enfermedades tropicales desatendidas es
mas intenso en algunas regiones que en otras y su contribucion a las tasas generales de mortalidad no es tan
alta como la de otras enfermedades, la reduccién de sus repercusiones sanitarias y econdmicas es una priori-
dad mundial por las siguientes razones: se dispone de intervenciones nuevas y mas eficaces; ello podria contri-
buir a acelerar el desarrollo econdmico; y la Secretaria esta bien situada para proponer y respaldar el estable-
cimiento de alianzas entre los gobiernos, los dispensadores de servicios de salud y los fabricantes farmacéuticos.

En la hoja de ruta de la OMS para acelerar las actividades encaminadas a contrarrestar el impacto de las en-
fermedades tropicales desatendidas figura un calendario pormenorizado para el control y, cuando proceda, la
eliminacién y erradicacion de enfermedades especificas. En ella se refleja el complejo contexto en el que se
enmarcan las intervenciones pertinentes, incluida su integracién en los sistemas de salud, en los Objetivos
de Desarrollo Sostenible y en otros sectores, y se ofrece un riguroso analisis de aspectos relativos a la equidad,
el género y otros determinantes sociales de la salud. Es importante forjar alianzas con los fabricantes para ase-
gurar el acceso a medicamentos de calidad garantizada. El mantenimiento del impulso actual para hacer frente
a estas enfermedades no solo exige productos sanitarios y financiacidn, sino también respaldo politico.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En consonancia con las metas mundiales para 2020 establecidas en la hoja de ruta de la OMS, en el bienio
2018-2019 la Organizacion respaldara la intensificacion de las actividades para eliminar el tracoma como causa
de ceguera, la lepra, la tripanosomiasis africana humana vy la filariasis linfatica. Habida cuenta de la inclusion de
nuevas enfermedades en la cartera de enfermedades tropicales desatendidas, y a medida que se acerca el pla-
zo para cumplir las metas establecidas en la hoja de ruta en relacidn con varias de esas enfermedades, se espe-
ra que los Estados Miembros y los asociados renueven su compromiso de ampliar las actividades de la OMS
en 2018-2019. En lo que respecta a la erradicacion mundial de la dracunculosis para 2018-2019, la OMS ayuda-
ra a los paises en los que la dracunculosis fue endémica a aplicar un plan nacional de vigilancia por un periodo
obligatorio de tres afios y, cuando lo hayan completado de forma satisfactoria, certificara que esos paises estan
libres de la transmision de la enfermedad. La OMS tratara de establecer un premio mundial que se concedera
cuando no se haya detectado ningun caso nuevo durante 12 meses, tal y como recomienda la Comisién Inter-
nacional para la Certificacion de la Erradicacion de la Dracunculosis. La Secretaria seguird centrandose en au-
mentar el acceso a los medicamentos esenciales para las enfermedades tropicales desatendidas y en ampliar la
quimioprofilaxis y la atencidn clinica innovadora e intensificada de esas enfermedades. Se invertiran esfuerzos
especiales en reforzar la prevencidn y el control del dengue sobre la base de estimaciones claras de la carga de
la enfermedad, la elaboracién de nuevos instrumentos de lucha antivectorial y el control integrado de los vec-
tores. Basandose en el ejemplo de la rabia, la Secretaria apoyara el fortalecimiento del control de las zoonosis.
Ademas, el fortalecimiento de la capacidad nacional en materia de vigilancia de la morbilidad y la certificaciéon y
verificacion de la eliminacién de determinadas enfermedades tropicales desatendidas seguiran siendo aspectos
centrales del apoyo que la Secretaria brinda a los paises.

Programa Especial de Investigaciones y Ensefianzas sobre Enfermedades Tropicales (TDR) copatrocinado por
el UNICEF, el PNUD, el Banco Mundial y la OMS

El Programa Especial contribuye a reducir la carga mundial de enfermedades infecciosas relacionadas con la
pobreza y a mejorar la salud de las poblaciones vulnerables, en particular las mujeres y los nifios. El principal
resultado es la plasmacion de los datos, las soluciones y las estrategias de aplicacion relativos a las enfermeda-
des infecciosas en politicas y practicas en los paises en los que dichas enfermedades son endémicas. Esto se
logra mediante productos tales como el aumento de la capacidad de investigacion y transferencia de conoci-
mientos en los paises, la obtencidn de datos de buena calidad gracias a investigaciones sobre las intervenciones
y la aplicacidn, y la colaboracién entre las principales partes interesadas de los paises para establecer el pro-
grama de investigacion.

El presupuesto del Programa Especial para el bienio 2018-2019, como parte de su plan estratégico para
2018-2023, financia un conjunto competitivo de actividades destinadas a mejorar los resultados sanitarios me-
diante proyectos de investigacion innovadores y el refuerzo de la capacidad de investigacion en los paises de
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ingresos bajos y medianos. El presupuesto y el plan de trabajo estan elaborados en consonancia con los ejes
estratégicos del Programa Especial: investigacion sobre la aplicacién; investigacion pluridisciplinaria e integrada
sobre los vectores, el entorno y la sociedad; colaboracién mundial; y fortalecimiento de la capacidad de investi-
gacion sanitaria en los paises en desarrollo en los que hay enfermedades endémicas.

El Programa Especial es sumamente rentable: el 80% de los fondos se destinan a las operaciones (incluido el
personal directamente encargado de la aplicacién) y su modelo de funcionamiento promueve la colaboracién y
la participacion de los asociados. Su reestructuracion en 2012 permitioé racionalizarlo: los costos de personal se
redujeron en un 60% en comparacién con el bienio 2010-2011. El Programa Especial destina la mayor parte de
sus fondos a operaciones directas y continuara haciéndolo en el bienio 2018-2019.

La cartera de investigacion incluye proyectos destinados a encontrar soluciones innovadoras que posterior-
mente se prueban y se ponen en practica junto con los asociados, entre los que figuran entidades dedicadas a
la investigacion, programas de control de enfermedades, instancias normativas, comunidades y pacientes.
También incluye cuestiones transversales que abarcan diferentes enfermedades y sectores, como las enferme-
dades transmitidas por vectores y las intervenciones de lucha antivectorial en la interfaz entre el ser humano y
su entorno. En los proyectos de investigacion también se exploran formas innovadoras de colaborar con las
comunidades para extender las herramientas y las estrategias de prevencién de las enfermedades relacionadas
con la pobreza.

La cartera de actividades relativas al fortalecimiento de la capacidad de investigacion y a la colaboracién mun-
dial tiene por finalidad basica reforzar la capacidad investigadora de los cientificos y las instituciones en los pai-
ses con enfermedades endémicas mediante subvenciones educativas y ayudas para cursos breves de capacita-
cion, asi como apoyar la gestidn de los conocimientos para maximizar las repercusiones sanitarias de las inves-
tigaciones.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La cartera de proyectos innovadores emprendidos desde 2014 estad en constante evolucidn y se ampliara aun
mas en 2018-2019 para poder abordar con la flexibilidad necesaria los retos emergentes relacionados con la
misidén del Programa Especial. Al mismo tiempo, este Ultimo se seguira centrando en las actividades a largo
plazo que forman parte de su cartera de proyectos bdasicos.

Efecto 1.4. Acceso ampliado y constante a las intervenciones de control de las enfermedades tropicales
desatendidas

Indicadores del efecto Punto de partida Meta

Numero de paises que han obtenido la certificacién de la erradicacion 188/194 190/194
de la dracunculosis

Numero de personas que necesitan intervenciones contra alguna de las 1 700 millones 1500 millones
enfermedades tropicales desatendidas

Producto 1.4.1. Se habra facilitado la aplicacién y el seguimiento de la hoja de ruta de la OMS para las
enfermedades tropicales desatendidas

Indicador del producto Punto de partida Meta
Proporcion de paises en que las enfermedades tropicales desatendidas 70% 80%
son endémicas que han utilizado el mecanismo y los criterios (2017) (2019)

recomendados por la OMS para planificar la administracidn de
quimioprofilaxis contra esas enfermedades y presentar informes al
respecto

29



AT0/7

Productos entregables de las oficinas en los paises

Prestacién de asistencia técnica para la administracién masiva de medicamentos y la formulacién y
aplicacidn de politicas, estrategias y planes integrados de accidn orientados al control, la eliminacién
y la erradicacidn de las enfermedades tropicales desatendidas a nivel nacional.

Respaldo al fortalecimiento de los mecanismos nacionales de seguimiento y evaluacién para orientar
la adopcion de decisiones sobre la aplicacion de politicas y la presentacion de informes sobre los
progresos realizados en el control y la eliminacién de las enfermedades tropicales desatendidas a
nivel nacional.

Apoyo a los paises para que garanticen la disponibilidad y el acceso a medicamentos de calidad ga-
rantizada contra las enfermedades tropicales desatendidas en todos los niveles de la asistencia sani-
taria, asi como su inclusidn en las politicas de adquisicion de medicamentos esenciales, y apoyo a la
movilizacion de recursos.

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad de los paises para ampliar o reducir el alcance de la qui-
mioprofilaxis, la atencidn clinica innovadora e intensificada de las enfermedades y el control integra-
do de vectores, y colaboracién con otros programas y sectores, seglin proceda.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion del didlogo regional entre gobiernos, dispensadores de servicios, fabricantes, donantes,
asociados técnicos y asociados en materia de ejecucidn acerca de los planes nacionales de aplicacién
que estén en consonancia con la hoja de ruta de la OMS para las enfermedades tropicales desaten-
didas.

Seguimiento de los progresos a nivel nacional mediante un didlogo activo y la colaboracién con los
gobiernos, los donantes y los asociados; y coordinacion de los grupos regionales de examen de los
programas y de las reuniones de los directores de programas de conformidad con la hoja de ruta de
la OMS para las enfermedades tropicales desatendidas.

Creacion de una plataforma regional para fortalecer la capacidad de los programas nacionales de lu-
cha contra las enfermedades tropicales desatendidas en los paises de la regidn, en particular en ma-
teria de vigilancia, utilizacién de los resultados de las investigaciones operacionales y de los datos
sobre equidad entre los sexos, y apoyo a la certificacidn o verificacién de la eliminacién de ciertas en-
fermedades tropicales desatendidas.

Mejora de la coordinacion del apoyo técnico proporcionado a nivel regional y mundial, asi como con
los donantes y los asociados técnicos.

Productos entregables de la Sede

Formulacién de instrumentos y apoyo al fortalecimiento de la capacidad a nivel regional y nacional
para facilitar la aplicacion de las medidas establecidas en la hoja de ruta de la OMS para las enfer-
medades tropicales desatendidas.

Coordinacion de la certificacion de la eliminacidn o erradicacion en los paises que corresponda.

Fortalecimiento de las funciones de seguimiento, evaluacién y presentacion de informes, en particu-
lar mediante la creacidn de una base de datos sobre enfermedades tropicales desatendidas, y publi-
cacion del informe mundial sobre enfermedades tropicales desatendidas y estadisticas conexas, con
inclusion de datos sobre género y equidad cuando sea posible.

Promocidn a escala mundial de las actividades de control, eliminacidn y erradicacién de las enferme-
dades tropicales desatendidas; movilizacién de recursos; y coordinacidon y seguimiento de la adquisi-
cion global de medicamentos esenciales donados y no donados para tratar estas enfermedades.
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Producto 1.4.2. Se habra facilitado la aplicacidn y el seguimiento de las intervenciones de control de las
enfermedades tropicales desatendidas mediante directrices y asistencia técnicas basadas en datos cientificos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises en los que las enfermedades tropicales desatendidas 84 88
son endémicas que han adoptado normas, criterios y datos probatorios (2017) (2019)

de la OMS para el diagndstico y tratamiento de estas enfermedades

Productos entregables de las oficinas en los paises

Prestacidn de asistencia técnica a los paises para el disefio de ensayos clinicos pertinentes y la adap-
tacioén de las orientaciones técnicas sobre diagndstico, tratamiento, atencién clinica de casos, control
de la transmisidn y vigilancia de enfermedades tropicales desatendidas.

Prestacién de asistencia técnica para la formulacién o revisidon de directrices nacionales relativas es-
pecificamente a la administraciéon masiva de medicamentos para controlar y prevenir enfermedades
especificas, incluidas las helmintiasis transmitidas por el suelo y la esquistosomiasis; y realizacién de
labores de garantia de la calidad y farmacovigilancia.

Productos entregables de las oficinas regionales

Adaptacion al contexto regional de las directrices mundiales para mejorar la prevencion, el acceso a
las intervenciones, la deteccion de casos, la gestidn de casos y el control de las enfermedades tropi-
cales desatendidas.

Determinacién de las prioridades regionales en materia de investigacidon operacional, promocién de
la labor que desempeiian los centros de colaboracion de la OMS vy las instituciones y redes de inves-
tigacion de la regidn, y colaboracion con dichas entidades.

Complementacion de la capacidad de las oficinas en los paises para ayudar a los Estados Miembros a
adaptar las directrices y los sistemas de garantia de la calidad y a desarrollar otros aspectos especifi-
cos del control, la eliminacién y/o la erradicacion de las enfermedades tropicales desatendidas.

Prestacién de asistencia a la Sede para la formulacién de directrices técnicas mediante la aportacion
de informacion especifica respecto de cada regidn sobre el seguimiento y la evaluacidn de las inter-
venciones relativas a las enfermedades tropicales desatendidas y el control antivectorial.

Productos entregables de la Sede

Elaboracion y actualizacion a nivel mundial de normas y criterios sobre las enfermedades tropicales
desatendidas por medio de comités de expertos y grupos de estudio.

Facilitacion de la formulacién de pruebas diagndsticas rapidas y sencillas para enfermedades tropica-
les desatendidas como la ulcera de Buruli, la tripanosomiasis africana humana, la leishmaniasis, la
enfermedad de Chagas, el pian, la fascioliasis y el dengue, entre otras.

Facilitacion del didlogo normativo interdepartamental e intersectorial sobre el género y la equidad
en lo que respecta al contenido, los procesos y el impacto de las estrategias de control y eliminacidn
de las enfermedades tropicales desatendidas.

Producto 1.4.3. Se habran desarrollado nuevos conocimientos, soluciones y estrategias de aplicacion,
acordes con las necesidades sanitarias de los paises en los que estas enfermedades son endémicas, mediante
el fortalecimiento de la investigacion y la capacitacion

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de instrumentos, soluciones y estrategias de aplicacion No se aplica 7
nuevos y mejorados que han sido formulados (2019)
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Productos entregables de la Sede

¢ Facilitaciéon del establecimiento del programa de investigacion sobre las enfermedades infecciosas
asociadas a la pobreza, y convocatoria de las partes interesadas para que acuerden recomendacio-
nes y practicas teniendo en cuenta las aportaciones de los principales paises en que estas enferme-
dades son endémicas.

¢ Formulacion de intervenciones de alta calidad y generacién de datos cientificos mediante la realiza-
cion de investigaciones aplicadas sobre las enfermedades infecciosas asociadas a la pobreza, con la
participacion de los principales paises en que estas enfermedades son endémicas; y elaboracion de
métodos, soluciones y estrategias para el control y el tratamiento eficaces de las enfermedades tro-
picales desatendidas.

e Apoyo al fortalecimiento de la capacidad de investigacion a nivel individual e institucional en los pai-
ses en que estas enfermedades son endémicas, en consonancia con las prioridades regionales y
nacionales.

1.5 ENFERMEDADES PREVENIBLES MEDIANTE VACUNACION

Las enfermedades prevenibles mediante vacunacion se cobran cada afio la vida de unos 2,5 millones de nifios
menores de cinco afos, lo que vienen siendo mas de 6800 muertes infantiles por dia. La inmunizacién es una
de las intervenciones de salud publica mas efectivas y costoeficaces. Mds del 85% de los lactantes de todo el
mundo reciben las vacunas pediatricas basicas, lo que permite evitar mas de dos millones de muertes al afio. La
gran prioridad otorgada a nivel internacional a las enfermedades prevenibles mediante vacunacion actuales y
futuras queda plasmada en el Decenio de las Vacunas y en el Plan de accion mundial sobre vacunas 2011-2020
que lo acompana.

Se dispone de varias vacunas nuevas, y la inmunizacién sistematica se estd ampliando para que los grupos des-
tinatarios no sean solo los lactantes y las embarazadas, sino también los adolescentes y los adultos. Un nimero
creciente de paises de ingresos bajos y medianos estan incluyendo nuevas vacunas en sus programas naciona-
les con el apoyo de la Alianza Gavi para las Vacunas. Se estan administrando con cada vez mayor frecuencia
vacunas como parte de un conjunto de intervenciones para el control de algunas enfermedades, en especial
para la neumonia, la diarrea y el cancer cervicouterino. Si se ampliara el uso de las vacunas ya disponibles y se
introdujeran vacunas autorizadas recientemente, se podrian evitar casi un millon de muertes adicionales al afio.
Asimismo, ha quedado demostrado también que la vacunacion reduce el uso de antimicrobianos, lo cual puede
reforzar la lucha contra la resistencia a los antimicrobianos. El desarrollo y la autorizaciéon de nuevas vacunas
permitirdn aumentar ain mas el potencial de la inmunizacidn para prevenir la mortalidad, la discapacidad y la
morbilidad.

Aunque se estd logrando una alta cobertura de vacunacion incluso a nivel nacional, siguen existiendo desigual-
dades geograficas y socioecondmicas en el seno de los paises con respecto al acceso a la vacunacion. La adicion
de nuevas vacunas ha aumentado la complejidad de los programas, lo que a su vez exige una formacidon mas
solida de los trabajadores sanitarios y una mejora de las cadenas de suministro, el seguimiento de la cobertura
y los sistemas de vigilancia.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, los esfuerzos se centraran en lograr la cobertura universal mediante la reduccion de las
inequidades, con el fin de que todas las comunidades puedan acceder a vacunas que salvan vidas. La Secretaria
respaldard la elaboracidon y aplicacién de planes nacionales de inmunizacién fortaleciendo la capacidad de los
paises para monitorear los programas de inmunizacidon y garantizando el acceso a vacunas y suministros.
Ademas, se intensificaran los esfuerzos por alcanzar los objetivos de eliminacién del sarampién y el tétanos
neonatal y de control de la rubéola y la hepatitis B.
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Efecto 1.5. Ampliacion de la cobertura vacunal para abarcar a las poblaciones y comunidades de dificil acceso

Indicadores del efecto Punto de partida Meta

Cobertura promedio mundial con tres dosis de la vacuna contra la 86% >90%
difteria, el tétanos y la tos ferina (2017) (2019)
Numero de Estados Miembros respecto de los cuales se ha verificado la 77/194 88/194
eliminacién del sarampion (2017) (2019)
Proporcion de los 75 Estados Miembros prioritarios (con arreglo a 52/75 60/75
la Cuenta regresiva para 2015 ) que han introducido vacunas (69%) (80%)

antineumocécicas y antirrotaviricas

Producto 1.5.1. Aplicacion y seguimiento del plan de accion mundial sobre vacunas, con especial hincapié en
el fortalecimiento de la prestacion de servicios y la vigilancia de la inmunizacidon con el fin de alcanzar los
objetivos del Decenio de las Vacunas

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de Estados Miembros de ingresos bajos y medianos que no 0/94* 50/94*
cumplen las metas de cobertura de inmunizacién® del Plan de accién (2017) (2019)

mundial sobre vacunas y que han recibido el apoyo de la OMS para
elaborar planes anuales de trabajo con el fin de aumentar la cobertura

* Estados Miembros citados en el Plan de accion mundial sobre vacunas.

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises en la formulacidn y aplicacion de planes nacionales plurianuales y planes de traba-
jo anuales, en particular microprogramas de inmunizacién, con especial atencién a los grupos de po-
blacién insuficientemente vacunados o no vacunados.

e Apoyo a los paises en la movilizacion de inversiones y del apoyo de los asociados con miras a la apli-
cacion de sus planes estratégicos de inmunizacion.

¢ Apoyo al fortalecimiento de la capacidad de los paises en materia de vigilancia de las enfermedades
prevenibles mediante vacunacién, mejorando la calidad de los datos sobre vacunacidn y su uso para
monitorear la eficacia de las vacunas, hacer un seguimiento de los programas y mejorar la eficacia de
los programas.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Prestacion de asistencia especializada a los paises que necesitan capacidad adicional para detectar
las desigualdades en la cobertura y formular estrategias encaminadas a acceder a las poblaciones no
vacunadas e insuficientemente vacunadas, asi como para introducir vacunas nuevas y facilitar la co-
laboracion con los asociados.

e Apoyo a los paises para que formulen y apliquen politicas y estrategias encaminadas a garantizar la
sostenibilidad de los programas de inmunizacidn y, en especial, para que establezcan drganos nacio-
nales de adopcidn de decisiones y refuercen su capacidad.

e Coordinacion de la vigilancia regional de las enfermedades prevenibles mediante vacunacion (inclui-
das las enfermedades provocadas por rotavirus y las enfermedades bacterianas invasoras preveni-
bles mediante vacunacion) y formulacion o adaptacidon de estrategias para mejorar la calidad y el uso
de los datos de seguimiento de la inmunizacién.

! Cobertura = 90% con tres dosis de la vacuna contra la difteria, el tétanos y la tos ferina a nivel nacional y > 80% en
todos los distritos.
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Productos entregables de la Sede

Apoyo a las oficinas regionales mediante la formulacién de orientaciones normativas y estratégicas
para la aplicacion del Plan de accién mundial sobre vacunas; y presentacién de informes anuales so-
bre los progresos realizados en la aplicacidn del Plan.

Actualizacion de las recomendaciones normativas sobre la utilizacion de las vacunas actuales y nue-
vas e introduccion de directrices sobre vacunas nuevas o infrautilizadas.

Establecimiento de pautas mundiales acerca de la vigilancia de las enfermedades prevenibles me-
diante vacunacioén y el seguimiento del impacto de los programas, con aportaciones esenciales de las
regiones y los paises.

Producto 1.5.2. Se habra facilitado la intensificacion de la aplicacion y el seguimiento de las estrategias de
eliminacion del sarampion y la rubéola, el control de la hepatitis B y la eliminacion del tétanos materno y

neonatal

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de Estados Miembros que han recibido apoyo de la OMS 131/194 138/194
para establecer un comité nacional o subregional* de verificacidon (2017) (2019)

para el sarampion

* Los comités subregionales podrian ser mds prdcticos para algunos paises pequefios de una subregion.

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la formulacion y aplicacidon de estrategias nacionales para eliminar o controlar
el sarampidn, la rubéola y el sindrome de rubéola congénita, el tétanos neonatal y la hepatitis B, las
cuales han de incluir el monitoreo de las deficiencias en materia de inmunizacion, la identificacién de
los grupos de poblacion que siempre escapan a la inmunizacion, y la realizacion de esfuerzos espe-
ciales para llegar a dichos grupos de poblacidn.

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad de los paises en materia de vigilancia del sarampion, la ru-
béola y el sindrome de rubéola congénita, incluida la prestacion de asistencia técnica a los paises pa-
ra que logren la acreditacion de sus laboratorios especializados en sarampidn y rubéola.

Apoyo a los comités nacionales de verificacién para que puedan verificar el logro de los objetivos de
eliminacién y control de las enfermedades prevenibles mediante vacunacién.

Productos entregables de las oficinas regionales

Examen y actualizacion de las estrategias regionales para la eliminacién del sarampion, la elimina-
cion y el control de la rubéola y el sindrome de rubéola congénita y el control de la hepatitis B, y
apoyo a las oficinas en los paises para que apliquen dichas estrategias.

Fortalecimiento de la capacidad regional de vigilancia de los casos de sarampidn, rubéola y sindrome
de rubéola congénita confirmados en laboratorio, lo que incluye la coordinacion de redes regionales
de laboratorios especializados en sarampidn y rubéola.

Facilitacion del establecimiento de organismos y procesos regionales de verificacion de la elimina-
cion del sarampidn, la rubéola y el sindrome de rubéola congénita y el control de la hepatitis B, y
prestacion de apoyo a esos organismos y procesos.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de asesoramiento especializado en los casos en que se requiera capacidad técnica adi-
cional para realizar las actividades de eliminacién y control de enfermedades y verificar su eficacia.

Coordinacion de la red mundial de laboratorios especializados en sarampidn y rubéola.
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¢ Seguimiento de los efectos y tendencias mundiales de la incidencia del sarampién y la rubéola y del

control de la hepatitis B, y presentacion de informes al respecto.

Producto 1.5.3. Se habran definido y acordado prioridades de investigacidon y exdmenes exhaustivos de las
politicas de vacunacion con respecto a las nuevas vacunas y otras tecnologias relacionadas con la
inmunizacion, con el fin de desarrollar e introducir vacunas de importancia para la salud publica y eliminar
los obstaculos a la inmunizacion

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de perfiles objetivo de productos y de caracteristicas de 0 3
producto preferidas establecidos para nuevas vacunas y tecnologias (2017) (2019)

de inmunizacion prioritarias durante el bienio

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises para que generen datos probatorios sobre los que basar sus decisiones acerca
la utilizacidn de las vacunas y la seleccion de productos vacunales adaptados a los programas.

de

e Apoyo a las investigaciones sobre la aplicacion que pueden contribuir a eliminar cualquier obstaculo
que subsista para alcanzar una cobertura y un acceso elevados y equitativos a las vacunas y los servi-

cios de inmunizacion.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Coordinacion de los estudios de demostracidn y prueba pertinentes con miras a la introduccién
nuevas vacunas en las regiones.

de

e Apoyo al establecimiento y fortalecimiento de la capacidad institucional de los paises para adoptar
decisiones basadas en la evidencia y recopilar sistematicamente datos probatorios sobre la eficacia
de las vacunas y su impacto en diferentes contextos y en diferentes grupos destinatarios, con miras a

adaptar las politicas a nivel regional.

¢ Facilitacién de la definiciéon de prioridades de investigacidn y la realizacion de investigaciones sobre la

aplicacién, con objeto de respaldar el fortalecimiento de los programas de inmunizacién en
regiones.

Productos entregables de la Sede

las

¢ Definicidn de prioridades de investigacién sobre inmunizacidn y facilitacién del desarrollo y la eva-
luacién clinica de vacunas prioritarias especificas, incluidas vacunas para responder a las epidemias,
de conformidad con las hojas de ruta mundiales sobre investigacion y desarrollo basadas en el plan

de investigacion y desarrollo y con los procedimientos de ensayo y autorizacion.

¢ Facilitacién de la base de datos probatorios y de recomendaciones en los siguientes ambitos: politi-
cas relativas a las vacunas nuevas y actuales; orientaciones sobre las preferencias de la OMS en ma-
teria de desarrollo de vacunas, incluidos los perfiles objetivo de productos; y caracteristicas de pro-

ducto preferidas para las nuevas vacunas y tecnologias relacionadas con la inmunizacién.

¢ Fomento y/o apoyo de: la formulacidon de marcos, herramientas y examenes para valorar de manera
critica los datos objetivos sobre la evaluacion del impacto de las vacunas a nivel mundial, regional y

nacional; y la elaboracion de herramientas y/o protocolos para mejorar la calidad y disponibilidad
informacién esencial.

de
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1.6 RESISTENCIA A LOS ANTIMICROBIANOS

La resistencia a los antimicrobianos pone en peligro la esencia misma de la medicina moderna y la sostenibili-
dad de una respuesta eficaz de salud publica mundial a la imperecedera amenaza de las enfermedades infec-
ciosas. En el Plan de accion mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos, se describen las actividades de
la OMS destinadas a combatir esta amenaza. Sobre la base de este instrumento, adoptado por los Estados
Miembros en mayo de 2015," se han ido proporcionando sistemas, modelos y médulos de capacitacion para la
elaboracion de planes de accidon y métodos de vigilancia nacionales. Desde la aprobacion, en diciembre de 2015,
de la resolucion sobre salud mundial y politica exterior por la Asamblea General de las Naciones Unidas,’ la
resistencia a los antimicrobianos ocupa un lugar destacado en los debates de toda la comunidad de las Nacio-
nes Unidas. Para avanzar en esta esfera hara falta una colaboraciéon multisectorial, lo que, a su vez, contribuira
a la consecucion de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

La OMS ha establecido una nueva area programatica especificamente centrada en las actividades relacionadas
con la resistencia a los antimicrobianos que contribuird a mejorar las tareas de coordinacion, movilizacién de
recursos, supervision y evaluacién. Estaran ligadas a ella otras areas programaticas afines, como se describe a
continuacion.

¢ El enfoque multisectorial para promover el uso prudente de los antibiéticos en la produccion alimen-
taria y reducir el impacto negativo que su empleo en la agricultura acarrea para la salud publica a
través de los alimentos, que se define dentro de esta drea programatica, estara estrechamente
coordinado con las actividades generales en materia de inocuidad de los alimentos y cuestiones co-
nexas emprendidas en el marco de la colaboracién tripartita de la FAO, la OIE y la OMS y del Codex
Alimentarius dentro de la categoria 2.

e La resistencia a los antibidticos en relacidén con diversas intervenciones complejas para infecciones
asociadas a la diabetes y con la quimioterapia seguird siendo objeto de actividades programadas
dentro de la categoria 2.

¢ La contaminacion del suelo por residuos de origen animal o agricola requiere la adopcién de medidas
por los sectores de la sanidad animal y agropecuaria en sinergia con la introduccion de mejoras en
materia de saneamiento y disponibilidad de agua salubre dentro de la categoria 3.

e La prevencion de infecciones, el uso y consumo de antibiéticos y la consolidacion de un marco de
rectoria corresponden a esta drea programatica en conjuncién con varias otras areas de la catego-
ria 4 que desempefian una funcion especifica dentro del plan de accién mundial.

e Las cuestiones de resistencia a los antimicrobianos relacionadas con el VIH, la tuberculosis y el palu-
dismo corresponderan a las respectivas areas programaticas para el control de esas enfermedades,
dentro de las cuales seran objeto de programacién, para asi aprovechar su amplia experiencia en
materia de resistencia a los antimicrobianos.

¢ Los brotes de enfermedades infecciosas resistentes a los antibidticos seguiran siendo gestionados
por el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS. Las iniciativas nacionales de preparacion se
beneficiaran de sdlidos métodos de vigilancia, asi como de capacidades reforzadas de laboratorio y
diagnostico, sobre todo para el control de cepas resistentes. Las ensefianzas adquiridas en el marco
de brotes epidémicos serdn aprovechadas por el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS y el
programa general de vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos con fines orientativos y
normativos.

! Resolucién WHA68.7.
? Resolucién 70/183.
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ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019
La labor de la OMS en esta esfera se estructurara en torno a tres productos.

Producto 1: Consolidacidn de los conocimientos tedricos y practicos, los sistemas y las estructuras pertinentes.
Se prestara apoyo a los Estados Miembros para reforzar la vigilancia, la prevencién de infecciones, la sensibili-
zacion y educacion del publico y el control del consumo de antibiéticos.

Producto 2: Marco normativo y regulador en materia de resistencia a los antimicrobianos, con énfasis en la
funcién de rectoria de los hospitales y el marco mundial de desarrollo y rectoria. La OMS colaborara con los
principales asociados para acelerar el desarrollo de nuevos medicamentos, medios de diagndstico y otros re-
cursos con objeto de combatir la resistencia a los antimicrobianos y posibilitar el acceso a las innovaciones y los
productos nuevos. Asimismo, se esforzard por intensificar la colaboracién con la FAO y la OIE con miras a redu-
cir al minimo los riesgos que la resistencia a los antimicrobianos entraia en la interfaz entre el ser humano y los
animales y abordara la falta de tratamiento para determinadas infecciones de transmision sexual, asi como el
problema de la resistencia a los antimicrobianos en caso de septicemia neonatal y la mortalidad materna.

Producto 3: La economia y la seguridad sanitaria a nivel mundial en términos generales y el desafio de mante-
ner el compromiso politico mundial para combatir la resistencia a los antimicrobianos. La Secretaria se esforza-
ra por avanzar hacia la creacién del consenso politico necesario para poner en practica politicas adecuadas en
materia de comercio, agricultura, educacién, inversiones financieras, produccion de alimentos y fabricacién de
productos farmacéuticos, en estrecha colaboracidn con sus asociados y los principales interesados directos.

Efecto 1.6. Todos los paises cuentan con las capacidades esenciales necesarias para luchar contra la
resistencia a los antimicrobianos

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con un plan nacional y han llevado a 32 80
cabo actividades en relacion con los tres objetivos estratégicos del (2017) (2019)

plan de accién mundial

Producto 1.6.1. Todos los paises cuentan con las capacidades esenciales necesarias para ejecutar planes de
accion nacionales para la vigilancia, prevencion y reduccion de las infecciones causadas por la resistencia a
los antimicrobianos

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han recibido apoyo para participar en No se aplica 25/194
la Semana Mundial de Concienciacién sobre el Uso de (2019)
los Antibidticos durante el bienio

Numero de paises que disponen de un sistema nacional de 35/194 77/194
vigilancia que aporte datos sobre la resistencia al sistema mundial (2017) (2019)
de vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos

Numero de paises que facilitan datos sobre el consumo de 20/194 55/194
antimicrobianos al sistema mundial de vigilancia de la resistencia a (2017) (2019)
los antimicrobianos

Numero de paises que cuentan con un programa nacional de 0 24
prevencion y control de la resistencia a los antimicrobianos (2017) (2019)

fundamentado en los componentes basicos de la OMS que se esté
aplicando en los centros sanitarios con fines de control de la
resistencia a los antimicrobianos
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los Estados Miembros en la preparacion, la aplicacién y el seguimiento de planes nacionales
de accidn de caracter multisectorial sobre resistencia a los antimicrobianos.

Apoyo para la creacidn y el fortalecimiento de sistemas nacionales de vigilancia de la resistencia a los
antimicrobianos con miras a posibilitar la participacion en la aplicacion del sistema mundial de vigi-
lancia de la resistencia a los antimicrobianos, asi como apoyo para la aplicacion de una vigilancia in-
tegrada, como la promovida por la iniciativa «Una sola salud», en consonancia con las orientaciones
del Grupo Asesor de la OMS sobre Vigilancia Integrada de la Resistencia a los Antimicrobianos.

Apoyo a los paises para que participen en programas regionales y mundiales de vigilancia que recopi-
len datos sobre el consumo y el uso de medicamentos antimicrobianos y apoyo y para que incorpo-
ren los datos pertinentes en el sistema mundial de vigilancia de la resistencia a los antimicrobianos.

Apoyo a los ministerios de salud para que incorporen la resistencia a los antimicrobianos en la elabo-
racién y ejecucion de programas y practicas de prevencién y control de las infecciones en el ambito
nacional aplicando las directrices de la OMS sobre los componentes bdsicos de los programas de
prevencion y control de infecciones.

Fomento de la participacion de la comunidad y de los grupos de pacientes en la mejora de las practi-
cas de higiene y de prevencion y control de la resistencia a los antibiéticos.

Apoyo para la preparacidon de programas, campafias y materiales educativos que mejoren la con-
cienciacion a nivel nacional.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a las oficinas en los paises para que puedan respaldar la preparacién, la aplicacién y el
seguimiento de planes nacionales de accidon de caracter multisectorial sobre resistencia a los
antimicrobianos.

Apoyo para el establecimiento y fortalecimiento de sistemas nacionales de vigilancia de la resistencia
a los antimicrobianos con miras a posibilitar la participacion en el sistema mundial de vigilancia de la
resistencia a los antimicrobianos, entre otras cosas mediante el robustecimiento de los laboratorios
nacionales de referencia en este ambito.

Apoyo para la aplicacion de una vigilancia integrada, como la promovida por la iniciativa «Una sola
salud», en consonancia con las orientaciones del Grupo Asesor de la OMS sobre Vigilancia Integrada
de la Resistencia a los Antimicrobianos.

Apoyo a las oficinas en los paises para que refuercen su capacidad de laboratorio y mejoren su fun-
cion de rectoria en materia diagndstica, entre otras cosas respaldando el establecimiento vy
fortalecimiento de los laboratorios nacionales de referencia para la vigilancia de la resistencia a los
antimicrobianos.

Apoyo a los paises para que participen en programas regionales y mundiales de vigilancia que recopi-
len datos sobre el consumo y el uso de medicamentos antimicrobianos.

Facilitacion de orientacidn, difusion de buenas practicas y promocién del empleo de médulos de ca-
pacitacidn y procedimientos operativos normalizados en los paises, con arreglo a directrices mundia-
les y regionales para el control de la resistencia a los antimicrobianos basadas en la mejora de la pre-
vencion y el control de las infecciones en la atencidn sanitaria, como las directrices de la OMS sobre
los componentes basicos de los programas de prevencién y control de infecciones.

Apoyo a las oficinas en los paises para que elaboren, intercambien y difundan programas, campanias
(como la Semana Mundial de Concienciacion sobre el Uso de los Antibidticos) y material educativo
destinados a modificar el comportamiento de las personas en relacién con la prevencion de las in-
fecciones y a promover un uso mas prudente de los antimicrobianos.
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Productos entregables de la Sede

e Evaluacion de la inclusién de las nuevas recomendaciones de la OMS sobre los componentes basicos
de los programas de prevencién y control de las infecciones en los documentos nacionales y regiona-

les sobre resistencia a los antimicrobianos, en particular en los planes de accidn nacionales.

e Consolidacion y aplicacion del sistema mundial de vigilancia de resistencia a los antimicrobianos e
instauracion de una vigilancia integrada, como la promovida por la iniciativa «Una sola salud», con el
seguimiento necesario para asegurar su consonancia con las orientaciones del Grupo Asesor de

la OMS sobre Vigilancia Integrada de la Resistencia a los Antimicrobianos.

e Elaboracion de instrumentos para el fortalecimiento de los laboratorios nacionales de referenciay la
presentacion de informes sobre la situacién y las tendencias en materia de resistencia a los antimi-

crobianos a nivel mundial.

e Elaboracion de mddulos de capacitacidon y procedimientos operativos normalizados sobre preven-

cién y control de patégenos multirresistentes en la atencidn sanitaria.

¢ Formulacidn, mantenimiento y seguimiento de un programa mundial de vigilancia que recopile datos

sobre el consumo y el uso de antimicrobianos.

e Prestacion de asistencia a las oficinas regionales en su apoyo a los paises para la elaboracion, la apli-
cacion y el seguimiento de planes nacionales y regionales sobre resistencia a los antimicrobianos.

e Prestacion de asistencia a las oficinas regionales en su apoyo a los paises para la aplicacién y el se-
guimiento de medidas de vigilancia integrada de la resistencia a los antimicrobianos, como las pro-

movidas por la iniciativa «Una sola salud».

e Elaboracion, difusién y seguimiento de programas, campafias (como la Semana Mundial de Concien-
ciacién sobre el Uso de los Antibioticos) y material educativo destinados a modificar el comporta-

miento de las personas en relacién con los antimicrobianos.

Producto 1.6.2. Se habra asegurado la disponibilidad y el uso adecuado de los medicamentos
antimicrobianos en entornos relacionados con la salud humana y la produccién de alimentos, como

contribucion a la mejora del acceso a los tratamientos y el mantenimiento de la eficacia de los mismos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han elaborado y puesto en practica en los 54 87
entornos de atencion sanitaria politicas y reglamentaciones (2017) (2019)

nacionales para mejorar el acceso a los antibiéticos y promover el
uso apropiado y responsable de los mismos

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo para la adopcion de orientaciones y criterios para la seleccién cientificamente fundamentada

de antibidticos en todos los sectores a nivel nacional.

e Apoyo para la elaboracién y aplicacion de politicas y reglamentaciones pertinentes que propicien un
mejor acceso a los antimicrobianos y promuevan el uso apropiado y responsable de los mismos en

todos los sectores.

e Apoyo para la aplicacion de politicas y directrices que orienten los procesos de rectoria a nivel de los
hospitales, las opciones de gestidn, la prescripcién y la dispensacidn de antibidticos que fomenten un
uso adecuado de los mismos, la integracion de servicios de asesoramiento sobre el control de los an-

tibidticos y la regulacidn de los antibidticos por parte de las instancias reguladoras nacionales.
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Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a las oficinas en los paises para prestar asistencia en relacién con la actualizacidn de las listas
de medicamentos esenciales y la promocidn de la funcién de rectoria en materia de antibidticos.

Apoyo a las oficinas en los paises para la elaboracién y aplicacién de politicas y reglamentaciones
pertinentes que promuevan un uso responsable y adecuado de los antimicrobianos en todos los sec-
tores, en consonancia con las normas y textos afines pertinentes del Codex Alimentarius.

Apoyo a las oficinas en los paises para la aplicacién de politicas y directrices que orienten los proce-
sos de rectoria a nivel de los hospitales, las opciones de gestion, la prescripcion y la dispensacion de
antibiéticos que fomenten un uso adecuado de los mismos, la integracidon de servicios de asesora-
miento sobre el control de los antibidticos, y la regulacién de estos por las instancias reguladoras
nacionales.

Productos entregables de la Sede

Elaboracion de politicas y orientaciones que guien los procesos de rectoria a nivel de los hospitales,
las opciones de gestion, la prescripcion y la dispensacion de antibidticos que fomenten un uso ade-
cuado de los mismos, la integracién de servicios de asesoramiento sobre el control de los antibioti-
cos y la regulacion de los antibidticos por parte de las instancias nacionales de reglamentacién.

Elaboracidon de los elementos iniciales de un marco mundial de desarrollo y rectoria.

Prestacién de apoyo técnico y colaboracidn con los asociados clave que trabajan en el desarrollo de
nuevos productos para hacer frente a la resistencia a los antimicrobianos, en particular la Iniciativa
Medicamentos para las Enfermedades Desatendidas de la OMS y la Alianza Mundial para la Investi-
gacion y el Desarrollo de Antibidticos.

Fomento de nuevos modelos para el desarrollo de nuevos medicamentos, medios de diagndstico,
vacunas y otras intervenciones pertinentes en relacién con la resistencia a los antimicrobianos.

Mantenimiento y actualizacidn de la Lista OMS de antimicrobianos de importancia critica para la sa-
lud humana y las directrices que la acompafian.

Mantenimiento y actualizacidn de la seccion de la Lista Modelo de Medicamentos Esenciales de
la OMS centrada en los antimicrobianos.

Formulacién de buenas practicas para la mejora y gestion de la disponibilidad de antimicrobianos.

Contribucion al proceso de revision y mejoramiento de las normas y textos afines pertinentes del
Codex Alimentarius con miras a reducir la resistencia a los antimicrobianos en la cadena alimentaria
mediante la facilitacion de orientaciones de base cientifica a la Comision del Codex Alimentarius, en
colaboracion con la FAO.

Mejora de la comprension del impacto que la resistencia a los antimicrobianos tiene en la salud y de
la importancia que la contaminacion del medio ambiente con residuos y bacterias resistentes reviste
como factor impulsor de la resistencia a los antimicrobianos.

Actualizacion de las orientaciones y del material de capacitacion relacionados con la salud materno-
infantil para que transmitan la importancia de la resistencia a los antimicrobianos.

Fortalecimiento de la base de datos probatorios sobre la etiologia de la septicemia materna y neona-
tal y la prevalencia de la resistencia a los antibidticos en este tipo de infecciones.
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Producto 1.6.3. Se habra logrado mantener un compromiso politico de alto nivel y asegurar una eficaz
coordinacion a nivel mundial para combatir la resistencia a los antimicrobianos en apoyo de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de Estados Miembros que cuentan con una politica nacional 32/194 80/194
sobre resistencia a los antimicrobianos (2017) (2019)
Mantenimiento de una colaboracién tripartita activa entre la FAO, No Si

la OIE y la OMS en materia de lucha contra la resistencia a los (2017) (2019)
antimicrobianos

Mantenimiento demostrado de una colaboracidn activa con el grupo No Si
especial de coordinacién interinstitucional de las Naciones Unidas (2017) (2019)

sobre la resistencia a los antimicrobianos

Productos entregables de las oficinas en los paises

Fomento de la cooperacién, la coordinacion y la expansion de las actividades de lucha contra la resis-
tencia a los antimicrobianos entre los sectores de la salud publica y de la agricultura y otros asocia-
dos a nivel nacional con el fin de respaldar la aplicacién del Plan de accién mundial sobre la resisten-
cia a los antimicrobianos.

Productos entregables de las oficinas regionales

Fomento de la cooperacién, la coordinacion y la expansion de las actividades de lucha contra la resis-
tencia a los antimicrobianos a nivel regional entre la OMS, la FAO y la OIE, y otros asociados interna-
cionales y de las Naciones Unidas procedentes de multiples sectores.

Realizacion de aportaciones y recopilacién de datos con miras a la elaboracién de informes sobre el
estado de la resistencia a los antimicrobianos a nivel regional.

Productos entregables de la Sede

Armonizacion y coordinacién de las intervenciones realizadas en toda la OMS y fomento de la coope-
racion, la coordinacién y la expansidn de las actividades técnicas y de concienciacidn sobre la resis-
tencia a los antimicrobianos entre la OMS, la FAO y la OIE a nivel mundial.

Desempefio de las funciones de copresidencia del grupo especial de coordinacién interinstitucional
de las Naciones Unidas sobre la resistencia a los antimicrobianos, y facilitacién de apoyo al mismo,
en el marco de la aplicacién de las decisiones pertinentes de la Asamblea General de las Nacio-
nes Unidas.

Creacién y aplicacion de un marco de seguimiento con miras a la elaboracion de informes sobre el
estado de la resistencia a los antimicrobianos a nivel mundial.

Coordinacién con las asociaciones profesionales, los proveedores de formacion y otros interesados
directos pertinentes con miras a disefiar, elaborar e impartir programas formativos apropiados sobre
resistencia a los antimicrobianos dirigidos a todos los trabajadores de la salud, en particular a los en-
cargados de la prescripcion y dispensaciéon de medicamentos.

VINCULACION CON LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

Los logros alcanzados por la OMS dentro de esta categoria contribuirdn sobremanera al cumplimiento no solo
del Objetivo 3 (Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades), sino también
del Objetivo 1 (Poner fin a la pobreza en todas sus formas, en todo el mundo), mediante las actividades de lu-
cha contra las enfermedades relacionadas con la pobreza; el Objetivo 4 (Garantizar una educacion inclusiva y
equitativa de calidad, y promover oportunidades de aprendizaje permanente para todos), mediante el apoyo a
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posgrados de investigacidn sanitaria y programas formativos que propicien un fortalecimiento de las capacida-
des; el Objetivo 5 (Lograr la igualdad entre los géneros y empoderar a todas las mujeres y nifias), mediante la
identificacidon de las desigualdades de género en el acceso a los servicios de salud y la inclusiéon de todas las
personas; el Objetivo 6 (Garantizar la disponibilidad y la gestion sostenible del agua y el saneamiento para to-
dos), mediante la colaboracion con las comunidades interesadas para identificar y adoptar practicas que con-
tribuyan a reducir los casos de enfermedades de transmisidn vectorial; el Objetivo 10 (Reducir la desigualdad
en los paises y entre ellos), mediante la facilitacién de apoyo y orientacién a los Estados con mayores necesida-
des, en particular los paises menos adelantados, sobre las iniciativas de asistencia para el desarrollo y la racio-
nalizacion de los flujos financieros, con énfasis en la inversidn extranjera directa y los principales fondos inter-
nacionales; el Objetivo 11 (Lograr que las ciudades y los asentamientos humanos sean inclusivos, seguros, resi-
lientes y sostenibles), mediante la promocién de ciudades mas saludables a través de enfoques comunitarios
participativos; y el Objetivo 17 (Fortalecer los medios de implementacién y revitalizar la Alianza Mundial para
el desarrollo sostenible), mediante los esfuerzos conjuntos emprendidos por los Estados Miembros y las princi-
pales alianzas, iniciativas de salud publica, organismos en pro del desarrollo, fundaciones y otros agentes no
estatales. También seran decisivas la complementariedad entre la labor de la OMS y la de otros organismos y la
coherencia en el seno del sistema de las Naciones Unidas.

Sinergias y colaboracion

Para aplicar de forma duradera y eficaz todos los programas de esta categoria es indispensable trabajar desde
planteamientos transversales y multisectoriales. El impulso necesario para atajar epidemias, prevenir enferme-
dades y fomentar la lucha contra la resistencia a los antimicrobianos requiere una mayor coordinacién con los
asociados y una mejor integracion de los programas de control de enfermedades.

También es esencial implicarse mas activamente en las actividades de investigacion e innovacidén, apoyarse en
sistemas de salud mas sélidos con objeto de lograr la cobertura sanitaria universal y garantizar una financiacién
sostenible, asi como estrechar la colaboracidn con otros sectores, con los asociados en pro del desarrollo y con
agentes no estatales. Conviene explotar y reforzar la vasta y fructifera experiencia en la materia que atesoran
muchas areas programaticas de esta categoria. La labor centrada en la resistencia a los antimicrobianos com-
plementa y amplia las actividades en curso sobre las enfermedades transmisibles y otras categorias. Se amplia-
ra la aplicacién de criterios integrados para la prestacién de servicios, que ya han propiciado algunos logros; en
ese sentido, la prestacién integrada de quimioprofilaxis en relaciéon con al menos cinco enfermedades tropica-
les desatendidas y la colaboracion emprendida para modificar radicalmente la respuesta frente a la coinfeccién
tuberculosis/VIH —intervenciones estas que han permitido salvar entre 2000 y 2014 la vida de unos
5,9 millones de personas—, son buenos ejemplos de enfoques que conviene mantener o ampliar.

Destacan también algunos ejemplos positivos de integracion de programas dentro de los sistemas de salud, en
particular la incorporacion de intervenciones de control del VIH en los servicios de salud maternoinfantil. Otro
ejemplo es la implantacién conjunta de una respuesta mundial de lucha antivectorial. Las intervenciones local-
mente adaptadas y sostenibles de control de vectores, ademads de contribuir a avanzar hacia la consecucién
del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3, favoreceran también las iniciativas que promueven la disponibilidad de
agua salubre y saneamiento (Objetivo 6), la sostenibilidad de las ciudades y comunidades (Objetivo 11) y la
adopcion de medidas contra el cambio climatico (Objetivo 13).

La resistencia a los antimicrobianos constituye un gran reto para los sistemas de salud, y lo que se impone para
afrontarlo es reforzar la labor en cada una de las dreas programaticas de la categoria centrada en los sistemas
de salud. Es preciso incorporar los planes de accion nacionales en las estrategias y presupuestos generales del
sector.

La resistencia a los antimicrobianos entrafia especial riesgo en la interfaz entre el ser humano y los animales,
por lo que el programa sobre la resistencia a los antimicrobianos colaborara estrechamente con el programa de
inocuidad de los alimentos para conocer mejor esos riesgos y promover un uso mas responsable de los antibio-
ticos en la produccién de alimentos.
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Las capacidades adquiridas para combatir la resistencia a los antimicrobianos a nivel nacional y regional (en
particular la capacidad de laboratorio y de vigilancia) mejoraran el nivel de preparacion de los Estados Miem-
bros y reforzaran la capacidad mundial para responder a brotes epidémicos y emergencias humanitarias, de
conformidad con el mandato del nuevo Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

Por ultimo, el éxito logrado en relacion con los Objetivos de Desarrollo del Milenio, especialmente con
el Objetivo 6, puede atribuirse a los enormes esfuerzos realizados por los paises y a los esfuerzos conjuntos de
la comunidad mundial, en particular al apoyo brindado por las principales alianzas, las iniciativas de salud pu-
blica, los organismos en pro del desarrollo, las principales fundaciones y otros agentes no estatales, asi como a
la complementariedad entre la labor de la OMS y la de otros organismos y la coherencia en el seno del sistema
de las Naciones Unidas. Habra que proseguir e intensificar esta labor en el contexto de la Agenda 2030 para
el Desarrollo Sostenible. La Organizacidn se esforzara por promover lazos de asociacion de caracter mundial en
apoyo del logro de los Objetivos. Asi por ejemplo, para consolidar su funcién normativa, la OMS esta intensifi-
cando su interaccidon con los Estados Miembros y reforzando sus alianzas con otros organismos mundiales, co-
mo el UNICEF, el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria y el Banco Mundial, asi
como con fundaciones, organizaciones y entidades que desempefian un amplio abanico de funciones en el am-
bito de la salud publica. La OMS colabora estrechamente con la Alianza Gavi en la realizacién de la labor nor-
mativa en la que se sustentan los programas de inmunizacion eficaces, por ejemplo facilitando la investigacion
y el desarrollo, estableciendo normas y regulando la calidad de las vacunas, y reuniendo datos probatorios para
guiar el uso de las vacunas y maximizar el acceso a ellas. Las orientaciones normativas de la OMS seguiran sien-
do fundamentales para guiar las inversiones del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y
la Malaria, ya que garantizaran que las notas conceptuales para obtener financiacion presentadas por los paises
se basen en las recomendaciones de la OMS relativas a las estrategias fundamentadas en datos probatorios, y
que los medicamentos y otros productos sanitarios sean de calidad garantizada.
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CATEGORIA 2 — ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

Enfermedades no transmisibles —enfermedades cardiovasculares, cancer, enfermedades
respiratorias crdnicas y diabetes— y sus factores de riesgo (consumo de tabaco, dieta malsana,
inactividad fisica y consumo nocivo de alcohol), asi como trastornos mentales, discapacidad,
violencia, traumatismos, abuso de sustancias, inocuidad de los alimentos y zoonosis.

El objetivo de la buena salud fisica y mental, no consiste solo en prolongar la esperanza de vida, y se refleja en
los Objetivos de Desarrollo Sostenible que instan a promover el bienestar en todas las edades. Muchas enfer-
medades, dolencias y cuestiones que se tratan en esta categoria provocan sufrimientos indescriptibles, redu-
cen la productividad, plantean un reto social importante y tienen una repercusidon econémica considerable. Las
defunciones y discapacidades prematuras pueden ocurrir a edad avanzada, pero la exposicidn a sus factores de
riesgo comienza a una edad temprana. Por consiguiente, la proteccion y promocion de la salud, asi como la
prevencion de esas enfermedades, son cruciales para el desarrollo y la equidad, como se refleja en el promi-
nente lugar que ocupan en la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

Los Estados Miembros han otorgado a la OMS un mandato claro para que dirija y coordine las medidas en esta
esfera. En 2011, los Jefes de Estado respaldaron la Declaracion politica de la Reunién de Alto Nivel de
la Asamblea General sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades No Transmisibles. Mas recientemen-
te, los Estados Miembros sefialaron la necesidad de prestar mucha atencidn a las enfermedades no transmisi-
bles, como parte de la labor de priorizacién, dado que esta drea programatica se selecciona para recibir asis-
tencia técnica con mas frecuencia que todas las demas. Los Objetivos de Desarrollo Sostenible incluyen nueve
metas referidas directamente a las enfermedades no transmisibles y los factores de riesgo, que requieren
vinculos transversales con muchos otros objetivos, tales como los concernientes a ciudades y comunidades
sostenibles (Objetivo 11), educacién de calidad (Objetivo 4), reduccion de las desigualdades (Objetivo 10) y
nutricion mejorada y agricultura sostenible (Objetivo 2). Esto refleja la interrelacion entre la salud y la Agenda
para el Desarrollo Sostenible en general. Las intervenciones viables, costoeficaces y ventajosas concebidas para
abordar las cuestiones concernientes a la categoria 2 ofrecen soluciones factibles, incluso para los paises mas
pobres, asi como inversiones econdmicas excelentes que pueden contribuir a la consecucién de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el proximo bienio la OMS trabajara hacia la consecucion de los Objetivos de Desarrollo Sostenible y pedird a
los Estados Miembros que rindan cuentas de los compromisos contraidos en virtud de diversas resoluciones de
las Naciones Unidas, en particular los previstos en la Declaracion politica de la Reunidn de Alto Nivel de
la Asamblea General sobre la Prevencién y el Control de las Enfermedades No Transmisibles (2011),*
el Documento final de la reunién de alto nivel de la Asamblea General sobre el examen y la evaluacion genera-
les de los progresos realizados en la prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles (2014),
el Decenio de Accién para la Seguridad Vial (2011-2020)* y el Decenio de Accién de las Naciones Unidas sobre
la Nutricion (2016-2025).*

! Resolucién 66/2 de la Asamblea General de las Naciones Unidas.
% Resolucién 68/300 de la Asamblea General de las Naciones Unidas.
® Resolucion 64/255 de la Asamblea General de las Naciones Unidas.

* Resolucién 70/269 de la Asamblea General de las Naciones Unidas.
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Asimismo, la OMS trabajara para proporcionar datos sanitarios fidedignos y oportunos y ejercer el liderazgo en
lo concerniente a formulacidn normativa y asesoramiento —a gobiernos y agentes no estatales, y hacia politi-
cas mundiales mas amplias— con miras a fomentar la colaboracién con organismos interesados, entre ellos
la FAO, la OIT, la OIE, el Banco Mundial, y la OMC.

PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE USS$)

Area programatica Africa L’a s As.i 2 Europa Mediferra’meo Pa.cifico Sede Total
Américas | Sudoriental Oriental Occidental

2.1 Enfermedades no transmisibles 35,6 18,7 17,0 21,8 15,2 22,6 48,1 179,0
2.2 Salud mental y abuso de sustancias 6,9 3,3 3,3 5,9 5,9 4,0 17,7 47,0
2.3 Violencia y traumatismos 3,6 2,8 3,2 2,6 1,7 3,2 13,3 30,4
2.4 Discapacidad y rehabilitacion 1,1 1,1 0,7 1,1 1,1 2,4 9,0 16,5
2.5 Nutricion 9,1 3,6 2,8 2,7 4,0 3,3 21,0 46,5
2.6 Inocuidad de los alimentos 4,7 3,7 1,0 1,0 2,1 3,8 15,7 32,0
Total para la categoria 2 61,0 33,2 28,0 35,1 30,0 39,3 124,8 351,4

2.1 ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

En 2015, 40 millones de defunciones —mas de dos tercios de todas las defunciones— se debieron a enferme-
dades no transmisibles. De esas defunciones, casi 17 millones afectaron a personas menores de 70 afios, y en
su mayor parte se podrian haber evitado si los gobiernos hubiesen realizado una serie de intervenciones
costoeficaces y asequibles —«intervenciones dptimas». Esas enfermedades, asi como sus factores de riesgo
modificables, guardan relaciéon con marcadas desigualdades dimanantes de algunos determinantes sociales de
la salud, en particular la pobreza y el analfabetismo, las desigualdades entre los sexos en materia de vulnerabi-
lidad, y los factores de riesgo conexos. Estos factores se deben examinar al disefiar de las intervenciones.

Tras la Reunién de Alto Nivel sobre las Enfermedades No Transmisibles de 2011, existe una agenda mundial
basada en nueve metas concreta, que establece las medidas necesarias para alcanzar la primera meta mundial
voluntaria consistente en lograr una reduccién relativa del 25% en la tasa de mortalidad por cardiopatias, can-
cer, diabetes y enfermedades respiratorias crdnicas para 2025. Las metas recogidas en la Agenda 2030 para el
Desarrollo Sostenible dimanan de las metas fijadas para 2025, e incluyen una meta destinada a reducir un 33%
la mortalidad prematura por enfermedades no transmisibles para 2030.

El mecanismo de coordinacion mundial de la OMS ayuda a coordinar el gran nimero de actividades multisecto-
riales y trabaja también en cuestiones relativas a la promocién, el intercambio de informacién y la innovacién.
El Equipo de Tareas Interinstitucional de las Naciones Unidas sobre la Prevencién y el Control de
las Enfermedades No Transmisibles dirigido por la OMS ayuda a movilizar sectores ajenos al de la salud, con el
fin de fortalecer las respuestas nacionales mediante, por ejemplo, la facilitacion del intercambio de recursos e
informacion; el fortalecimiento de la cooperacion internacional y la colaboracién en la realizacién de «interven-
ciones 6ptimas». Asimismo, la OMS desarrolla una iniciativa conjunta con la UIT en relacion con el uso de las
tecnologias moviles en la prevencién y gestion de enfermedades no transmisibles («Be He@Ithy, Be Mobile»), y
a ese respecto estd trabajando en nueve paises.
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ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, con el fin de priorizar las enfermedades no transmisibles en el contexto de las respues-
tas nacionales a los Objetivos de Desarrollo Sostenible,zl establecer metas nacionales, fortalecer los sistemas
nacionales de vigilancia para hacer el seguimiento de los progresos y los resultados, y trabajar en otros planes
de accion multisectoriales con miras a reducir los factores de riesgo modificables, la Secretaria seguird apoyan-
do a los paises orientada por estrategias globales que incluyan:

¢ el Plan de accién mundial para la prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles
2013-2020;

¢ el Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco;
¢ la Agenda de Accién de Addis Abeba;
¢ |a Estrategia Mundial sobre Régimen Alimentario, Actividad Fisica y Salud;

¢ las recomendaciones de la OMS sobre comercializacion de alimentos y bebidas no alcohdlicas para
ninos;

¢ las recomendaciones de la Comision para acabar con la obesidad infantil; y
¢ |a Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol.

Las Secretarias de la OMS y del Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco continuaran colaborando
para alcanzar sus objetivos comunes relativos al control del tabaco, entre ellos los de apoyar a los paises para
gue incrementen significativamente los impuestos a los productos de tabaco como un medio para reducir el
consumo y aumentar los ingresos. Ademas, la Secretaria de la OMS prestara asistencia técnica a los paises que
estan siendo victimas de demandas presentadas por la industria tabacalera y otras industrias, y apoyara la
promocidn de dietas sanas y actividad fisica, con particular atencién a las medidas fiscales y reglamentarias.

Asimismo, la OMS apoyara a los ministerios de salud en la adopcién de funciones estratégicas de liderazgo y
coordinacién, asi como en su labor relativa a planes de accion nacionales de caracter multisectorial orientados
a reducir los factores de riesgo. También apoyara los esfuerzos destinados a fortalecer los sistemas de salud
para mejorar la prevencion, la deteccidn precoz, el acceso a tratamiento y su calidad, la rehabilitacién y los cui-
dados paliativos de pacientes con enfermedades transmisibles. Por ejemplo, el conjunto de instrumentos téc-
nicos HEARTS desarrollado por la OMS y asociados respaldara la intensificacidén del tratamiento de cardiopatias
y diabetes en el contexto de la atencién primaria y, por otra parte, se esta preparando un botiquin de emer-
gencia con medicamentos esenciales y tecnologia necesaria para mantener el tratamiento de enfermedades no
transmisibles en entornos carentes de suministros regulares. La OMS encabezara la elaboracion de manuales y
desarrollarad un centro de conocimientos e innovacién sobre mSalud.

La Secretaria contribuird a la preparacién de la tercera Reunién de Alto Nivel de la Asamblea General de
las Naciones Unidas sobre la Prevencién y el Control de las Enfermedades No Transmisibles, que tendra lugar
en 2018, mediante la presentacion de un informe sobre los progresos realizados a la Asamblea General, y la
celebracion de consultas oficiosas en 2017 y 2018.

! Incluidas las metas 3.3,3.b,3.c,3.4,3.5y3.8.
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Efecto 2.1. Acceso ampliado a intervenciones de prevencidn y atencion clinica de enfermedades
no transmisibles y sus factores de riesgo

Indicadores del efecto

Punto de partida

Meta

Al menos un 10% de reduccion relativa del uso nocivo del aIcohoI,1 6,2 litros Al menos un 10%
segun proceda en el contexto nacional (2010) de reduccidn
(2025)

30% de reduccion relativa de la prevalencia del consumo actual de 22% 30% de reduccién

tabaco entre las personas de 15 afios 0 mas (2010) (2025)

10% de reduccion relativa de la prevalencia de la actividad fisica 25% 10% de reduccion

insuficiente (2010) (2025)

25% de reduccidn relativa de la prevalencia de la hipertension, o 23% 25% de reduccién

contencion de la prevalencia de la hipertensidn, en funcion de las (2010) relativa

circunstancias nacionales (2025)

Detencidn del aumento de la diabetes y la obesidad 8% 0% de aumento
diabetes/glucosa (2025)

plasmatica en
ayunas;
12% de obesidad
(2010)

Suministro de tratamiento farmacolégico y asesoramiento (incluido
el control de la glucemia) a al menos un 50% de las personas que lo
necesitan para prevenir infartos de miocardio y accidentes
cerebrovasculares

Por determinar

Cobertura minima
del 50%
(2025)

30% de reduccidn relativa de la ingesta promedio de sal/sodio por la 10 gramos 30% de reduccién
poblacién’ (2010) 2025
80% de disponibilidad en lo que respecta a tecnologias basicas y Por determinar Al menos un 80%
medicamentos esenciales, en particular genéricos, asequibles (2025)

necesarios para el tratamiento de las principales enfermedades no
transmisibles, tanto en centros publicos como privados

YEnla Estrategia mundial de la OMS para reducir el uso nocivo del alcohol, el concepto de uso nocivo del alcohol
abarca el consumo que conlleva consecuencias sociales y sanitarias perjudiciales para el bebedor, las personas de su en-
torno y la sociedad en su conjunto, asi como los habitos de consumo de bebidas asociados a un aumento del riesgo de re-
sultados sanitarios adversos.

? La OMS recomienda ingerir menos de 5 gramos de sal o 2 gramos de sodio por personay dia.
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Producto 2.1.1. Se habra acelerado la formulacion y aplicacién de politicas y planes nacionales
multisectoriales para prevenir y controlar las enfermedades no transmisibles

Indicadores del producto Punto de partida Meta

Numero de paises que han puesto en marcha al menos una politica, 72/194 86/194
estrategia o plan de accion nacional de caracter multisectorial que (2017) (2019)
abarque varias enfermedades no transmisibles y factores de riesgo

comunes

Numero de paises que han establecido en relacién con las 59/194 70/194
enfermedades no transmisibles metas e indicadores nacionales sujetos (2017) (2019)
a plazos y acordes con las orientaciones de la OMS

Numero de paises en los que hay en funcionamiento al menos una 60/194 72/194
comision, organismo o mecanismo multisectorial nacional para la (2017) (2019)

coordinacidén de la prevencién y el control de las enfermedades no
transmisibles

Productos entregables de las oficinas en los paises

Convocatoria de un didlogo multisectorial, con el pertinente apoyo al mismo, y facilitacién de aseso-
ramiento sobre politicas a interlocutores y asociados nacionales y subnacionales para la prevencién y
el control de las enfermedades no transmisibles.

Facilitacion de asistencia técnica a los paises para que formulen y apliquen planes multisectoriales
nacionales y subnacionales de control de las enfermedades no transmisibles que estén en consonan-
cia con el Plan de accion mundial de la OMS para la prevencién y el control de las enfermedades no
transmisibles 2013-2020, los compromisos mundiales pertinentes, los Objetivos de Desarrollo Soste-
nible y las estrategias, planes y marcos regionales en la materia.

Intercambiar experiencias nacionales sobre aplicacién exitosa y desafios, con el fin de desarrollar una
base global de datos fidedignos, especialmente en relacién con dreas nuevas tales como mSalud para
el abandono del tabaco.

Productos entregables de las oficinas regionales

Fortalecimiento y complementacion de la capacidad de las oficinas en los paises para apoyar la ela-
boracién, aplicacidon y evaluacidn de planes de accidn, metas e indicadores multisectoriales naciona-
les y subnacionales para la prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles.

Elaboracion de marcos de politica regionales sobre la base de planes de accién, estrategias, orienta-
ciones y herramientas ya existentes a nivel nacional, regional y mundial, asi como instrumentos juri-
dicos relacionados con la adopcién de un enfoque integrado y multisectorial con respecto a las en-
fermedades no transmisibles.

Productos entregables de la Sede

Preparacién de herramientas y orientaciones para la formulacion, priorizacion, determinacién de
costos, aplicacion y evaluacion de planes multisectoriales nacionales de control de las enfermedades
no transmisibles, incluida orientacion sobre mecanismos multisectoriales nacionales.

Promocion de la colaboracién entre los asociados para que apoyen iniciativas de investigacién e in-
novacion relacionadas con la aplicacidn de intervenciones y opciones normativas previstas en el Plan
de acciéon mundial de la OMS para la prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles
2013-2020.
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Producto 2.1.2. Se habra posibilitado que los paises apliquen estrategias para reducir los factores de riesgo
modificables de las enfermedades no transmisibles (consumo de tabaco, dieta malsana, inactividad fisica y
uso nocivo del alcohol), incluidos los determinantes sociales subyacentes

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han reforzado y ampliado la aplicacién de 71/194 80/194
medidas normativas basadas en la poblacidn para reducir el uso (2017) (2019)
nocivo del alcohol

Numero de paises que han puesto en marcha una politica, 124/194 136/194
estrategia o plan de accidn para reducir la inactividad fisica y/o (2017) (2019)
promover la actividad fisica

Numero de paises que cuentan con una politica, estrategia o plan 128/194 141/194
de accién en funcionamiento para reducir las dietas malsanas y/o (2017) (2019)
promover las dietas sanas

Numero de paises que han implantado las cuatro medidas 2/194 4/194
siguientes de reduccién de la demanda previstas en el Convenio (2017) (2019)

Marco de la OMS para el Control del Tabaco asegurando el mayor
nivel de cumplimento posible: impuestos sobre el tabaco, entornos
libres de humo de tabaco, advertencias sanitarias, y prohibicion de

la publicidad y el patrocinio del tabaco

Productos entregables de las oficinas en los paises

Prestacién de asistencia técnica a los paises para aplicar medidas costoeficaces y asequibles destina-
das a reducir el consumo de tabaco y promover la aplicacién del Convenio Marco de la OMS para
el Control del Tabaco.

Apoyo para la elaboracién de politicas multisectoriales y la aplicacién de medidas basadas en la po-
blacién para reducir el uso nocivo del alcohol, por medio de estrategias de asistencia técnica, crea-
cién de capacidad y coordinacién interinstitucional basadas en los marcos de politica e instrumentos
técnicos de la OMS.

Prestacién de asistencia técnica a los paises para la aplicaciéon de medidas de prevencién basadas en
la poblacién destinadas a reducir el consumo de sal, promover la actividad fisica y prevenir el sobre-
peso y la obesidad, incluidas medidas relativas a las estrategias de comercializacidn dirigidas a los ni-
fos, politicas fiscales e intervenciones en la escuela.

Productos entregables de las oficinas regionales

Adaptacion de los instrumentos y directrices pertinentes al contexto regional y facilitacion de la ela-
boracién de estrategias regionales dirigidas a reducir los principales factores de riesgo modificables
de las enfermedades no transmisibles.

Facilitacion, a nivel regional, de liderazgo, coordinacidn y apoyo a las redes regionales y las oficinas
en los paises para aplicar las estrategias y planes de accion mundiales y regionales destinados a re-
ducir el consumo nocivo de alcohol a través de medidas basadas en la poblacion.

Movilizacion de las redes regionales y prestacion de apoyo a las oficinas en los paises, en coordina-
cién con la Secretaria del Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco, para lograr la plena
aplicacién del Convenio, con énfasis en las medidas de reduccién de la demanda.

Facilitacion, a nivel regional, de liderazgo y apoyo técnico para la aplicacion en los paises de medidas
multisectoriales basadas en la poblacidén que tengan por objeto promover la actividad fisica y preve-
nir el sobrepeso y la obesidad.
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Facilitacion, a nivel regional, de liderazgo y apoyo técnico para la aplicacion en los paises de medidas
multisectoriales basadas en la poblacion que persigan la promociéon de una dieta saludable, incluida
la reduccidn de la ingesta de sodio, y la prevencidn del sobrepeso y la obesidad.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion, a nivel mundial, de liderazgo, coordinacion y orientaciones y apoyo técnicos para la apli-
cacion de la Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol a través de medidas basadas en
la poblacion.

Facilitacion, a nivel mundial, de liderazgo y conocimientos especializados, y elaboracion de politicas,
directrices e instrumentos innovadores, con la participacidon de los sectores pertinentes, para pro-
mover la actividad fisica y prevenir el sobrepeso y la obesidad.

Facilitacion, a nivel mundial, de liderazgo y conocimientos especializados, y elaboracion de politicas,
directrices e instrumentos innovadores, con la participacion de los sectores pertinentes, para pro-
mover dietas saludables, incluidas medidas para reducir la ingesta de sodio, y prevenir el sobrepeso
y la obesidad, en particular por medio de las recomendaciones de la Comisién para acabar con la
obesidad infantil.

Generacion y difusién de conocimientos, instrumentos y practicas dptimas, y prestacién de apoyo para
la elaboracidn de politicas y planes de accidn multisectoriales, en coordinacién con la Secretaria
del Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco, con el fin de acelerar la plena aplicacion del
Convenio, con énfasis en las medidas de reduccion de la demanda, y reducir el consumo de tabaco.

Producto 2.1.3. Se habra posibilitado que los paises mejoren la cobertura de asistencia sanitaria relativa a la
atencion clinica de las enfermedades cardiovasculares, el cancer, la diabetes y las neumopatias crénicas y sus
factores de riesgo, incluso en situaciones de crisis y emergencias

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises o gobiernos que han reconocido o aprobado 50/194 60/194
directrices, protocolos o normas nacionales basados en datos (2017) (2019)

probatorios para la atencion clinica de las enfermedades
cardiovasculares, el cancer, la diabetes y las neumopatias crénicas

Numero de paises que han incorporado a sus sistemas de atencién 38/194 45/194
primaria los pertinentes servicios de deteccidon temprana, reenvio de (2017) (2019)
casos y manejo de enfermedades no transmisibles

Numero de paises en los que los medicamentos esenciales para tratar 28/194 34/194
enfermedades no transmisibles (aspirina, estatinas, inhibidores de la (2017) (2019)

enzima convertidora de angiotensina, diuréticos tiazidicos,
bloqueadores de los canales de calcio de accién prolongada,
metformina, insulina, broncodilatadores y esteroides inhalatorios) y
tecnologias conexas (tensiémetros, balanzas, dispositivos para la
medicion de la glucosa y el colesterol en sangre mediante tiras
reactivas, y tiras para la medicion de la albumina en orina) estan
generalmente disponibles en el sector de la salud publica

Productos entregables de las oficinas en los paises

Respaldo a la elaboracion o adaptacion de directrices, protocolos o normas nacionales basados en
datos fehacientes para la atencion clinica de las enfermedades cardiovasculares, el cancer, la diabe-
tes y las neumopatias cronicas.
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Fortalecimiento de las capacidades nacionales en materia de deteccién, diagnédstico, tratamiento y
manejo de las enfermedades no transmisibles, y sus factores de riesgo, como parte integrante de los
sistemas de salud nacionales, con énfasis en una atencion primaria que persiga la cobertura univer-
sal y la reduccidn de las diferencias en materia de género y equidad sanitaria.

Promocidn de directrices que aseguren una prevencion y un tratamiento integrados de las enferme-
dades no transmisibles en situaciones de crisis y emergencias, y prestacién de apoyo para la aplica-
cién de las mismas.

Promocion de la integracion de todas las aportaciones de la OMS dentro de los sistemas nacionales
de respuesta en situaciones de crisis y emergencias.

Productos entregables de las oficinas regionales

Adaptacion de las directrices, protocolos o normas mundiales para la deteccidn precoz, el diagndsti-
co, el tratamiento y el control de las enfermedades cardiovasculares, el cancer, la diabetes y las
neumopatias crdnicas al contexto regional, y apoyo para la aplicacién de esos instrumentos.

Fortalecimiento de las capacidades de las oficinas en los paises y apoyo a los esfuerzos nacionales en
materia de creacion de capacidad para la deteccidn precoz, el diagndstico, el tratamiento y el control
de las enfermedades no transmisibles, con énfasis en la atencion primaria de salud.

Apoyo a las oficinas en los paises en sus esfuerzos por que se incluyan los medicamentos esenciales,
en particular los genéricos, para tratar las enfermedades no transmisibles en las listas nacionales de
medicamentos esenciales y por que aumente la disponibilidad y asequibilidad de los medicamentos
esenciales y las tecnologias basicas relacionadas con estas enfermedades en el sector de la salud
publica.

Orientacidn y apoyo a los paises para la aplicacion de estrategias integradas de prevencién y manejo
de las enfermedades no transmisibles en situaciones de crisis y emergencias.

Facilitacion de capacitacion en el uso de las directrices pertinentes y provisién de una lista de recur-
sos especializados de apoyo para situaciones de crisis y emergencias.

Productos entregables de la Sede

Elaboracion de directrices y conjuntos de instrumentos técnicos para la deteccion precoz, el diagndsti-
co, el tratamiento y el control de las enfermedades cardiovasculares, el cancer, la diabetes y las
neumopatias croénicas, incluido el manejo de las enfermedades no transmisibles en contextos de
emergencia.

Apoyo a las oficinas regionales para que proporcionen asistencia técnica en los paises con el fin de
avanzar hacia una cobertura sanitaria equitativa para las enfermedades no transmisibles mediante el
fortalecimiento de la atencidn primaria y la atencidn especializada, asi como el uso de nuevas tecno-
logias tales como mSalud.

Elaboracidn de orientaciones y prestacion de apoyo para promover un acceso equitativo a los medi-
camentos esenciales, en particular los genéricos, para tratar las enfermedades no transmisibles, asi
como a las tecnologias basicas pertinentes.

Elaboracidn y difusidn de una directriz sobre prevencién y tratamiento integrados de las enfermeda-
des no transmisibles en situaciones de crisis y emergencias, y uso de sistemas relativos a las enfer-
medades no transmisibles en apoyo de la respuesta a situaciones de crisis y emergencias.

Confeccidn y gestion de una lista mundial de expertos en esta area programatica para situaciones de
incremento imprevisto de las necesidades de intervencion.

Facilitacion de orientacidn a la comunidad internacional sobre cdmo integrar el control de las enfer-
medades no transmisibles dentro de las estrategias de preparacidn y respuesta ante situaciones de
crisis y emergencias.
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Producto 2.1.4. Se habra empezado a aplicar el marco de seguimiento para informar sobre los progresos
realizados en el cumplimiento de los compromisos que figuran en la Declaracién Politica de la Reunion
de Alto Nivel de la Asamblea General de las Naciones Unidas sobre la Prevencidn y el Control de

las Enfermedades No Transmisibles y en el Plan de accién mundial de la OMS para la prevencion y el

control de las enfermedades no transmisibles 2013-2020

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han establecido sistemas de vigilancia y 52/194 62/194
seguimiento de las enfermedades no transmisibles para poder (2017) (2019)

presentar informes acerca del cumplimiento de las nueve metas
mundiales de caracter voluntario sobre enfermedades no
transmisibles

Productos entregables de las oficinas en los paises

Adaptacidén y aplicacidon de instrumentos para el seguimiento y la vigilancia de la morbilidad y la
mortalidad atribuibles a las enfermedades no transmisibles y sus factores de riesgo modificables
conexos.

Apoyo a los esfuerzos desplegados por los paises para hacer un seguimiento de la situacion sanitaria
nacional respecto de las enfermedades no transmisibles y sus factores de riesgo modificables conexos.

Productos entregables de las oficinas regionales

Fortalecimiento de la capacidad de las oficinas en los paises para apoyar la adaptacién y aplicacion
de instrumentos para seguir de cerca y vigilar la morbilidad y la mortalidad atribuibles a las enfer-
medades no transmisibles y sus factores de riesgo, asi como la respuesta de los respectivos sistemas
nacionales.

Apoyo a los esfuerzos de las oficinas en los paises para fortalecer las capacidades nacionales para
analizar, supervisar y evaluar la situacion sanitaria nacional en lo concerniente a las enfermedades
no transmisibles y sus factores de riesgo modificables conexos.

Seguimiento de la situacion regional y de las tendencias de las enfermedades no transmisibles y sus
factores de riesgo conexos, asi como de las politicas e intervenciones de los sistemas de salud para
su prevencion y control, y elaboracién de informes sobre los progresos alcanzados en relaciéon con
los mandatos, metas e indicadores convenidos al respecto.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn de orientaciones e instrumentos para fortalecer la capacidad de los paises en materia de
vigilancia y supervision de la carga de enfermedades no transmisibles, con arreglo al marco mundial
de vigilancia integral para la prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles, los nueve
indicadores del Plan de accién mundial para la prevencién y el control de las enfermedades no
transmisibles 2013-2020 y los 10 indicadores de progreso para evaluar el cumplimiento de los com-
promisos nacionales en materia de lucha contra las enfermedades no transmisibles.

Seguimiento de la situacién mundial de las enfermedades no transmisibles, sus factores de riesgo y
la capacidad de los paises para prevenir y controlarlas, y preparacidn, sobre la base de esa labor, de
informes mundiales periddicos sobre los progresos realizados (en particular, los perfiles de los paises
en materia de enfermedades no transmisibles, el informe OMS sobre |la epidemia mundial de taba-
quismo, el informe mundial de situacion sobre alcohol y salud, el informe sobre la situacion mundial
de las enfermedades no transmisibles y el informe de seguimiento sobre los progresos realizados en
relacidn con las enfermedades no transmisibles).
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Producto 2.1.5. Se habrad mejorado la coordinacidén de las actividades, la participacion multipartita y la accion
intersectorial dentro de la labor de colaboracion con las organizaciones del sistema de las Naciones Unidas y
otras organizaciones intergubernamentales pertinentes, asi como con los agentes no estatales, en apoyo de
los esfuerzos de los gobiernos para cumplir con los compromisos contraidos en materia de prevencion y
control de las enfermedades no transmisibles

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que estan incorporando el control de las 35/194 42/194
enfermedades no transmisibles a sus planes nacionales de desarrollo, (2017) (2019)

incluidos los Marcos de Asistencia de las Naciones Unidas para
el Desarrollo, seglin proceda

Numero de mecanismos mundiales y regionales de intercambio de 11 17
conocimientos en funcionamiento, promovidos con los Estados (2017) (2019)
Miembros, organizaciones del sistema de las Naciones Unidas y

agentes no estatales para impulsar una accion multipartita en la

esfera de la prevencion y el control de las enfermedades no

transmisibles

Productos entregables de las oficinas en los paises

Coordinacidn de las tareas interinstitucionales que la OMS lleva a cabo con las Naciones Unidas en lo
referente a la incorporacion del control de las enfermedades no transmisibles a los planes nacionales
de desarrollo a través de los Marcos de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo y las es-
trategias OMS de cooperacion en los paises, segun proceda.

Fomento de la participacién de interesados directos de los niveles nacionales y subnacionales en pla-
taformas multipartitas regionales y mundiales en aras de un didlogo sobre politicas centrado en la
prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles.

Productos entregables de las oficinas regionales

Fortalecimiento de las oficinas en los paises y apoyo a las mismas para promover la incorporacion del
control de las enfermedades no transmisibles a los planes nacionales de desarrollo, a través de
los Marcos de Asistencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo y las estrategias OMS de coopera-
cién en los paises.

Apoyo a las plataformas multipartitas mundiales y regionales de intercambio de conocimientos para
la promocidn y el didlogo, incluidos la creacidn de redes y el intercambio de practicas optimas y re-
sultados de investigaciones relacionados con las enfermedades no transmisibles y sus factores de
riesgo.

Prestacién de orientacion a las oficinas en los paises y a los asociados técnicos sobre la gestion de
conflictos de intereses en actividades de colaboracion entre multiples partes interesadas.

Adaptacion y difusién de material de comunicacion de ambito mundial sobre prevencion y control de
las enfermedades no transmisibles.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de coordinacion mundial y fortalecimiento de las alianzas en apoyo de la prevencion y el
control de las enfermedades no transmisibles, por ejemplo a través del mecanismo de coordinacion
mundial sobre la prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles de la OMS, el Equipo
de Tareas Interinstitucional de las Naciones Unidas sobre la Prevencién y el Control de las Enferme-
dades No Transmisibles, y la alianza de la OMS con la UIT en relacidon con mSalud para las enferme-
dades no transmisibles.
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e Promocion, con el apoyo pertinente, del establecimiento de plataformas mundiales y regionales de
intercambio de conocimientos, en colaboracién con los Estados Miembros y con organizaciones del
sistema de las Naciones Unidas y agentes no estatales, para impulsar actuaciones multipartitas y
avanzar hacia el cumplimiento de los compromisos de alto nivel contraidos en relacion con la pre-
vencion y el control de las enfermedades no transmisibles.

e Elaboracion de orientaciones e instrumentos para incorporar el control de las enfermedades no
transmisibles en los planes nacionales de desarrollo, por ejemplo a través de los Marcos de Asisten-
cia de las Naciones Unidas para el Desarrollo y las estrategias OMS de cooperacion en los paises.

¢ Elaboracion y difusiéon de material de comunicacion de dmbito mundial destinado a sensibilizar a la
opinidn publica acerca de la carga que las enfermedades no transmisibles imponen a la salud publica
y de las actuaciones requeridas para la consecucién i) de las nueve metas mundiales de aplicacién
voluntaria relativas a las enfermedades no transmisibles y ii) de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible relacionados con las enfermedades no transmisibles; y evaluacidén del impacto de esas
actividades.

2.2 SALUD MENTAL Y ABUSO DE SUSTANCIAS

Segun las estimaciones mundiales correspondientes a 2015, un total de 311 millones de personas padecian
depresidn, 23 millones sufrian esquizofrenia y mas de 110 millones tenian trastornos relacionados con el con-
sumo abusivo de alcohol o drogas, a lo que hay que sumar mas de 47 millones de personas con demencia y mas
de 50 millones de personas con epilepsia. En 2012 se suicidaron mas de 800 000 personas. Segun las ultimas
estimaciones de la OMS, se producen cada afio por lo menos 3,3 millones de muertes atribuibles al consumo de
alcohol y no menos de 400 000 muertes por consumo de drogas psicoactivas. Los datos actuales indican que los
siguientes trastornos prioritarios, de tipo psiquico, neuroldgico y relacionados con el consumo de sustancias,
son los que predominantemente contribuyen a la carga global de morbilidad en la mayoria de los paises en
desarrollo: depresidn, trastornos por consumo de alcohol y drogas ilicitas, esquizofrenia y otros trastornos psi-
coticos, suicidio, epilepsia, demencia, y trastornos mentales en la infancia. Ademads, las emergencias humanita-
rias y la violencia de género repercuten en los resultados en materia de salud mental.

Para hacer frente a estas afecciones se requiere una accién concertada y coordinada. En consecuencia, la OMS
ha estructurado su Plan de accion integral de salud mental 2013-2020 en torno a seis metas mundiales que
deberan lograrse para 2020, entre otras cosas mediante las intervenciones en él disefiadas para los Estados
Miembros, los asociados internacionales y la Secretaria.

La meta 3.4 de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible compromete a los gobiernos a promover la salud
mental y el bienestar, mientras que para alcanzar la meta 3.5 deben fortalecer la prevencién y el tratamiento
del abuso de sustancias. La Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol ofrece una serie de opcio-
nes normativas e intervenciones para su aplicacién por los Estados Miembros. En 2016, en el periodo extraor-
dinario de sesiones de la Asamblea General de las Naciones Unidas sobre el problema mundial de las drogas se
adoptd un documento final con una serie de recomendaciones sobre la adopciéon de medidas publicas, que se
estan aplicando en el marco del mandato y las funciones basicas de la OMS, en colaboracion con asociados.

En la resolucién WHA67.8 (2014) sobre el tratamiento de los trastornos del espectro autista se insta a
la Secretaria a prestar apoyo al fortalecimiento de capacidades nacionales que permitan mejorar la atencién y
los servicios a los nifios afectados y sus familias. La resolucion WHA68.20 (2015) sobre la carga mundial de
morbilidad debida a la epilepsia incluye un conjunto de medidas basadas en pruebas cientificas con miras a su
aplicacién por parte de los Estados Miembros.
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ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La Secretaria apoyara a los paises para que fortalezcan la eficacia del liderazgo, la gobernanza y la formulacidn
de politicas; presten servicios sociales y de salud integrados y especificos en entornos comunitarios; promue-
van la salud y apliquen estrategias e intervenciones de prevencion y rehabilitacidon; y mejoren los sistemas de
informacion, las pruebas cientificas y la investigacion, en particular la informacidn pertinente a los indicadores
de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Ademas, en la decision EB139(1) (2016), el Consejo Ejecutivo pedia a
la Secretaria que elaborara un plan de accién mundial para dar una respuesta de salud publica a la demencia.

Efecto 2.2. Acceso ampliado a los servicios de salud mental y manejo de los trastornos derivados del
consumo de sustancias

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de personas con trastornos mentales graves (psicosis, 35% 40%
trastorno afectivo bipolar, depresion leve-moderada) que utilizan (2017) (2019)
estos servicios

Tasa anual de suicidios por cada 100 000 habitantes 10,8 por cada 10,5 por cada
(vinculado con el indicador 3.4.2 de los Objetivos de Desarrollo 100 000 100 000
Sostenible) (2017) (2019)

Producto 2.2.1. Se habra fortalecido la capacidad de los paises para desarrollar y aplicar politicas, planes y
sistemas de informacién nacionales acordes con el Plan de accién integral sobre salud mental 2013-2020 y
otras resoluciones y planes de accion de los 6rganos deliberantes

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que disponen de una politica y/o plan nacional 116 136
sobre salud mental que esté en consonancia con el plan de accidn (2017) (2019)
integral sobre salud mental 2013-2020

Numero de paises que disponen de una politica/plan/estrategia 29 45
nacional sobre la demencia (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Colaboracion con los asociados en apoyo de la elaboracién y aplicacién de politicas, leyes, reglamen-
taciones y planes nacionales sobre salud mental que estén en consonancia con los planes de accion
regionales y mundiales sobre la materia y con las normas de derechos humanos.

Colaboracion con los asociados en apoyo de la elaboracidn y aplicacion de politicas, planes y estrate-
gias que estén en consonancia con los planes de accidn regionales y mundiales sobre la demencia y
con las normas de derechos humanos.

Apoyo para la recopilacidn, el andlisis, la difusién y la utilizaciéon de datos sobre la magnitud, las ten-
dencias, las consecuencias y los factores de riesgo en los paises de los trastornos mentales y neuro-
I6gicos; apoyo a los paises en el fortalecimiento de las investigaciones y las actividades de obtencion
de datos fehacientes con el fin de orientar el desarrollo y la planificacion de politicas.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacidn de orientacion y apoyo a los paises de la regidon para la elaboracion y aplicacion de politi-
cas o estrategias y leyes nacionales relacionadas con la salud mental, en particular mediante el uso
de orientaciones e instrumentos elaborados en la Sede y a nivel regional.

Coordinacién de las actividades y planes regionales para la aplicacién del plan de accién integral so-
bre salud mental 2013-2020 y los marcos o programas regionales pertinentes.
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Prestacién de orientacion y apoyo a los paises de la regidn para la elaboracion y aplicacion de politi-
cas/planes/estrategias sobre la demencia.

Recopilacidn, analisis y presentacion de datos regionales con arreglo a un conjunto basico de indica-
dores mundiales sobre salud mental y neuroldgica.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de orientaciones e instrumentos para la elaboracidon de politicas y leyes en materia de sa-
lud mental que cumplan los derechos humanos, asi como instrumentos para la planificacion de re-
cursos y la colaboracién con las partes interesadas.

Facilitacion de orientaciones sobre la aplicacién de un conjunto basico de indicadores para el segui-
miento de la situacion de la salud mental en los paises, y publicacién de una evaluacién bienal de los
progresos realizados en la aplicacién del Plan de accidn integral sobre salud mental 2013-2020.

Elaboracidn, mantenimiento y actualizacidn periddica de la plataforma virtual de la OMS MINDbank
sobre politicas, estrategias, leyes y normas de servicio nacionales en salud mental y ambitos cone-
X0s, asi como resoluciones regionales e internacionales pertinentes y normas de derechos humanos.

Facilitacion de orientaciones e instrumentos sobre la elaboracion de politicas/planes/estrategias en
relacion con la demencia y la aplicaciéon de un conjunto basico de indicadores en la materia a través
de un observatorio mundial de las demencias.

Producto 2.2.2. Los paises habran adquirido la capacidad técnica necesaria para establecer servicios
integrados de salud mental que abarquen todo el proceso de promocidn, prevencion, tratamiento
y recuperacion

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han puesto en marcha programas 115 140
intersectoriales de promocién de la salud mental y prevencién de (2017) (2019)
trastornos psiquicos

Numero de paises que utilizan los materiales de creacion de 10 40
capacidad QualityRights para capacitar a las partes interesadas en (2017) (2019)
salud mental y ambitos conexos

Numero de paises que utilizan el Programa de accion para superar 60 90
la brecha en salud mental (mhGAP) para ampliar servicios (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a la organizacién de unos servicios comunitarios de salud mental que estén integrados dentro
de la atencidn primaria y funcionen en estrecha colaboracién con los servicios de asistencia social.

Promocidn y respaldo de la aplicacién de directrices y formacién sobre salud mental y trastornos
neuroldgicos que abarquen la calidad de la atencidn, el tratamiento, la recuperacion, la prevencion y
la promocion.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a los esfuerzos de los paises para elaborar modelos integrados y orientados hacia la comuni-
dad de servicios de salud mental y de atencidn neuroldgica utilizando las orientaciones e instrumen-
tos elaborados en la Sede y en el ambito regional.

Recopilacién y difusién de datos probatorios de dambito regional sobre la eficacia y costoeficacia de
las intervenciones en materia de tratamiento, recuperacion, promocion y prevencién de trastornos
mentales y neuroldgicos.
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Orientacién y apoyo a los paises para la prestacion de servicios de salud mental y asistencia psicoso-
cial en situaciones de emergencia complejas.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn y difusidn de orientaciones e instrumentos ampliados para la organizacion de servicios y
el establecimiento y puesta en marcha de servicios integrados y adaptables de atencidn sanitaria y
asistencia social en entornos comunitarios y de atencion primaria, incluidas intervenciones centradas
en los trastornos mentales y neuroldgicos, y creacidén de capacidad en relacién con los derechos hu-
manos y los enfoques centrados en la recuperacion.

Elaboracidn y difusidn de orientaciones e instrumentos para la coordinacién de estrategias multisec-
toriales de promocidn y prevenciéon en materia de salud mental, incluidos programas de prevencién
del suicidio.

Establecimiento de un observatorio mundial de las demencias y asistencia a los Estados Miembros
para la elaboracidn y ejecucion de estrategias para el manejo de estos trastornos.

Elaboracion y difusién de orientaciones y otros instrumentos técnicos para fortalecer los servicios
dedicados a la promocién del desarrollo infantil, y los cuidados de los nifios con trastornos del desa-
rrollo y la prevencién de estos.

Elaboracién y difusiéon de orientaciones e instrumentos técnicos para mejorar el tratamiento y la
atencion de la epilepsia.

Elaboracidn y difusidn de orientaciones e instrumentos técnicos sobre intervenciones de salud men-
tal para las poblaciones afectadas por adversidades como emergencias humanitarias y violencia de
género.

Producto 2.2.3. Los paises habran fortalecido la capacidad técnica y la formulacidn de politicas para ampliar
las estrategias, politicas y sistemas nacionales para mejorar la cobertura y la calidad de las intervenciones de
prevencion y tratamiento para trastornos causados por el consumo de alcohol, el abuso de sustancias
psicoactivas y las conductas adictivas

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han ampliado y fortalecido sus politicas, 80 85
estrategias, sistemas e intervenciones de prevencion y tratamiento (2017) (2019)

de los trastornos provocados por el abuso de sustancias
psicoactivas y los trastornos causados por el consumo de alcohol, el
abuso de drogas y las conductas adictivas

Numero de paises que han ampliado la cobertura de las 70/194 80/194
intervenciones de tratamiento de los trastornos debidos al abuso de (2017) (2019)
sustancias

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la adaptacion y aplicacidén de estrategias, planes de accion, directrices y otros ins-
trumentos técnicos y actividades de la OMS para la reduccion del uso nocivo del alcohol y la preven-
cién y el tratamiento de los trastornos provocados por el abuso de sustancias y las afecciones
conexas.

Facilitacion de redes de intercambio de experiencias y practicas, y elaboracion de planes de accion
acordes con la Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del alcohol.

57



AT0/7

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Facilitacion y respaldo de redes de intercambio de experiencias y practicas, y elaboracion y aplicacién
de planes regionales de accion acordes con la Estrategia mundial para reducir el uso nocivo del
alcohol.

¢ Coordinacion de la elaboracion y aplicacion de estrategias y planes de accion regionales destinados a
mejorar la cobertura efectiva y la calidad de las intervenciones de prevencién y tratamiento de tras-
tornos derivados del uso de sustancias y afecciones conexas.

e Prestacion de asistencia a las oficinas en los paises en la adaptacion y aplicacién de estrategias, pla-
nes de accidn, directrices, normas y otros instrumentos técnicos de la OMS para reducir el consumo
nocivo de alcohol y prevenir y tratar los trastornos derivados del consumo de sustancias psicoactivas
y para aumentar la cobertura y calidad de las intervenciones de prevencion y tratamiento para los
trastornos asociados al consumo de sustancias.

Productos entregables de la Sede

¢ Elaboracion y difusion de directrices, normas y otros instrumentos técnicos para reforzar las respues-
tas de las politicas y de los programas en apoyo de la aplicacién de la Estrategia mundial para reducir
el uso nocivo del alcohol.

¢ Facilitacién y fortalecimiento de los aspectos de salud publica en los didlogos de politica sobre las
drogas y los esfuerzos internacionales destinados a definir una respuesta eficaz del sector de la salud
al problema mundial de las drogas, incluidos didlogos e iniciativas de colaboracidn con el sistema de
las Naciones Unidas, en particular con la Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito.

e Elaboracion y difusion de directrices, normas, protocolos de tratamiento y de investigacién, produc-
tos de informacion y otras herramientas técnicas para fortalecer las estrategias y los sistemas de
prevencién y tratamiento, es decir, una mayor cobertura y la calidad de las intervenciones de pre-
vencion y tratamiento centradas en los trastornos debidos al alcohol, el consumo de drogas psicoac-
tivas y las conductas adictivas, y en las afecciones conexas.

* Elaboracién, mantenimiento y actualizacion periddica de los sistemas mundiales de informacidn so-
bre el consumo de sustancias psicoactivas y su efecto en la salud de la poblacién y de politicas, estra-
tegias e intervenciones de prevencidn y tratamiento centradas en las afecciones debidas al alcohol,
el consumo de drogas y las conductas adictivas recopilando, generando, analizando y difundiendo la
informacion armonizada con los indicadores pertinentes de la Agenda 2030 para el Desarrollo
Sostenible.

2.3 VIOLENCIA Y TRAUMATISMOS

Cada afio, mas de cinco millones de personas mueren como consecuencia de actos de violencia y de trauma-
tismos no intencionales. Los accidentes de transito provocan una cuarta parte de esas defunciones. Otra cuarta
parte de esas muertes se deben a suicidios y homicidios. Por cada persona que muere por actos de violencia,
muchas otras sufren las consecuencias de la violencia no letal. A escala mundial, hasta 1000 millones de nifios
sufren violencia fisica, sexual y emocional cada afio. La violencia no letal no solo provoca traumatismos, sino
que ademas representa un factor de riesgo de problemas de salud mental y comportamientos tales como el
tabaquismo, las practicas sexuales no seguras y el consumo abusivo de alcohol y drogas, que a su vez aumentan
el riesgo de padecer diversas enfermedades. Las caidas, los ahogamientos, las quemaduras y las intoxicaciones
son también importantes causas de muerte y discapacidad.

Por otra parte, los traumatismos constituyen uno de los principales factores que contribuyen a las desigualda-
des en materia de salud, y se distribuyen de forma desigual entre las naciones ricas y pobres y en el interior de
cada pais. Las desigualdades relacionadas con el sexo, la edad y el origen étnico también son claras y varian en
funcién de las causas del traumatismo y el entorno. Por ejemplo, cada afio, el nUumero de hombres que mueren
por traumatismos duplica al de las mujeres. La desigualdad de género es al mismo tiempo causa y consecuencia
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de la violencia ejercida contra las nifias y mujeres. El nUmero de victimas de abusos sexuales es entre dos y tres
veces mayor entre las nifias que entre los nifios. Las mujeres son victimas con mas frecuencia violencia fisica y
sexual a manos de su pareja: el 38% de los homicidios de mujeres registrados a nivel mundial son cometidos
por la pareja o la expareja.

La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible incluye una serie de ambiciosas metas que prevén reducir para
2020 las defunciones y lesiones causadas por los accidentes de transito en un 50% (meta 3.6), poner fin a la
violencia contra las mujeres y los nifios (meta 5.2) y reducir considerablemente todas las formas de violencia y
muertes conexas en todo el mundo (meta 16.1). En 2016, la Asamblea de la Salud adoptd una resolucién histé-
rica’ por la que aprobaba el Plan de accién mundial de la OMS para fortalecer la funcién del sistema de salud
en el marco de una respuesta nacional multisectorial para abordar la violencia interpersonal, en particular con-
tra las mujeres y las nifias, y contra los nifios en general.

Las intervenciones destinadas a reducir las desigualdades y el nimero de victimas de violencia y traumatismos
en todo el mundo exigen esfuerzos centrados en medidas que rebasen el marco del sector sanitario, tales como
las relativas al apoyo a la crianza de los hijos y a los prestadores de asistencia; el desarrollo en la primera infan-
cia; la educacidn; la vivienda y la seguridad del medio ambiente; el alcohol, las drogas y las leyes y politicas so-
bre el uso de armas de fuego; el transporte sostenible y asequible; los sistemas de proteccidn social; y las poli-
ticas de reduccion de la desigualdad econdmica. Por si solas, las intervenciones destinadas a modificar el com-
portamiento de las personas son insuficientes.

El fortalecimiento de los sistemas de atencion de urgencia es fundamental para mitigar el impacto de la violen-
cia y los traumatismos, y es crucial para mejorar la equidad en materia de salud. Ha quedado demostrado que
cuando el sistema de atencion de urgencia, un componente esencial de la cobertura sanitaria universal, esta
mejor organizado, se pueden salvar muchas vidas y mejorar los resultados funcionales en las victimas de trau-
matismos.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La Secretaria seguird aumentando la prioridad otorgada a la violencia y los traumatismos no intencionales y las
posibilidades de prevencion. En particular, hara hincapié en el fortalecimiento de la base de datos probatorios
relativos a politicas, programas y leyes eficaces, y el apoyo a determinados Estados Miembros en la aplicacidn
de esas politicas, programas y leyes; el fomento de mejoras sostenibles en la atencion prestada a las personas
con traumatismos a través de programas de atencidn traumatoldgica y de urgencia y por medio de la alianza
mundial de la OMS para la atencién de las personas con traumatismos. Ademas, la Secretaria intensificara las
actividades relativas al Decenio de Accion para la Seguridad Vial (2011-2020), asi como al plan de accién mun-
dial de la OMS para fortalecer la funcién del sistema de salud para abordar la violencia interpersonal, en parti-
cular contra las mujeres y las nifias, y contra los nifilos en general, entre otras cosas mediante la aplicacién del
conjunto de intervenciones técnicas interinstitucionales INSPIRE: Siete estrategias para poner fin a la violencia
infantil, dirigidas por la OMS, y la participacidn en la Alianza mundial para acabar con la violencia contra los nifios.

Efecto 2.3. Reduccidn de los factores de riesgo y mejora de la cobertura mediante intervenciones destinadas
a prevenir y tratar los traumatismos no intencionales y la violencia

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de paises que disponen de leyes integrales para el 15% 46%

control de los cinco factores de riesgo principales relacionados con (2010) (2019)
la seguridad vial

Porcentaje de paises que aplican al menos seis programas de 48% 63%

prevencion de la violencia interpersonal (2014) (2019)

! Resolucion WHA69.5 (2016).
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Producto 2.3.1. Se habran diseiiado y aplicado planes y programas multisectoriales para prevenir
traumatismos, con énfasis en el logro de las metas establecidas en el marco del Decenio de Accidon para
la Seguridad Vial (2011-2020)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que disponen de estrategias de seguridad vial 119/194 153/194
dotadas de la debida financiaciéon (2010) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Coordinacion del fortalecimiento de la capacidad de los paises para desarrollar programas nacionales
modelo con énfasis en el logro de las metas establecidas en el marco del Decenio de Accidn para

la Seguridad Vial (2011-2020).

¢ Organizacion de un didlogo normativo a nivel nacional para promover la colaboracion multisectorial

en la elaboracién y aplicacidn de politicas y programas de seguridad vial.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Apoyo para el desarrollo de la capacidad de los paises y la elaboracién de programas modelo nacio-
nales destinados a alcanzar las metas establecidas en el marco del Decenio de Accion para
la Seguridad Vial (2011-2020), con el pertinente seguimiento a través de los distintos informes sobre

la situacion mundial en esta esfera.

¢ Colaboracién con los Estados Miembros y otros asociados en la elaboracidn, aplicacién, supervisién y
evaluacion de estrategias, planes de accién y programas de atencién traumatoldgica regionales, y

apoyo para poner en practica las estrategias mundiales pertinentes.

Productos entregables de la Sede

e Coordinacion de iniciativas mundiales sobre seguridad vial, en particular las emprendidas por
el Grupo de Colaboracion de las Naciones Unidas para la Seguridad Vial y la secretaria del Decenio

de Accidn para la Seguridad Vial (2011-2020).

¢ Publicacion del cuarto Informe sobre la situacién mundial de la seguridad vial, como instrumento pa-
ra el seguimiento del Decenio de Accidn para la Seguridad Vial (2011-2020) y la consecucién de la

meta 3.6 del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3.

e Formulacién de material de capacitacidn y orientaciéon normativa sobre seguridad vial en apoyo de
los esfuerzos nacionales por aplicar buenas practicas en esta esfera, con miras a avanzar hacia la

consecucién de la meta 3.6 del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3.

Producto 2.3.2. Se habra posibilitado que los paises y los asociados elaboren y apliquen planes y programas

de prevencion de muertes y traumatismos involuntarios por quemaduras, ahogamientos y caidas

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises evaluados en cuanto a sus politicas de 13/194 28/194
prevencion de traumatismos en la infancia (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Facilitaciéon de liderazgo a los paises en la elaboracidon de programas nacionales, basados en datos

probatorios, para la prevencion de traumatismos involuntarios.

* Apoyo para la celebracién de un didlogo sobre politicas a nivel nacional, con miras a promover una

colaboracion multisectorial en relacion con la prevencion de traumatismos involuntarios.
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Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo para el fortalecimiento de las capacidades nacionales y el intercambio de experiencias dentro
de la regidn, con miras a promover la prevencion de traumatismos involuntarios.

Colaboracion con los Estados Miembros y otros asociados, con miras a promover respuestas de poli-
tica multisectoriales para la prevencion de traumatismos involuntarios.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de apoyo y conocimientos especializados cuando se precisen capacidades adicionales pa-
ra la prevencion de traumatismos involuntarios.

Facilitacion de liderazgo y orientacion técnica en relacidon con las politicas de prevencion de ahoga-
mientos, quemaduras y otros traumatismos involuntarios.

Producto 2.3.3. Se habra facilitado la elaboracion y aplicacion de politicas y programas de prevencion de
la violencia contra las mujeres, los jovenes y los nifios

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han puesto en marcha al menos la mitad de 54/194 74/194
los programas de prevencion de la violencia interpersonal (2017) (2019)

analizados en el Informe sobre la situacion mundial de la
prevencion de la violencia 2014

Productos entregables de las oficinas en los paises

Fortalecimiento de la capacidad de los paises para formular y aplicar programas de prevencion de la
violencia contra los nifios, las mujeres y los jévenes, y para seguir de cerca su ejecucion.

Productos entregables de las oficinas regionales

Respaldo a los paises en la prestacion de apoyo para la aplicacidn y el seguimiento del Plan de accion
mundial de la OMS para fortalecer la funcién del sistema de salud en el marco de una respuesta na-
cional multisectorial para abordar la violencia interpersonal, y el conjunto de medidas interinstitu-
cionales para la prevencion de la violencia en la infancia elaborado por la OMS.

Realizacion de esfuerzos regionales e interpaises para fortalecer las capacidades requeridas para la
elaboracién y el seguimiento de programas de prevencion y respuesta ante la violencia.

Apoyo a los paises para recopilar datos para el segundo informe sobre la situacion mundial de la pre-
vencion de la violencia y para preparar notas informativas regionales sobre prevencién de la violencia.

Productos entregables de la Sede

Apoyo para la aplicacion y evaluacion del Plan de accion mundial de la OMS para fortalecer la fun-
cién del sistema de salud en el marco de una respuesta nacional multisectorial para abordar la vio-
lencia interpersonal, y del conjunto de intervenciones interinstitucionales para la prevenciéon de la
violencia en la infancia preparado por la OMS.

Publicacién del segundo informe sobre la situacidn mundial de la prevencién de la violencia y formu-
lacién de orientaciones normativas y material de capacitacién sobre prevencion de la violencia y ser-
vicios de atencidn a las victimas.

Convocatoria de una reunion de los asociados de la Alianza para la Prevencion de la Violencia e in-
tensificacion de sus actividades, copresidencia de la Alianza mundial para acabar con la violencia
contra los nifios.
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Producto 2.3.4. Se habran mejorado los sistemas de atencién traumatoldgica de urgencia, incluida la
asistencia prehospitalaria y la dispensada en el centro de salud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han sometido su sistema de atencién de 10/194 20/194
urgencia a una evaluacion normalizada de dmbito nacional para (2017) (2019)

detectar deficiencias y definir las intervenciones prioritarias para el
fortalecimiento del sistema (utilizando el instrumento OMS para la
evaluacion de los sistemas de atencidn de urgencia, o un
instrumento similar)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo para la aplicacion de iniciativas que contribuyan a mejorar la atencion traumatoldgica de urgencia.

Productos entregables de las oficinas regionales

* Apoyo para el logro a nivel regional de mejoras en la prestacidn de atencion traumatoldgica de ur-
gencia que se ajusten a las orientaciones técnicas de la OMS.

Productos entregables de la Sede

e Facilitacion de liderazgo en la elaboracion de marcos e instrumentos destinados a mejorar la calidad
y seguridad de la atencion traumatoldgica de urgencia, y coordinacién de la Alianza Mundial para
la Atencion de las Victimas de Traumatismos.

2.4 DISCAPACIDAD Y REHABILITACION

Mds de mil millones de personas viven en todo el mundo con alguna forma de discapacidad, o sea una de cada
siete.' Se prevé que ese ndmero ird en aumento dado que, al vivir mas afios, las personas padecen cada vez
mas enfermedades no transmisibles y otras afecciones crénicas, por ejemplo trastornos mentales o consecuen-
cias de traumatismos. Las mujeres, las personas mayores y los pobres son mas propensos a padecer discapaci-
dades. La desatencidn de sus necesidades hace que tengan que hacer frente a numerosos obstaculos, como la
estigmatizacién y la discriminacion, la falta de servicios adecuados de asistencia sanitaria y rehabilitacion, y un
acceso limitado a los medios de transporte, a los establecimientos y a la informacién. Las personas con disca-
pacidad encuentran obstdculos para acceder a los servicios de salud y presentan peores resultados sanitarios
que las personas sin discapacidad.

La necesidad de conocer mejor la magnitud de ese problema (a través de mejores mediciones) se aborda en
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, tanto en la meta 4.5, referida a las tasas de desempleo de las
personas con discapacidad, como en la meta 10.2, orientada a potenciar y promover la inclusion social, econé-
mica y politica de todas las personas.

Cabe destacar que 285 millones de personas de todo el mundo padecen discapacidad visual, mientras que
360 millones sufren pérdida de audicidn discapacitante. El 80% de las discapacidades visuales y la mayoria de
los casos de pérdida auditiva se pueden evitar mediante estrategias preventivas y curativas.

! Informe mundial sobre la discapacidad 2011. Ginebra, Organizacién Mundial de la Salud, 2011
http://whglibdoc.who.int/publications/2011/9789240685215_eng.pdf?ua=1 (consultado el 17 de marzo de 2017).
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ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, la Secretaria trabajard mano a mano con los gobiernos y los asociados para mejorar la
prevencién de las discapacidades visuales y la pérdida de audicién. Se hara especial hincapié en apoyar la elabora-
cién de politicas, planes y programas nacionales de salud ocular y auditiva y en reforzar la prestacion de servicios
en el marco mdas amplio del fortalecimiento de los sistemas de salud. La Secretaria colaborara asimismo con los
gobiernos y los asociados en la eliminacién de obstaculos al acceso de todas las personas con discapacidad a los
servicios y programas de atencidn de salud; el fortalecimiento y la ampliacion de los servicios de rehabilitacion,
habilitacidn, tecnologia auxiliar, atencion y apoyo, asi como la rehabilitacion de dmbito comunitario; y el mejora-
miento de la recopilacion de datos pertinentes y el apoyo a la investigacion sobre la discapacidad.

Efecto 2.4. Ampliacion del acceso a servicios integrales de atencion oftalmica, atencion de los trastornos
auditivos y rehabilitacion

Indicadores del efecto Punto de partida Meta

Numero de paises que han fortalecido sus politicas y servicios de 41/194 58/194
rehabilitacién en colaboracién con la OMS (2017) (2019)
Numero de paises que han presentado informes sobre la prestacion de 6/194 18/194
servicios de atencion oftalmica y otoldgica en colaboracion con la OMS (2017) (2019)

Producto 2.4.1. Se habrd empezado a aplicar el Plan de accién mundial de la OMS sobre discapacidad
2014-2021: Mejor salud para todas las personas con discapacidad, de conformidad con las prioridades

nacionales

Indicador del producto Punto de partida Meta

Numero de paises que recopilan datos completos sobre la discapacidad 4/194 15/194
a través de la Encuesta Modelo sobre Discapacidad (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la elaboracion y aplicacién de intervenciones de fortalecimiento del sistema de
salud que tengan en cuenta la atencidn a la discapacidad, con énfasis en la mejora del acceso a los
servicios con arreglo al principio de cobertura sanitaria universal y la supresion de las barreras para
las personas con discapacidad.

Apoyo a los paises en el fortalecimiento de los mecanismos nacionales de formulacién de politicas,
planificacidn y coordinacidn en relacién con la rehabilitacion, las tecnologias auxiliares y los servicios
comunitarios de rehabilitacidn.

Apoyo a los paises en la recopilacidn, andlisis, difusién y utilizacion de datos nacionales sobre disca-
pacidad, con fines normativos, programaticos y de seguimiento.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a las oficinas de pais en la prestacion de asesoramiento técnico a los paises para ayudarles a
fortalecer sus sistemas de salud de modo que tengan en cuenta la atencion a la discapacidad, con
énfasis en la mejora del acceso a los servicios de acuerdo con el principio de cobertura sanitaria uni-
versal y la supresion de las barreras.

Apoyo a las oficinas de pais en la facilitacién de asesoramiento técnico para respaldar los mecanis-
mos nacionales de politica, planificacion y coordinacién centrados en la rehabilitacion, la habilita-
cién, los servicios de apoyo, la tecnologia auxiliar y la rehabilitacion de ambito comunitario.
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¢ Apoyo a las oficinas de pais cuando se necesite asesoramiento técnico para la recopilacion, el andli-
sis, la difusidn y la utilizacion de datos nacionales sobre discapacidad con fines normativos, progra-
maticos y de seguimiento.

Productos entregables de la Sede

¢ Facilitacion de asesoramiento normativo y técnico a los paises para ayudarles a fortalecer sus siste-
mas de salud de modo que tengan en cuenta la atencién a la discapacidad, con énfasis en la mejora
del acceso a los servicios de acuerdo con el principio de cobertura sanitaria universal y la supresién
de las barreras.

¢ Facilitaciéon de asesoramiento normativo y técnico en apoyo de los mecanismos nacionales de politi-
ca, planificacidn y coordinacién centrados en la rehabilitacidn, la habilitacién, la tecnologia auxiliar,
los servicios de asistencia y apoyo, y la rehabilitacion de ambito comunitario.

¢ Facilitacion de asesoramiento normativo y técnico para la recopilacion, el andlisis, la difusion vy la utili-

zacion de datos nacionales sobre discapacidad con fines normativos, programaticos y de seguimiento.

Producto 2.4.2. Se habra posibilitado que los paises fortalezcan servicios integrales de atencion oftalmica en
el marco de los sistemas de salud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han realizado una evaluacion documentada de 25/194 40/194
la prestacidén de servicios integrales de atencion oftalmica (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises para incluir servicios integrales de atencidn oftalmica dentro de los planes, pro-
gramas y proyectos nacionales de salud.

* Apoyo a los paises para recopilar datos relativos a indicadores especificamente centrados en la aten-
cion oftalmica por medio de instrumentos o sistemas de informacion sanitaria de la OMS.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Facilitacion de asesoramiento técnico de apoyo para asegurar la inclusion de servicios integrales de
atencién oftdlmica en los programas y planes de salud regionales y nacionales.

¢ Facilitaciéon de asesoramiento técnico de apoyo a las oficinas en los paises y los Estados Miembros
para recopilar datos para el calculo de indicadores especificamente centrados en la atenciéon oftalmi-
ca, por medio de instrumentos o sistemas de informacion sanitaria de la OMS.

Productos entregables de la Sede

¢ Facilitacidon de orientacidn normativa, estratégica y técnica para la evaluacion, la elaboracion, la apli-
cacion y el seguimiento de planes y programas para la prestacion de servicios integrales de atencién
oftdlmica que, en la medida de lo posible, formen parte de los servicios de salud generales.

¢ Facilitacidon de instrumentos y orientacidn técnica para la recopilacidon de datos para el calculo de in-
dicadores especificamente centrados en la atencidn oftdlmica, con fines normativos, programaticos,
de financiacion y de seguimiento.

e Elaboracidn de un informe mundial sobre la atencion oftalmica.
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Producto 2.4.3. Se habra posibilitado que los paises fortalezcan la prevencion y el control de
las enfermedades del oido y la pérdida auditiva en el marco de sus sistemas de salud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que aplican estrategias de atencion otoldgica 'y 12/194 22/194
audioldgica en colaboracién con la OMS (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises en la elaboracion, la aplicacién y el seguimiento de planes nacionales de atencién
otoldgica y audioldgica, con énfasis en su integracidén dentro de otros servicios de salud.

e Apoyo a los paises para recopilar datos para el célculo de indicadores especificamente centrados en
la salud del oido, por medio de sistemas nacionales de informacion sanitaria.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Facilitacién de asesoramiento técnico de apoyo en los paises para respaldar la elaboracién, la aplica-
cién y el seguimiento de planes nacionales de atencion otoldgica y audioldgica, con énfasis en su in-
tegracién dentro de otros servicios de salud.

¢ Facilitacién de asesoramiento técnico de apoyo en los paises para recopilar datos para el célculo de
indicadores especificamente centrados en la atencidn otoldgica y audioldgica, por medio de sistemas
nacionales de informacién sanitaria.

Productos entregables de la Sede

¢ Facilitacién de asesoramiento técnico de apoyo en los paises para recopilar datos para el célculo de
indicadores especificamente centrados en la atencidn otoldgica y audioldgica, por medio de sistemas
nacionales de informacién sanitaria.

¢ Facilitaciéon de orientacién normativa y técnica para la recopilacion de datos para el cdlculo de indi-
cadores especificamente centrados en la atencidén otoldgica y audioldgica, con fines normativos,
programaticos y de seguimiento.

e Participacién y facilitacion de liderazgo dentro de alianzas mundiales para la promocidn de servicios
de atencidn otoldgica y audioldgica.

2.5 NUTRICION

En 2015, alrededor de 50 millones de personas presentaban bajo peso en relacidn a la talla y 156 millones de
personas sufrian retraso del crecimiento. Ademas, 42 millones de nifios en edad preescolar de paises desarro-
llados y en desarrollo padecian sobrepeso. En 2011 la anemia afectaba al 29% de las mujeres en edad repro-
ductiva (496 millones) y al 43% de los nifios menores de cinco afios (273 millones). Se calcula que cada afio na-
cen 13 millones de nifios con retraso del crecimiento intrauterino.

Los grupos de nivel socioeconémico bajo son los mas afectados por diferentes formas de malnutricidn, presen-
. . . . 1 . ™
tan las tasas mas bajas de prevalencia de una correcta lactancia materna,” y tienen menos probabilidades de

! Social determinants of health — Nutrition fact sheet https://www.health.qld.gov.au/__data/assets/pdf_file/0028/
423478/20403.pdf (consultado el 15 de diciembre de 2016 — 17 de marzo de 2017).
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beneficiarse de dietas saludables. Ayudar a los grupos mds vulnerables a tener una dieta saludable es un impe-
. s , . . . . . . .1
rativo ético. Para ello sera preciso superar deficiencias en el sistema alimentario.

El Plan de aplicacién integral de la OMS sobre nutricion materna, del lactante y del nifio pequefio tiene como
objetivo aliviar la doble carga que supone la malnutricidn infantil, empezando por las primeras etapas del desa-
rrollo. El plan se articula en torno a seis metas mundiales que se han de lograr de aqui a 2025 y prevé interven-
ciones de los Estados Miembros, los asociados internacionales y la Secretaria. La Asamblea General de las Na-
ciones Unidas ha declarado que el periodo 2016-2025 serd el Decenio de las Naciones Unidas de Accién sobre
la Nutricidn, y ha pedido a la FAO y la OMS que asuman el liderazgo de esta iniciativa.”

La Segunda Conferencia Internacional sobre Nutricién, organizada conjuntamente por la FAO y la OMS en 2014
dio lugar a un compromiso para la adopcidon de medidas correctivas urgentes para asegurar que el suministro
de dietas saludables a lo largo de toda la vida se convierta en objetivo fundamental dentro de las politicas y
programas que configuran los sistemas de produccion, distribucion y consumo de alimentos.? La Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible reconoce estos enfoques y establece como objetivo asegurar el acceso de todas
las personas a alimentos inocuos, nutritivos y en cantidades suficientes durante todo el afio (meta 2.1 de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible), poner fin a todas las formas de malnutricidén y abordar las necesidades
nutricionales de las adolescentes, las mujeres embarazadas y lactantes y las personas de edad (meta 2.2).

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019 la Secretaria seguird elaborando orientaciones para promover dietas saludables, aplicar
medidas eficaces en materia de nutricidn y asegurar el seguimiento de los progresos realizados hacia el logro
de los objetivos mundiales sobre nutricién. Asimismo, apoyara el fortalecimiento de las capacidades nacionales
para que los paises puedan: crear un entorno propicio para la aplicacién de politicas integrales de alimentacién
y nutricidn; incluir en los planes nacionales de nutricidn todas las intervenciones sanitarias eficaces con reper-
cusiones para la nutricion; proporcionar recursos humanos y econdmicos suficientes para la realizacion de in-
tervenciones nutricionales; y vigilar y evaluar la aplicacién de las politicas y los programas.

La Secretaria trabajara para compaginar los compromisos contraidos en el contexto del Decenio de Accidn so-
bre la Nutricion y elaborard informes sobre el estado de su cumplimiento. La Secretaria esta revisando la vision,
la mision y el modelo de accidén de la OMS en la esfera de la nutricion, a fin de abordar los multiples desafios
gue plantea la malnutricién.

Efecto 2.5. Reduccidn de los factores de riesgo nutricionales, con miras a mejorar la salud y el bienestar

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Numero de nifios menores de cinco afios con retraso del 165 millones 102 millones
crecimiento (vinculado con el indicador 2.2.1 de los Objetivos de (2011) (2025)
Desarrollo Sostenible)

Proporcion de mujeres en edad reproductiva (15 a 49 afios) con 30% 15%
anemia (2015) (2025)

! Declaracién de Viena sobre Nutricién y Enfermedades No Transmisibles en el contexto de Salud 2020, ratificada
por el Comité Regional para Europa en su resolucién EUR/RC63/R4 http://www.euro.who.int/en/health-topics/disease-
prevention/nutrition/publications/2013/vienna-declaration-on-nutrition-and-noncommunicable-diseases-in-the-context-of-
health-2020 (consultado el 17 de marzo de 2017).

% Resolucién 70/259 de la Asamblea General de las Naciones Unidas.

3 Organizacion de las Naciones Unidas para la Agricultura y la Alimentacion y Organizacién Mundial de la Salud,
documentos ICN2 2014 y ICN2 2014/3.
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Producto 2.5.1. Se habra posibilitado que los paises formulen planes de accién para luchar contra la
malnutricién en todas sus formas, con el pertinente seguimiento de su ejecucidn, y avancen hacia el logro de
las metas mundiales de nutricion para 2025 y la aplicacién de los componentes de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible relacionados con la nutricién

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que aplican planes nacionales de accidn acordes 74/194 84/194
con el plan de aplicacién integral de la OMS sobre nutricidn (2017) (2019)

materna, del lactante y del nifio pequefio

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en el establecimiento de objetivos nacionales en materia de nutricion y en la for-
mulacién o el fortalecimiento de politicas, estrategias y planes de accién nacionales acordes con el
Plan de aplicaciéon integral sobre nutricion materna, del lactante y del nifio pequefo, el Marco
de Accidn adoptado en la Segunda Conferencia Internacional sobre Nutricidn, y los componentes de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la nutricién, que estén en consonancia con
las estrategias regionales de la OMS en la materia.

Promocion de la nutricidn, movilizacion de compromisos por parte de los paises en el marco
del Decenio de Accidn sobre la Nutricidn, apoyo a la creacién de alianzas y mecanismos de coordina-
cidén en materia de nutricién y sinergias entre los programas de nutricion y otros programas,’ con mi-
ras a promover dietas saludables y alcanzar los objetivos nutricionales relativos a la seguridad ali-
mentaria y nutricional en los paises.

Apoyo a los paises para establecer y gestionar sistemas integrados para el seguimiento y la evalua-
cién de los resultados en materia de nutricién y la aplicacién de las politicas de promocidn nutricio-
nal, asi como para evaluar la eficacia de los planes de accidén en lo que respecta a la rendicién de
cuentas a nivel nacional e internacional.

Productos entregables de las oficinas regionales

Elaboracidn, aplicacion y evaluacidn, segun proceda, de planes de accion regionales acordes con el
Plan de aplicacién integral sobre nutricion materna, del lactante y del nifio pequefo, el Marco
de Accidon adoptado en la Segunda Conferencia Internacional sobre Nutricion y los Objetivos
de Desarrollo Sostenible relacionados con la nutricion.

Promocion de alianzas mediante el establecimiento de vinculos con los interesados directos, inclui-
dos sectores no relacionados con la salud, y movilizacion de compromisos en el marco del Decenio
de Accidn sobre la Nutricién, con miras a promover una accion y coordinacién interinstitucional y
multisectorial en pro de las dietas saludables y de la seguridad alimentaria y nutricional a nivel
regional.

Creacion y fortalecimiento de sistemas regionales de informacion sobre los resultados en materia de
nutricion y aplicacidn de politicas de promocidn nutricional.

Prestacidén de apoyo técnico para establecer metas nacionales, formular y supervisar planes de ac-
cién nacionales y fomentar la promocién de las dietas saludables y de la seguridad alimentaria y
nutricional.

1 .. .. oo . .
Enfermedades transmisibles, enfermedades no transmisibles, salud de la madre y el nifio, salud y medio ambiente,
y fortalecimiento de los sistemas de salud.
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Productos entregables de la Sede

Contribucidn al cumplimiento de los objetivos del Decenio de Accién sobre la Nutricion, promovien-
do la asunciéon de compromisos en consonancia con la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible,
aplicando el Marco de Accidn adoptado en la Segunda Conferencia Internacional sobre Nutricion y
facilitando un didlogo mundial entre las entidades de las Naciones Unidas y otros interesados
directos.

Prestacién de apoyo técnico a las oficinas regionales y de pais y confeccién de instrumentos con mi-
ras a ayudar a los paises a formular y reforzar planes y politicas nacionales, asi como a asegurar el
seguimiento de los mismos, en consonancia con el Plan de aplicacion integral de la OMS sobre nutri-
cion materna, del lactante y del nifio pequefio, el Marco de Accion adoptado en la Segunda Confe-
rencia Internacional sobre Nutricidn y los componentes de los Objetivos de Desarrollo Sostenible re-
lacionados con la nutricion.

Publicacién de informes mundiales sobre los avances logrados hacia la consecucién de los objetivos
mundiales en materia de nutricion, los resultados del Marco de Accién adoptado en la Segunda Con-
ferencia Internacional sobre nutricion y los componentes de los Objetivos de Desarrollo Sostenible
relacionados con la nutricidn.

Producto 2.5.2. Se habran elaborado, adoptado e integrado a los planes nacionales de salud y desarrollo
en vigor, reglamentaciones, normas y opciones normativas que promuevan objetivos dietéticos para la
poblacidén y las metas mundiales de nutricion fijadas para 2025 y los Objetivos de Desarrollo Sostenible
relacionados con la nutricién

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han adoptado las directrices y politicas 70 80
recomendadas por la OMS para combatir la malnutricion en (2017) (2017)

todas sus formas

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo para la adopcién y actualizacion de directrices y recomendaciones nacionales para la promo-
cion de dietas saludables, asi como de legislacion, reglamentaciones y programas sobre nutricidn,
mediante la adaptacion de las normas y directrices mundiales pertinentes.

Apoyo para la aplicacion de intervenciones eficaces de promocidn nutricional dentro del sector de la
salud, el sector alimentario y otros sectores conexos con el fin de combatir todas las formas de
malnutricién, tanto en contextos estables como en situaciones de emergencia.

Fortalecimiento de las capacidades de recursos humanos para asegurar unos programas eficaces de
salud y nutricidn mediante la integracién de intervenciones de promocion nutricional dirigidas a las
mujeres, los adolescentes, los nifios y las personas de edad.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacién de apoyo a los paises para que adopten las orientaciones mundiales y regionales perti-
nentes y las plasmen en la ejecucion de intervenciones eficaces en el sector de la salud, el sector de
la alimentacion y otros sectores conexos, con el fin de promover las dietas saludables y la seguridad
alimentaria y nutricional y combatir todas las formas de malnutricién, tanto en contextos estables
como en situaciones de emergencia.

Fortalecimiento de la capacidad de los paises para elaborar legislacidn y reglamentacion en relacion
con el etiquetado y la comercializacion de alimentos, la reformulacidon y el enriquecimiento de pro-
ductos alimentarios y la gestidn de conflictos de intereses en esta esfera.
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¢ Introduccidn de enfoques innovadores para la ejecucién de intervenciones eficaces de promocién
nutricional.

Productos entregables de la Sede

e Formulacidn y actualizacidn de directrices, normas y objetivos dietéticos que impulsen la ejecucidn
de intervenciones eficaces de promocion nutricional para la prevencidén y el manejo de todas las
formas de malnutricidn, tanto en contextos estables como en situaciones de emergencia.

e Prestacion de asistencia técnica y asesoramiento cientifico sobre nutricién y etiquetado de los ali-
mentos en apoyo de la labor del Codex Alimentarius.

e Elaboracion de estrategias y opciones normativas eficaces y basadas en pruebas cientificas para
combatir la malnutricidn en todas sus formas y avanzar hacia el logro de los componentes de los Ob-
jetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la nutricién, entre otras cosas mediante la ejecu-
cién de intervenciones de mejora nutricional eficaces y basadas en pruebas cientificas y la promo-
cién de dietas saludables.

2.6 INOCUIDAD DE LOS ALIMENTOS

Los alimentos insalubres son causa de enfermedades agudas y crénicas que van desde la diarrea hasta diversos
tipos de cancer y que estan en el origen de una importante carga mundial de morbilidad, como demuestran las
estimaciones mundiales de la OMS publicadas en 2015 sobre la carga de enfermedades transmitidas por los
alimentos: una seleccion de 31 peligros transmitidos por los alimentos causan cada afio 600 millones de episo-
dios de enfermedad, que afectan a una décima parte de la poblacién, y 420 000 defunciones, un tercio de ellas
de menores de cinco afios."

El acceso a alimentos sanos y nutritivos suficientes es un derecho de todas las personas.2 Ademas, un suminis-
tro de alimentos sanos apuntala la economia, el comercio y el turismo de cualquier pais y alienta el desarrollo
sostenible. La Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible incluye una vision de alimentos sanos, asequibles y
nutritivos suficientes. Esto se refleja en la meta 2.1 que, entre otras cosas, compromete al mundo a asegurar el
acceso de todas las personas a alimentos sanos.

Los principios que rigen la deteccidn, evaluacion, prevencion y gestion de los riesgos para la salud y de las en-
fermedades se aplican también a la inocuidad de los alimentos. Un aspecto fundamental de la prevencion de
las enfermedades transmitidas por los alimentos es el establecimiento de recomendaciones y normas armoni-
zadas internacionalmente y basadas en una evaluacion adecuada del riesgo. Andlogamente, la preparacion
depende de opciones de gestidon de los riesgos basadas en evidencias para controlar los principales peligros
presentes en la cadena alimentaria. El apoyo de la OMS a la creacidn de capacidad se orientara por las evalua-
ciones de las necesidades de los paises. Se hara mas hincapié en la colaboracidon multisectorial.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, la Secretaria seguird promoviendo normas, criterios y recomendaciones internaciona-
les a través de la Comisidn del Codex Alimentarius, y actuando como secretaria de la Red Internacional de Au-
toridades en materia de Inocuidad de los Alimentos. Los trabajos relativos a esta area del programa contribu-
yen a reforzar la capacidad de preparacion de los paises para hacer frente a brotes de enfermedades y convo-
car reuniones de expertos internacionales para evaluar los riesgos que conllevan los peligros alimentarios prio-

Y WHO estimates of the global burden of foodborne diseases. Ginebra, Organizacion Mundial de la Salud, 2015
http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2015/foodborne-disease-estimates/en/ (consultado el 20 de marzo de 2017).

% Documento final de la Conferencia: Declaracién de Roma sobre la Nutricidn (Segunda Conferencia Internacional
sobre Nutricién), disponible en http://www.fao.org/3/a-ml542s.pdf (consultado el 17 de marzo de 2017).
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ritarios. La Secretaria proporcionard apoyo técnico a los paises para la creacion de sistemas de inocuidad de los
alimentos basados en los riesgos, encabezara las actividades de promocion y educacion sanitaria en materia de
inocuidad de los alimentos, y actuard como secretaria para la colaboracion tripartita de la FAO, la OIE y la OMS
con los sectores de la agricultura y la sanidad humana y animal, en particular en lo que se refiere a los aspectos
de la inocuidad de los alimentos relacionados con la resistencia a los antimicrobianos.

Efecto 2.6. Todos los paises estan debidamente preparados para prevenir y mitigar los riesgos relacionados
con la insalubridad de los alimentos

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que han puesto en marcha mecanismos 123/194 129/194
adecuados para prevenir o mitigar los riesgos relacionados con la (2017) (2019)

insalubridad de los alimentos

Producto 2.6.1. Se habra posibilitado que los paises puedan controlar el riesgo y reducir la carga de
enfermedades de transmision alimentaria

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con un sistema de inocuidad de los 149/194 155/194
alimentos dotado de un marco legal apropiado y una estructura de (2017) (2019)

control del cumplimiento

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion de la colaboracidon multisectorial entre los sectores de la salud publica, la salud animal, la
agricultura y el medio ambiente.

Prestacién de apoyo a los paises para que refuercen la gestion y la comunicacién de los riesgos
zoonoticos y de origen alimentario a lo largo de la cadena que va de la granja a la mesa, asi como las
medidas multisectoriales para contener la resistencia a los antimicrobianos, como la vigilancia inte-
grada y la aplicacion de las normas del Codex y los textos pertinentes para la salud publica.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion de orientaciones con miras a la adopcién de un enfoque estratégico para promover la
inocuidad de los alimentos en las regiones, con la participacion de los comités coordinadores regio-
nales del Codex Alimentarius.

Coordinacién de la colaboracion regional entre los sectores de la agricultura, la salud animal, la salud
publica y el medio ambiente para fortalecer las autoridades competentes con objeto de abordar los
riesgos para la inocuidad de los alimentos, en particular la resistencia a los antimicrobianos.

Prestacién de apoyo a los Estados Miembros para la promocidn y el fortalecimiento de la capacidad
en materia de gestion de riesgos para la inocuidad de los alimentos en el contacto entre animales y
seres humanos, en particular la resistencia a los antimicrobianos y en situaciones de emergencia.

Productos entregables de la Sede

Prestacién de ayuda a las oficinas regionales y a las oficinas en los paises para apoyar la administra-
cion del Fondo Fiduciario del Codex en los paises que cumplen los requisitos.

Promocidn de la colaboracion entre los sectores de la agricultura, la salud animal, la salud publica 'y
el medio ambiente para abordar las zoonosis relacionadas con los alimentos y los aspectos de la re-
sistencia a los antimicrobianos relacionados con la inocuidad de los alimentos.

Creacion de instrumentos de comunicacidn de riesgos y formulacién de mensajes clave de promo-
cion de la salud en relacién con los riesgos para la salud publica relacionados con los alimentos.
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Mejora de la capacidad de los paises para abordar eventos relacionados con la inocuidad de los ali-
mentos en consonancia con las obligaciones contraidas en virtud del RSI (2005) por medio de la Red
Internacional de Autoridades en materia de Inocuidad de los Alimentos.

Prestacién de apoyo con miras al fortalecimiento de la capacidad de los paises para establecer sis-
temas de inocuidad alimentaria basados en los riesgos, analizar e interpretar los datos y poner en
marcha medidas de control relativas a peligros especificos a lo largo de la cadena alimentaria, inclui-
da la resistencia a los antimicrobianos.

Producto 2.6.2. Formulacion de normas internacionales y establecimiento de una plataforma mundial de
intercambio de informacidn para gestionar eficazmente los riesgos de origen alimentario, ademas de la
coordinacion necesaria para promover la colaboracion multisectorial

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con un mecanismo de colaboracion 152/194 158/194
multisectorial para reducir los riesgos de salud publica de origen (2017) (2019)
alimentario

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion y apoyo a la labor de la Comision del Codex Alimentarius a nivel nacional, en particular
mediante el Fondo Fiduciario del Codex.

Facilitacion de la participacion de los puntos nacionales de contacto en la Red Internacional de Auto-
ridades en materia de Inocuidad de los Alimentos.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion y apoyo a la labor de la Comisién del Codex Alimentarius a nivel regional, en particular
mediante el Fondo Fiduciario del Codex.

Formulacién y aplicacién de enfoques regionales para mejorar y fortalecer la Red Internacional de
Autoridades en materia de Inocuidad de los Alimentos.

Facilitacion de la recopilacion, el andlisis y la interpretacion sistematicos de datos regionales para
apoyar las actividades de gestion de riesgos, en particular el establecimiento de normas y la adop-
cién de decisiones normativas.

Productos entregables de la Sede

Elaboracién y formulacién de normas, reglamentaciones y recomendaciones internacionales por
medio de la Comisién del Codex Alimentarius.

Realizacion de funciones de secretaria para la Red Internacional de Autoridades en materia de
Inocuidad de los Alimentos, con el fin de dar una respuesta internacional rapida a las emergencias
relacionadas con la inocuidad de los alimentos y a los brotes de enfermedades de transmision ali-
mentaria.

Elaboracidn y actualizacidn de orientaciones de ambito mundial en relacién con la gestién de los
riesgos para la salud transmitidos por los alimentos en el contacto entre los ecosistemas humanos y
animales y a través de la cadena alimentaria, en particular sobre el uso de la secuenciacion completa
del genoma, la vigilancia integrada de la resistencia a los antimicrobianos y los protocolos y herra-
mientas conexos, asi como la lista de antimicrobianos de importancia critica para la medicina y las di-
rectrices conexas.
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¢ Realizacién de funciones de secretaria para la colaboracidn tripartita de la FAOQ, la OIE y la OMS, y
cooperacidén con otros asociados internacionales con el fin de promover la coordinacién entre los
sectores de la agricultura, la salud animal, la salud publica y el medio ambiente, en particular con mi-
ras a la vigilancia intersectorial y la evaluacién de riesgos con respecto a las zoonosis emergentes de
origen alimentario y los aspectos de la resistencia a los antimicrobianos relacionados con la inocui-
dad y la seguridad de los alimentos.

Producto 2.6.3. Prestacion de asesoramiento cientifico para apoyar la labor de la Comisién del Codex
Alimentarius y los Estados Miembros en la elaboracion de normas, directrices y recomendaciones sobre la
inocuidad de los alimentos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de peticiones de asesoramiento cientifico de alta prioridad 80% 90%
de la Comision del Codex Alimentarius que se han atendido (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Prestacion de apoyo a los paises para que aporten datos y expertos a las actividades de evaluacién
de riesgos.

e Prestacion de apoyo a los paises para la interpretacion y uso de los resultados de las actividades de
evaluacion de riesgos.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Prestacion de apoyo a los paises de la region para que aporten datos y expertos a las actividades de
evaluacion de riesgos.

¢ Facilitacidon de la compilacidn sistematica, analisis e interpretacidén de los datos regionales en apoyo
de las actividades de evaluacion de riesgos.

¢ Facilitacidn de la difusion de los resultados de las actividades de evaluacion de riesgos.

Productos entregables de la Sede

¢ Prestacion de asesoramiento cientifico a los Estados Miembros y la Comisidn del Codex Alimentarius
realizando evaluaciones de riesgo, convocando reuniones de expertos internacionales y compilando
y vigilando los datos con respecto a los peligros alimentarios prioritarios, en particular los asociados
a los antimicrobianos.

ViNCcuLOS CON LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

Un gran numero de enfermedades, trastornos y cuestiones incluidas en la categoria 2 se ven afectados por de-
terminantes econémicos y sociales, a los que a su vez afectan, interrelacionados con algunos de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible. Los logros de la OMS en relacién con esta categoria no solo supondran una importan-
te contribucién a la consecucidn del Objetivo 3 (Garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en
todas las edades), sino que, ademas, favoreceran directa o indirectamente el logro de los Objetivos 1, 2, 3, 4, 5,
8,10,11,12,16y 17.

Sinergias y colaboracion

Existen numerosas posibilidades de sinergia con otros sectores y categorias técnicas, asi como con el Programa
de Emergencias Sanitarias de la OMS. Las enfermedades transmisibles, incluidas las enfermedades prevenibles
mediante vacunacion, son una de las principales causas de algunos canceres y trastornos auditivos, y existen
estrechos vinculos entre la tuberculosis, el VIH/sida, la salud mental, el abuso de sustancias y las enfermedades
no transmisibles y las de transmisidn alimentaria. Los entornos y los comportamientos insalubres en cualquier
etapa de la vida afectan a todas las areas prioritarias de esta categoria.

72



AT0/7

Abordar los determinantes sociales de la salud y luchar contra la pobreza son aspectos de importancia critica
para muchas dreas. Existen también algunos enfoques técnicos generales, por ejemplo la alianza OMS/UIT so-
bre mSalud, en cuyo marco se ejecutd un programa para la diabetes, consistente en el envio de mensajes de
texto con fines de prevencién del ebola, en el momento mas critico de la crisis, en 2014.

Los sistemas de salud basados en la atencidn primaria y en el principio de cobertura sanitaria universal, que es
esencial en los Objetivos de Desarrollo Sostenible, son importantes para prevenir y controlar numerosas en-
fermedades correspondientes a esta categoria, incluidas las principales enfermedades no transmisibles y sus
factores de riesgo. El programa mundial conjunto sobre cancer cervicouterino relne a siete organizaciones del
sistema de las Naciones Unidas para prestar apoyo técnico integrado y sostenido a los paises. Se colaborara
estrechamente en el ambito de la informacién y los datos cientificos sobre los sistemas de salud para mejorar
las estimaciones de la OMS sobre las enfermedades cardiovasculares y el cancer, asi como sobre la mortalidad
y la discapacidad provocadas por traumatismos y actos de violencia.

La prevencidn, la preparacidn, la deteccion temprana y la respuesta a las emergencias alimentarias exigen la
colaboraciéon continua con iniciativas relativas al Reglamento Sanitario Internacional (2005) y su aplicacién,
dirigida por el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

En diversas dreas, la OMS colabora con varias organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, entre ellas
el Banco Mundial y otras organizaciones intergubernamentales. La lucha contra los riesgos para la salud publica
que se plantean en la interaccidn entre los animales, el ser humano y el ecosistema, incluidas la resistencia a
los antimicrobianos y las zoonosis, esta orientada por la iniciativa «Una salud» de la OMS, la FAO y la OIE.
La Organizacion ampliara su labor interinstitucional, en particular con el Equipo de Tareas Interinstitucional de
las Naciones Unidas sobre la Prevencién y el Control de las Enfermedades No Transmisibles y el Grupo de cola-
boracién de las Naciones Unidas para la seguridad vial, y ejercera la copresidencia de la Alianza mundial para
acabar con la violencia contra los nifios (Objetivo 5). La OMS es también un miembro activo en el Movimiento
para el Fomento de la Nutricidn (Objetivo 2).

La Organizacién colabora con Bloomberg Philanthropies para ayudar a los Estados Miembros a reducir el con-
sumo de tabaco entre sus poblaciones, y se centra de manera creciente en la labor relativa a los impuestos al
tabaco, la seguridad vial y los ahogamientos. Asimismo, colabora con la Fundacién Bill y Melinda Gates en las
esferas relativas al consumo de tabaco y la nutricién; con la Oficina de las Naciones Unidas contra la Droga y
el Delito en de lo concerniente a consumo de drogas y tratamiento; y con los Centros para el Control y
la Prevencion de Enfermedades, de los Estados Unidos, en el mejoramiento de la deteccién y el tratamiento del
riesgo cardiovascular en la atencién primaria de salud de los trastornos causados por el consumo de drogas.

La vinculacidn de la categoria de enfermedades no transmisibles y de transmisién alimentaria con otros tras-
tornos incluye: la reduccidn de la obesidad mediante politicas de transporte que promuevan la actividad fisica y
limiten la exposicién al transito motorizado (Objetivo 11); la reduccion del consumo nocivo del alcohol median-
te politicas adecuadas (Objetivo 3, meta 5); y la elaboracién de programas destinados a combatir el maltrato
infantil (Objetivo 5), que puede tener repercusiones en la salud mental y las enfermedades no transmisibles y
las de transmisidn alimentaria a lo largo de la vida.
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CATEGORIA 3 — PROMOCION DE LA SALUD EN EL CURSO DE LA VIDA

Promocion de la salud en el curso de la vida — con inclusidn de la equidad, los determinantes socia-
les, econémicos y ambientales, la igualdad de género y los derechos humanos

La categoria 3 auna estrategias contrastadas para mejorar la salud en el curso de la vida - desde la pregestacion,
el embarazo y el parto, al primer afio de vida, la nifiez, la adolescencia, la edad adulta y la vejez, asi como de
una generacion a otra. Contribuye a la promocién de la salud y la equidad sanitaria, en tanto que efectos cru-
ciales de todas las politicas, teniendo en cuenta los determinantes sociales, econdmicos y ambientales, y los
principios de equidad, igualdad de género y derechos humanos. El mandato de la categoria 3 incluye propor-
cionar liderazgo y orientaciones técnicas en esas areas transversales, tanto para la labor de la Secretaria como
en apoyo de la labor de los Estados Miembros, en particular en la aplicacidn y vigilancia de los progresos hacia
los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con esta categoria respecto de los cuales la Organizacion
desempenfia una funcién custodia.

ORIENTACION DE LA OMS En 2018-2019

La labor en el marco de la categoria 3 se centrara en las principales cuestiones de salud en las etapas cruciales
de la vida (por ejemplo, embarazo y parto, desarrollo durante la primera infancia, la salud en la adolescencia,
violencia de género, la salud de la mujer mas alla de la reproduccion y el envejecimiento saludable). Con res-
pecto a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, en esta categoria se pondra de relieve la interrelacién entre la
salud de las personas, la prosperidad y el desarrollo sostenible. En varias areas programaticas se fortaleceran
las colaboraciones intersectoriales con mayor potencial de mejorar los determinantes ambientales y sociales de
la salud, en particular las inequidades sociales y econdmicas, educacién, vivienda, aire puro, energia asequible
y no contaminante, agua y saneamiento, sustancias quimicas y salud, especialmente en relacién con los enve-
nenamientos accidentales y el cambio climatico. La Secretaria ofrecera conjuntos de intervenciones contrasta-
das y directrices para apoyar a los Estados Miembros, vigilar las tendencias y los progresos hacia las metas de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible, y presentar los informes conexos (en particular sobre los indicadores
respecto de los cuales las actividades emprendidas en el marco de la categoria 3 ejercen una funcién custodia).
La promocion de la equidad, la igualdad de género y los derechos humanos, la universalidad y la inclusién social
también orientaran las prioridades para el bienio y posteriormente.

PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE USS$)

e - L’a§ As.ia Mediferréneo Pa.cifico
Africa |Américas|Sudoriental | Europa Oriental Occidental Sede Total
3.1 Salud reproductiva, de la madre, el
recién nacido, el nifio y el adolescente 74,9 19,9 17,2 7,4 19,8 12,5 59,6 211,3
3.2 Envejecimiento y salud 1,7 1,5 0,6 1,5 0,9 1,4 7,3 14,9
3.5 Salud y medio ambiente 15,7 7,6 8,9 21,5 5,5 10,7 37,7 107,6
3.6 Equidad, determinantes sociales de la
salud, igualdad de género y derechos 13,0 7,3 2,9 9,3 4,1 3,4 10,5 50,5
humanos*
Total para la categoria 3 105,3 36,3 29,6 39,7 30,3 28,0 115,1 384,3
i i iterra Pacifi
Area programatica Africa |Las Américas su dﬁ:i:ntal Europa Meg:::ntaarlmeo Oc:i‘:e::‘:al Sede Total
Ln:;s;iacnones sobre reproduccion ) : ) ) . ) 68,4 68,4
Total para investigaciones sobre
reproduccion humana ) . . . . ) ) 68,4

* En la nueva drea programadtica 3.6 se combinan las antiguas caegorias 3.3 (género, equidad y derechos humanos)
y 3.4 (determinantes sociales de la salud), incluidos sus presupuestos.
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3.1 SALUD REPRODUCTIVA, DE LA MADRE, EL RECIEN NACIDO, EL NINO Y EL ADOLESCENTE

En los ultimos afios se han realizado progresos considerables en la reduccidn de la mortalidad materna e infan-
til. Entre 1990 y 2015, la mortalidad materna e infantil se redujo casi a la mitad, sobre todo en la segunda parte
de dicho periodo. Sin embargo, mas de 800 mujeres siguen muriendo cada dia por causas relacionadas con el
embarazo o el parto. Cada afio, 5,9 millones de nifios mueren antes de cumplir cinco afios, y el 45% de ellos
fallece durante las cuatro primeras semanas de vida. Las necesidades desatendidas en materia de salud sexual
y reproductiva también tienen graves consecuencias. De satisfacerse, las necesidades de anticoncepcion de
unos 222 millones de mujeres permitirian prevenir 118 000 muertes maternas. Ademas, cada afio mueren
47 000 mujeres y nifias a causa de complicaciones resultantes de abortos peligrosos, lo que representa el 13%
de todas las muertes maternas, y todos los afios se producen 358 millones de nuevos casos de cuatro infeccio-
nes de transmision sexual curables, causando una morbimortalidad que seria facil prevenir.

La mayoria de las muertes maternas e infantiles ocurren en los paises de ingresos bajos y medianos. Existen
intervenciones eficaces para mejorar la salud sexual y reproductiva y la salud de la madre, el recién nacido y el
nifio, y prevenir esas muertes. El reto consiste en aplicar y ampliar esas intervenciones, hacerlas accesibles a
todas las personas que las necesiten antes y durante el embarazo, el parto y los primeros afios de vida, y garan-
tizar la calidad de la atencion.

En consonancia con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer,
el Nifio y el Adolescente (2016-2030), del Secretario General de las Naciones Unidas, articula un ambicioso pro-
grama del drea programatica y, al mismo tiempo, representa su mayor desafio. La nueva Estrategia Mundial se
centra en los objetivos de sobrevivir, prosperar y transformar. La inclusién en ella de los adolescentes, y su es-
pecial atencion a la salud y el desarrollo, la accién multisectorial, el género, la equidad y los derechos, asi como
a los entornos humanitarios y fragiles, entre otras cosas, plantean a todos los interesados y asociados nuevos
desafios para traducir las metas y los objetivos en accién a nivel nacional.

La aplicacién de la Estrategia Mundial, con una financiacidn acrecentada, arrojaria enormes beneficios de aqui a 2030:

¢ fin de las muertes prevenibles prenatales y de madres, recién nacidos, nifios y adolescentes;

¢ un rendimiento al menos 10 veces mayor de las inversiones gracias al mejoramiento del desempefio
educativo, la participacién de la fuerza de trabajo y las contribuciones sociales;

* al menos USS 100 000 millones en dividendos demogréficos de las inversiones en planificacion fami-
liar, salud y desarrollo de la primera infancia y la adolescencia; y

* una «gran convergencia» en materia de salud, al dar a todas las mujeres, nifios y adolescentes igual-
dad de oportunidades de sobrevivir y prosperar.

Esta area programatica abarca también la labor relacionada con la investigacion sobre la reproduccién humana
y sobre la salud de la madre, el nifio y el adolescente. La investigacidn sobre la aplicacidn, que se lleva a cabo
junto con los asociados nacionales e internacionales, ayudara a reforzar los programas nacionales para mejorar
su eficiencia y su eficacia. Ademas, se seguira fortaleciendo la capacidad de investigacion, principalmente en los
paises de ingresos bajos y medianos. Al aplicar esta serie de medidas, la OMS continuara garantizando que to-
das las investigaciones adoptan perspectivas de género y de respeto de los derechos y que cumplen con las
normas técnicas y los criterios éticos mas elevados.

Programa Especial de Investigaciones, Desarrollo y Formacion de Investigadores sobre Reproduccion
Humana (HRP) copatrocinado por el PNUD, el UNFPA, el UNICEF, la OMS y el Banco Mundial

El Programa Especial, que es el principal instrumento de que dispone el sistema de las Naciones Unidas para
promover la investigacion en materia de salud y derechos sexuales y reproductivos, redne a instancias norma-
tivas, cientificos, profesionales sanitarios, médicos, consumidores y representantes de la comunidad para de-
terminar las prioridades en las que se debe investigar y ocuparse de ellas. A través del Programa Especial se
apoya y se coordina la investigacion a escala mundial, se ayuda a los paises a llevar a cabo investigaciones so-
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bre la aplicacidn, se sintetiza la investigacién mediante revisiones sistematicas de la bibliografia, se fomenta la
capacidad de investigacion en los paises de bajos ingresos y se elaboran instrumentos de difusién con miras a
utilizar eficientemente el corpus siempre creciente de datos obtenidos en las investigaciones. Este Programa
fue establecido por la OMS en 1972, y la Asamblea de la Salud establecié una estructura de gobernanza basada
en el patrocinio en 1988, en virtud de la resolucién WHA41.9.

El Programa Especial abarca las areas tematicas siguientes: anticoncepcion y planificacion familiar, salud ma-
terna y perinatal, prevencién de abortos peligrosos, infecciones de transmisidon sexual, canceres del aparato
reproductor, relacién entre la salud sexual y reproductiva y el VIH, infertilidad, salud sexual y reproductiva de
los adolescentes, mutilacion genital femenina, innovaciones digitales en materia de salud, medicién y segui-
miento de los indicadores de salud sexual y reproductiva, y salud sexual y reproductiva en contextos humanita-
rios y de emergencia. La base de toda la investigacion del HRP son los analisis de los determinantes sociales de
la salud sexual y reproductiva. El Programa Especial se desarrolla dentro de un amplio marco de cooperacion y
participacion intergubernamentales e interinstitucionales, lo cual es garantia de que su programa de investiga-
cién se complementa con la labor de los copatrocinadores del sistema de las Naciones Unidas, incluida la OMS,
y contribuye a alcanzar los objetivos de cada uno de ellos.

Investigacidon en salud de la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente

La OMS coordina varios ensayos internacionales sobre los siguientes temas: prevencion y tratamiento de las
neumonias y las enfermedades diarreicas, prevencion y tratamiento de la sepsis del recién nacido, inmuniza-
cién materna, programas de aplicacidn practica de los resultados cientificos, estudios de cohortes de nacimien-
to en 11 paises, revisiones de las prioridades en materia de movilizacién comunitaria, normas relativas a la pre-
sentacion de informes y carencias en materia de investigacion, un estudio internacional sobre el tratamien-
to prenatal con corticosteroides en hospitales de distrito y una amplia variedad de proyectos de aplicacion
practica de resultados cientificos en colaboracion con asociados de los paises. Ademads, se prevé trabajar en las
esferas de la atencién a las madres y los nifios en situaciones humanitarias y el respeto a sus derechos, en la
calidad de la atencion sanitaria y en programas de salud de los adolescentes.

ORIENTACION DE LA OMS En 2018-2019

La OMS se esforzard para ofrecer el apoyo técnico necesario para aplicar la Estrategia Mundial para la Salud de
la Mujer, el Nifio y el Adolescente, en esferas como la investigacién, la elaboracién de normas y directrices, el
apoyo a la planificacién estratégica, la ejecucidn, y el seguimiento y la evaluacion.

En el marco de la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente, se prestara especial
atencion a las siguientes areas de trabajo:

¢ (Calidad de la atencidn sanitaria: en muchos paises con una tasa baja de prestacién de atencion espe-
cializada en el parto se han realizado actividades de difusion e inversiones especificas que han per-
mitido aumentar esas tasas. Sin embargo, muchas mujeres y sus recién nacidos continuan fallecien-
do y sufriendo discapacidades permanentes, incluso cuando la atencidn se presta en un centro de sa-
lud, debido a que las practicas de asistencia sanitaria no son adecuadas. Por tanto, es imprescindible
mejorar la calidad de la atencion y la seguridad de los pacientes para poner fin a las muertes evita-
bles de madres y recién nacidos y alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible de aqui a 2030.
Ademas, si se da mas voz a los representantes comunitarios para definir la calidad de la atencidén se
contribuira también a alcanzar los objetivos y las metas de la Estrategia Mundial clasificados bajo el
epigrafe «Transformar».
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¢ Salud de los adolescentes: los Objetivos de Desarrollo Sostenible, con los que se pretende alcanzar
un desarrollo econémico, social y ambiental sostenible a nivel mundial de aqui a 2030, no se podran
lograr si no se invierte en la salud y el bienestar de los adolescentes. Mediante un Proyecto de orien-
tacién para aplicar medidas mundiales aceleradas en favor de la salud de los adolescentes
(Proyecto AA-HA!), la OMS apoyara la planificacion, la ejecucion, el seguimiento y la evaluacion de
las intervenciones mas eficaces, apropiadas, razonables y adaptadas a las necesidades y contextos
especificos de cada pais.

¢ Mantenimiento del apoyo al aumento del alcance de las intervenciones eficaces para poner fin a las
muertes evitables de madres, recién nacidos y nifios, principalmente las de los mas vulnerables y las
de aquellos a quienes resulta mas dificil acceder, sin dejar a nadie desatendido.

Asimismo, sera necesario prestar especial atencidn a la aplicacién de la estrategia mundial OMS del sector de la
salud contra las infecciones de transmision sexual para el periodo 2016-2021, mediante la prevencion y el trata-
miento de las infecciones y la gestion de los resultados adversos. Concretamente, los esfuerzos dirigidos a preve-
nir y tratar la infeccién por los virus de los papilomas humanos contribuiran a reducir significativamente los mas
de 260 000 fallecimientos anuales por cancer de cuello uterino. Ademas, la eliminacién de la sifilis materna evitara
143 000 muertes intrauterinas y muertes fetales precoces, 62 000 muertes neonatales, 44 000 partos prematuros
y de neonatos con deficiencia ponderal y 102 000 infecciones de lactantes en todo el mundo.

Por otro lado, se ha puesto en marcha el plan de accion mundial para fortalecer la funcién del sistema de salud
en la lucha contra la violencia interpersonal, en particular la ejercida sobre las mujeres y las nifias, y sobre los
nifios en general, tras su aprobacidn por la Asamblea de la Salud en virtud de la resolucion WHA69.5 (2016),
mediante la aplicacidn de cuatro prioridades estratégicas: liderazgo y gobernanza del sistema de salud, presta-
cion de servicios de salud y capacidad de respuesta de los profesionales sanitarios, programas de prevencién de
la violencia contra las mujeres y las nifias, y recogida de informacidn y pruebas.

En 2018-2019, el Programa Especial de Investigaciones, Desarrollo y Formacién de Investigadores sobre Repro-
duccién Humana examinara las nuevas tecnologias y enfoques para velar por la salud sexual y reproductiva,
evaluara la seguridad, evaluard la eficacia y la utilizacion de las tecnologias existentes y prestara apoyo a la in-
vestigacidn sobre la aplicacidn y a la creacion de capacidad en los paises.

Efecto 3.1. Aumento del acceso a las intervenciones de mejora de la salud de la mujer, el recién nacido,
el nifio y el adolescente

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Tasa de uso de contraceptivos (mundial, cualquier método moderno) 57% 68%
(2015) (2019)
Numero de paises destinatarios que han reducido la brecha con el No se aplica 25/75
quintil de mayor riqueza respecto de la satisfaccion de la demanda de (2019)
métodos anticonceptivos modernos en al menos un 10%
Atencion cualificada en el parto (porcentaje de nacidos vivos atendidos 75% 85%
por personal sanitario competente) (2015) (2019)
Numero de paises destinatarios que han reducido la brecha con el No se aplica 25/75
quintil de mayor riqueza respecto de la atencidn cualificada en el parto (2019)
en al menos un 10% durante el bienio
Atencidn posnatal de madres y recién nacidos (proporcién de mujeres y 60% 70%
de recién nacidos que tienen contacto con un proveedor de asistencia (2015) (2019)
sanitaria en los dos dias siguientes al parto)
Lactancia materna exclusiva durante seis meses (porcentaje de lactantes 40% 50%
de 0 a 5 meses alimentados exclusivamente con leche materna) (2015) (2019)
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Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Proporcion de nifios con presunta neumonia que son llevados a un 63% 70%
proveedor de atencidn de salud adecuado (2016) (2019)
Tasa de natalidad entre las adolescentes (por cada 1 000 adolescentes 45 por 1000 40 por 1000
de 15 a 19 afios) (2015) (2019)
Proporcion de mujeres de 15 a 49 afios alguna vez casadas o en pareja 30% 25%
gue hayan padecido violencia por parte de una pareja masculina en (2013) (2019)
los 12 meses anteriores (indicador 5.2.1 de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible)
Proporcion de nifios menores de 5 afios cuyo nacimiento se ha 72% 80%
registrado ante una autoridad civil (indicador 16.9.1 de los Objetivos de (2014) (2019)
Desarrollo Sostenible) (base mundial de

datos del UNICEF)
Numero de paises con leyes y reglamentos que garantizan a las mujeres 115/194 150/194

de 15 a 49 aiios el acceso a servicios de salud sexual y reproductivay a (2015) (2019)
informacion y educacion en la materia (indicador 5.6.2 de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible)

Producto 3.1.1. Se habra posibilitado a los paises mejorar la salud materna gracias a una mayor ampliacion
del acceso a intervenciones eficaces y de mejor calidad, desde antes del embarazo hasta después del parto,
para poner fin a las muertes maternas prevenibles y las defunciones perinatales (prenatales y neonatales
precoces), con especial atencion al periodo de 24 horas en torno al parto

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que estan alineando sus planes con la Estrategia 0 100/194
Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente (2015) (2019)
(2016-2030), incluidos las metas de Prosperar y Transformar

Numero de paises destinatarios que disponen de planes con metas 0 54/54
intermedias para poner fin a las muertes maternas y las (2015) (2019)

defunciones prenatales y neonatales prevenibles para 2030

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Adaptacion y aplicacién de directrices mundiales y celebracién de un didlogo normativo entre los
asociados en los paises sobre la estrategia y los planes generales para eliminar los obstaculos que so-

cavan los sistemas de salud, aumentar el acceso a las intervenciones orientadas a la eliminacion de

las muertes maternas y neonatales prevenibles y a la reducciéon de los defectos congénitos, y mejo-
rar la calidad de esas intervenciones.

e Apoyo a la creacion de capacidad con miras a mejorar la informacion sanitaria sobre la salud mater-
nay perinatal, asi como para la vigilancia y respuesta a la mortalidad materna y perinatal.

¢ Fortalecimiento de la capacidad nacional para recopilar, analizar, difundir y utilizar datos sobre salud
materna y neonatal, e implantacidon de exdmenes periddicos de los programas, que incluyan la do-
cumentacién de practicas éptimas, con el fin de mejorar el acceso a las intervenciones y la calidad de
estas.

e Colaboracién con los asociados, en particular los demas organismos de la Alianza mundial H6 en pro
de la salud y el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Malaria, para crear siner-
gias entre las diferentes dreas de los programas y los sistemas de salud y movilizar recursos con obje-
to de poner fin a las muertes maternas y neonatales prevenibles y de evitar la transmision materno-
infantil del VIH.
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Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion de una plataforma para promover y compartir opciones normativas, experiencias y prac-
ticas 6ptimas, y apoyo a las politicas y estrategias destinadas a poner fin a las muertes maternas y
perinatales prevenibles y reducir los defectos congénitos mediante el aumento del acceso a inter-
venciones de alta calidad desde antes del embarazo hasta después del parto, especialmente en el
periodo de 24 horas en torno al parto.

Adaptacion de directrices clinicas y de seguimiento, en particular sobre la vigilancia y respuesta a la
mortalidad materna y perinatal, asi como de examenes de la mortalidad perinatal a nivel regional, y
prestacidén de apoyo para su implementacion en los paises.

Apoyo a los paises para que colaboren con los asociados, en particular los demds organismos de
la Alianza mundial H6 en pro de la salud y el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y
la Malaria, a fin de crear sinergias entre las diferentes areas programaticas con miras a poner fin a las
muertes maternas y neonatales prevenibles.

Apoyo a los paises para la adopcidn, aplicacidon y seguimiento de politicas, estrategias y directrices
encaminadas a poner fin a las muertes maternas y perinatales prevenibles y mejorar la calidad, equi-
dad y dignidad de la atencidn.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn y actualizacion de estrategias, politicas y orientaciones técnicas sobre la ampliacidn del
acceso a intervenciones eficaces, y la mejora de su calidad, desde antes del embarazo hasta después
del parto, con objeto de poner fin a la mortalidad materna y perinatal prevenible.

Fortalecimiento de la colaboracién con los asociados, en particular los demas organismos de la Alian-
za mundial H6 en pro de la salud, el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tuberculosis y la Ma-
laria, el Servicio Mundial de Financiamiento y la Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y
el Nifo.

Fortalecimiento de la medicidn y el seguimiento de la mortalidad materna y perinatal, incluidas la fa-
cilitaciéon de estimaciones mundiales, la elaboracidn y actualizacion de directrices sobre la vigilancia y
respuesta a la mortalidad materna y perinatal y la realizacién de exdmenes de «cuasincidentes», asi
como mediciones de la calidad de la atencion de la madre y el recién nacido; establecimiento de in-
dicadores claros y publicacion de informes mundiales.

Producto 3.1.2. Se habra posibilitado la aplicacion y el seguimiento por los paises de intervenciones eficaces
para satisfacer las necesidades desatendidas en materia de salud sexual y reproductiva

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises de la iniciativa «Planificacion Familiar 2020» que 15/69 60/69
estan aplicando estrategias e intervenciones de la OMS para satisfacer (2016) (2019)
las necesidades desatendidas en materia de planificacién familiar

Numero de directrices técnicas, clinicas y normativas publicadas sobre No se aplica 20
salud sexual y reproductiva (por ejemplo, sobre planificacién familiar y (2019)
salud materna y perinatal) durante el bienio

Proporcion de directrices técnicas, clinicas y normativas publicadas No se aplica 100%
sobre salud sexual y reproductiva en las que se trata explicitamente (2019)

sobre el género y los derechos durante el bienio
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises de cara a la aplicacion de un enfoque basado en la participaciéon de multiples partes
interesadas y la colaboracion mediante alianzas para la resolucion de los problemas de los sistemas de
salud y la adopcion o adaptacion de directrices sobre salud sexual y reproductiva —que guarden rela-
cion con el VIH, la sifilis congénita y la salud de los adolescentes— y prestacion de apoyo para su
aplicacién, haciendo hincapié en la reduccidn de las desigualdades en materia de salud sexual y re-
productiva.

Apoyo a los paises en la aplicacién y seguimiento de las intervenciones relacionadas con la salud se-
xual y reproductiva, la prevencién de abortos peligrosos, las infecciones de transmisidn sexual y
otras infecciones del aparato reproductor, los canceres de los érganos de la reproduccidn, y la pre-
vencion y control de la violencia de género, asi como en el refuerzo de los vinculos con otros pro-
gramas, como los relativos a las enfermedades no transmisibles.

Fortalecimiento de los sistemas nacionales de informacién mediante la inclusién de indicadores so-
bre salud sexual y reproductiva.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion de la cooperacién técnica entre paises con miras a promover la aplicacion de interven-
ciones, directrices e instrumentos eficaces para alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible cone-
xos y satisfacer las necesidades desatendidas en materia de salud sexual y reproductiva, prestandose
especial atencidn a la reduccién de las desigualdades.

Facilitacion de un didlogo regional de politica sobre cuestiones de salud sexual y reproductiva en los
paises; convocacién de consultas regionales como plataforma para compartir practicas éptimas.

Apoyo a la difusién, adopcién, aplicacién y vigilancia de politicas y directrices, y fortalecimiento de
los sistemas de salud, en relacién con la salud sexual y reproductiva, incluidos el VIH, las infecciones
de transmision sexual, los canceres ginecoldgicos y la prevencion y control de la violencia de género.

Productos entregables de la Sede

Elaboracion de politicas basadas en datos cientificos y directrices técnicas y clinicas para satisfacer
las necesidades desatendidas en materia de salud sexual y reproductiva.

Elaboracidn y validacion de los indicadores referentes a la salud sexual y reproductiva incluidos en
los indicadores y marco de seguimiento de la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y
el Adolescente (2016-2030).

Producto 3.1.3. Se habra posibilitado la aplicacion y el seguimiento por los paises de planes estratégicos
integrados en pro de la salud del recién nacido y el nifio, centrandose en la ampliacion del acceso a
intervenciones de alta calidad para mejorar el desarrollo en la primera infancia y poner fin a las muertes
prevenibles de recién nacidos y nifios por neumonia, diarrea y otras afecciones

Indicador del producto Punto de partida Meta

Numero de paises que incluyen el desarrollo en la primera infancia 25 50/194
en los planes nacionales de desarrollo o en planes estratégicos (2017) (2019)
integrados en pro de la salud del recién nacido y el nifio

Numero de paises destinatarios que disponen de planes con metas 0 54/54

intermedias para poner fin a las muertes prevenibles de recién (2017) (2019)

nacidos y nifios para 2030
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la elaboracidn de politicas y estrategias, especialmente por lo que respecta a la
atencién integrada a las enfermedades prevalentes de la infancia, y en la adaptacién o adopcién y
aplicacién de directrices e instrumentos para prevenir la mortalidad y la morbilidad infantiles.

Establecimiento de un mecanismo eficaz de colaboracién entre los programas de salud reproductiva,
de la madre, el recién nacido y el nifio y otros programas pertinentes, como los de inmunizacion, y
adopcion de enfoques multisectoriales para mejorar la salud infantil, en particular el control de la
neumonia vy la diarrea.

Fortalecimiento de la capacidad de los paises para recopilar, analizar y utilizar datos desglosados so-
bre la morbilidad y mortalidad infantiles y las causas de defuncion infantil, en consonancia con el for-
talecimiento general de los sistemas de informacion sanitaria.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion de un didlogo regional estratégico y de politica entre paises y asociados sobre la amplia-
cién de las intervenciones integradas y eficaces para mejorar la salud del recién nacido y el nifio asi
como el desarrollo en la primera infancia y poner fin a las defunciones prevenibles de recién nacidos
y nifios, en consonancia con las metas de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Apoyo para la ejecucion y vigilancia de estrategias y planes a nivel regional y nacional.

Colaboracion con los paises y asociados para generar sinergias entre las diferentes areas programati-
cas mediante el intercambio de experiencias y practicas 6ptimas a fin de mejorar la calidad de la
atencidn infantil aplicando un enfoque basado en los derechos, prevenir y tratar la diarrea y la neu-
monia y promover la salud y el desarrollo de los nifios.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn y actualizacidon de estrategias, politicas y orientaciones técnicas, asi como creacién de
instrumentos y capacidad para su adaptacion, aplicacién y seguimiento, a fin de ampliar el acceso a
las intervenciones de salud neonatal e infantil, y aumentar su cobertura, con miras a promover el
desarrollo infantil y poner fin a las muertes prevenibles de recién nacidos y nifios por neumonia, dia-
rrea y otras afecciones.

Elaboracidn y actualizacidn de instrumentos de aplicacidn, creacion de capacidad para su utilizacion,
y facilitacion de asesoramiento técnico cuando sea necesario, para respaldar la aplicacién de estra-
tegias, politicas y orientaciones integradas de salud infantil relativas al desarrollo en la nifiez, la dia-
rrea, la neumonia y otras afecciones graves de la infancia.

Creacién y mantenimiento de un marco de seguimiento y bases de datos mundiales conforme a los
indicadores y el marco de seguimiento de la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y
el Adolescente (2016-2030), incluido el Observatorio Mundial de la Salud; y publicacién de informes
mundiales como, por ejemplo, los del Grupo de Referencia sobre Epidemiologia y Salud Infantil, la
Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Adolescente (2016-2030) vy la Iniciativa so-
bre la calidad de la atencién.

Producto 3.1.4. Se habra posibilitado la aplicacion y el seguimiento por los paises de politicas y estrategias
integradas para promover la salud y el desarrollo de los adolescentes y reducir los comportamientos de
riesgo entre los adolescentes

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con una estrategia o plan integral 47/194 80/194
para los adolescentes en el marco de una estrategia mas amplia (2016) (2019)

sobre salud reproductiva, materna y del recién nacido, el nifio y
el adolescente o de un plan nacional de salud
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la adopcién, adaptacion y aplicacion de directrices multisectoriales para la
formulacién de politicas y estrategias sobre salud de los adolescentes que prevean el fortalecimiento
de los sistemas de salud, en especial la mejora de la prestacidn de los servicios sanitarios.

Apoyo a los paises en la formulacidn, aplicacidén y seguimiento de intervenciones integrales (o inter-
sectoriales) sobre salud de los adolescentes, incluido la consolidacién de los vinculos entre las activi-
dades y los programas principales, como los relativos a la salud sexual y reproductiva, el VIH y las in-
fecciones de transmisién sexual, la nutricion y la actividad fisica, el control del tabaco, el consumo de
sustancias, la salud mental y la prevencién de las enfermedades no transmisibles, y la promocion de
modos de vida saludables.

Consolidacién de la calidad y la disponibilidad de informacién sobre salud de los adolescentes, me-
diante la inclusion de indicadores sobre los adolescentes desglosados por edad y sexo en los siste-
mas nacionales de informacion sanitaria.

Productos entregables de las oficinas regionales

Asistencia a las oficinas en los paises en la prestacién de apoyo para la adopcion de directrices basadas
en datos cientificos y en la aplicacidn de politicas e intervenciones eficaces para abordar la salud de
los adolescentes mediante la promocion de modos de vida saludables y la actividad fisica y reducir
los comportamientos y los factores de riesgo para la salud de los adolescentes, en particular respec-
to de la salud sexual y reproductiva, el VIH y las infecciones de transmision sexual, la nutricién, la vio-
lencia y los traumatismos, el abuso de sustancias, el control del tabaco y la salud mental.

Facilitacion del didlogo regional sobre politicas y la cooperacion técnica entre paises respecto del in-
tercambio de pruebas técnicas, experiencias fructiferas y practicas éptimas en materia de salud de
los adolescentes, y seguimiento de la ejecucion de los programas de salud de los adolescentes.

Productos entregables de la Sede

Formulacién de orientaciones basadas en datos cientificos sobre la elaboracion de politicas y estra-
tegias destinadas a establecer sinergias entre las areas principales de los programas y los sistemas
que son pertinentes para la salud de los adolescentes y la promueven.

Elaboracidon de directrices basadas en datos cientificos sobre la promocién de la salud de los adoles-
centes y los modos de vida saludables.

Apoyo a la recopilacién y analisis de datos sobre el estado de salud de los adolescentes, y estableci-
miento de un marco normalizado para presentar informes sobre la salud de los adolescentes, con
datos desglosados por variables, en particular la edad y el sexo.

Producto 3.1.5. Se habran realizado investigaciones y se habran generado y sintetizado datos cientificos en el
ambito de la salud del recién nacido, el nifio y el adolescente y otras investigaciones programaticas conexas
con miras al disefio de intervenciones esenciales

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de trabajos cientificos en los que se informa de estrategias, No se aplica 100
soluciones e instrumentos nuevos y mejorados en materia de salud (2019)

del recién nacido, el nifio y el adolescente publicados durante el bienio

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo para el establecimiento de prioridades de investigacion sobre salud sexual y reproductiva,
materna, del recién nacido, el nifio y el adolescente, y aplicacion de los resultados de las investiga-
ciones a nivel nacional.
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Fomento de las investigaciones operacionales y de sistemas en el plano nacional, especialmente
cuando se tengan en cuenta en la formulacién de las politicas y estrategias nacionales, asi como en la
gestidn y ejecucion de los programas.

Fortalecimiento de la capacidad nacional de investigacidn sobre salud sexual y reproductiva, mater-
na, del recién nacido, el nifio y el adolescente, especialmente en las instituciones nacionales, inclusi-
ve poniendo en contacto las instituciones con los centros colaboradores de la OMS.

Productos entregables de las oficinas regionales

Establecimiento de prioridades de investigacion regionales y apoyo a las investigaciones.

Fortalecimiento de la capacidad de investigacion de los paises, inclusive facilitando el trabajo conjun-
to con los centros colaboradores de la OMS vy las instituciones nacionales y consiguiendo su apoyo;
planificacion y facilitacidon del intercambio y la utilizacidn de los resultados, especialmente con miras al
trabajo de investigacidon multinacional; mantenimiento y actualizacién de una base de datos regional.

Productos entregables de la Sede

Ejecucion de un amplio programa de investigacion, incluida la determinacién de prioridades, y apoyo
a los centros de investigacion.

Coordinacién de las investigaciones y los exdmenes sistematicos a fin de generar conocimientos y
una base de datos objetivos que sirvan para fundamentar el disefio de intervenciones esenciales y de
estrategias de ejecucion.

Publicacién de informes mundiales y difusion de los resultados de las investigaciones y los examenes
sistematicos.

Producto 3.1.6. Se habran realizado investigaciones y se habra reforzado la capacidad de investigacion sobre
la salud sexual y reproductiva y la salud materna a través del Programa Especial PNUD/UNFPA/UNICEF/
OMS/Banco Mundial de Investigaciones, Desarrollo y Formacion de Investigadores sobre Reproduccién
Humana (HRP)

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de trabajos cientificos en los que se informa de estrategias, No se aplica 320
soluciones e instrumentos nuevos y mejorados en materia de salud (2019)
sexual y reproductiva publicados durante el bienio

Numero de exdmenes sistematicos de cuestiones clave en materia No se aplica 80
de salud sexual y reproductiva publicados durante el bienio (2019)
Numero de centros de investigacion fortalecidos gracias a No se aplica 50
las subvenciones para reforzar la capacidad investigadora durante (2019)
el bienio

Productos entregables de la Sede

Realizacion de investigaciones y generacidn y sintesis de datos cientificos sobre planificacion de la
familia, salud materna y perinatal, salud reproductiva, infecciones de transmisién sexual, prevencion
de los abortos peligrosos, infertilidad, mutilacién genital femenina y salud sexual y reproductiva en
situaciones de crisis humanitaria.

Fortalecimiento de la capacidad investigadora a través de la Alianza de HRP y concesidn de subven-
ciones para la investigacion.

Divulgacién de directrices y conclusiones de investigaciones a través de redes y plataformas mundia-
les, regionales y nacionales.
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3.2 ENVEJECIMIENTO Y SALUD

Para 2050, la poblacién mundial de 60 afios 0 mas serd de 2000 millones de personas, frente a 900 millones
en 2015. Serd necesario cambiar la prestacion de asistencia a las personas mayores, cuyas necesidades sanita-
rias son mas crénicas y complejas.

La Estrategia y plan de accion mundiales sobre el envejecimiento y la salud de la OMS, plantean la visién de un
mundo en el que todas las personas puedan vivir una vida prolongada y sana. La estrategia abarca el quinque-
nio (2015-2030) de los Objetivos de Desarrollo Sostenible y se hace eco de su énfasis en la equidad. En ella se
determinan cinco objetivos estratégicos y esferas de accion prioritarias para alcanzar cada una de las metas:
garantizar el compromiso con la elaboracién de politicas y estrategias, y prestar apoyo a esa labor; prestacion
de atencidn integrada y centrada en las personas mayores; creacion de sistemas de atencidn crdnica; mejora-
miento de la vigilancia y evaluacion de las pruebas cientificas; y promocién de entornos adaptados a las perso-
nas mayores.

A pesar de las muchas e importantes lagunas en nuestra comprension de los factores que pueden propiciar el
envejecimiento saludable, hay suficientes datos en diversas esferas para actuar ya mismo. Por tanto, el primer
objetivo de la estrategia requiere adoptar medidas basadas en pruebas cientificas para potenciar al maximo la
capacidad funcional que beneficien a todas las personas.

Sin embargo, en la estrategia mundial también se reconoce la falta de datos e infraestructuras en muchas esfe-
ras basicas. El segundo objetivo, relativo al establecimiento para 2020 de las pruebas cientificas y las alianzas
necesarias para apoyar la instauracion de un decenio del envejecimiento saludable, de 2020 a 2030, procura
aprovechar el quinquenio de la estrategia hasta 2020 para subsanar esas deficiencias y asegurar que los Esta-
dos Miembros y otras partes interesadas puedan adoptar medidas concertadas basadas en pruebas cientificas
en el decenio 2020-2030.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

Durante este periodo, la OMS realizard avances concretos hacia el logro de ambos objetivos de la estrategia
global. A nivel de los paises, se hard hincapié en prestar apoyo a los Estados Miembros para que elaboren y
apliquen planes basados en datos probatorios con los que fomentar el envejecimiento saludable y para que
establezcan entornos adaptados a las personas mayores. A nivel mundial, se hard hincapié en colmar las lagu-
nas de conocimientos, proporcionar orientacién e instrumentos basados en datos probatorios, establecer me-
canismos de seguimiento y forjar las alianzas necesarias para que, durante la década que empezara en 2020, se
apliquen medidas concertadas a nivel mundial. Para ello se elaboraran normas, estdndares, directrices y orien-
taciones de politica; se fomentara el intercambio de experiencias e innovaciones entre los paises, y se crearan
mecanismos consultivos que faciliten la aportacién permanente de expertos técnicos en materia de envejeci-
miento para examinar cuestiones prioritarias y coordinar las respuestas.
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Efecto 3.2. Aumento del nimero de personas que pueden vivir una vida larga y saludable

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Esperanza de vida sana al nacer (o a los 60 afios)" Varones: 61,5 afios Se determinara en 2018, una
Mujeres: 64,6 afios vez finalizadas las consultas
(2014) sobre los indicadores de la

nueva estrategia mundial

Producto 3.2.1. Se habra posibilitado que los paises elaboren politicas y estrategias y creen capacidad para
fomentar un envejecimiento saludable en el curso de la vida

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han elaborado y estan ejecutando planes 0/194 25/194
nacionales de salud (politicas, estrategias, planes) que contemplan (2017) (2019)

expresamente medidas para atender a las necesidades sanitarias de las
personas de edad

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises para que elaboren y ejecuten planes nacionales y subnacionales, y creen capaci-
dad en esos niveles, para fomentar el envejecimiento saludable, incluida la elaboracién de planes
multisectoriales en la materia.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Apoyo a los paises para que elaboren y ejecuten planes y politicas nacionales y regionales, y creen
capacidad en esos niveles, para fomentar el envejecimiento saludable y la elaboracion de enfoques
intersectoriales.

Productos entregables de la Sede

e Asistencia a las oficinas regionales y las oficinas en los paises en relacidn con el apoyo que prestan a
los Estados Miembros para la elaboracién y ejecucion de politicas y planes de envejecimiento salu-
dable y la creacion de capacidad al respecto.

e Establecimiento y mantenimiento de mecanismos mundiales para vincular y prestar apoyo a los de-
cisores y los asociados principales.

e Promocion de compromisos de alto nivel, didlogo politico y la traslacidon de conocimientos respecto
del envejecimiento saludable, y mantenimiento de plataformas para fortalecer la colaboracion inter-
sectorial.

LE| punto de partida es el promedio mundial de la esperanza de vida sana al nacer por sexo correspondiente a 2015,
ultimo afo sobre el que se dispone de datos. Estadisticas Sanitarias Mundiales, 2016. Ginebra, Organizacion Mundial de
la Salud, 2016. Véase la seccion 3.2 sobre la esperanza de vida sana, que recoge los métodos descritos en el documento
técnico WHO/HIS/HSI/GHE/2014.5 disponible en www.who.int/healthinfo/statistics/LT_method.pdf?ua=1&ua=1 (consulta-
do el 27 de marzo de 2017). Este indicador del efecto se cambiara a esperanza de vida sana a los 60 afios si antes de 2018
se dispone de estimaciones desde 2015 en adelante. Para ello es necesario que los paises comuniquen datos de alta calidad
sobre la mortalidad y la carga de morbilidad de los adultos mayores para poder hacer estimaciones comparables de la EVS
(esperanza de vida sana) al nacer y a los 60 afios. Los informes mundiales y nacionales habran de aportar datos desglosados
de las subpoblaciones de un pais, y hacer una distincion entre la esperanza de vida sana al nacer y a los 60 afios.
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Producto 3.2.2. Se habra posibilitado que los paises presten una atencion integrada y centrada en las
personas de edad que responda a las necesidades de mujeres y hombres, y que afronten las inequidades
sanitarias en entornos de ingresos bajos, medianos y altos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que reciben apoyo para prestar una atencion 21 39
integrada y centrada en las personas de edad que responda a las (2017) (2019)

necesidades de mujeres y hombres en entornos de ingresos bajos,
medianos y altos

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Promocién y provisién de apoyo técnico a los paises para posibilitar la prestacion de atencién de sa-
lud y atencidn crdnica centrada en la persona, en el marco de la cobertura sanitaria universal, sobre
la base de las directrices clinicas de la OMS relativas a la atencién integrada para las personas de
edad.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Prestacion de asistencia técnica para favorecer la comprensién y elaboracion de politicas y planes
encaminados a la creacion de sistemas sostenibles y equitativos de atencion sanitaria crénica.

e Asistencia a las oficinas en los paises en la provision de apoyo para la reorientacion de los sistemas
de salud y la prestacion de asistencia integrada y centrada en las personas mayores, en el marco de
la cobertura sanitaria universal, sobre la base de las directrices clinicas de la OMS relativas a la aten-
cion integrada para las personas de edad.

Productos entregables de la Sede

¢ Elaboracion de normas, criterios, directrices y orientaciones técnicas y normativas para apoyar la re-
estructuraciéon de los sistemas de salud con miras a la prestacion de atencién integrada y centrada
en las personas de edad.

e Provision de orientaciones y apoyo técnico respecto de modelos de atencién crdnica sostenible y
equitativa, pertinentes para distintas situaciones en materia de recursos.

e Prestacion de asesoramiento técnico y elaboracion de enfoques normalizados a fin de posibilitar la
vigilancia y evaluacién de los sistemas mundiales, regionales y nacionales de atencién de salud y
atencion crénica.

Producto 3.2.3. Se habra fortalecido la base de datos cientificos, asi como el seguimiento y evaluacion, para
respaldar las politicas y acciones encaminadas a abordar cuestiones fundamentales relacionadas con la salud
de las personas de edad.

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que estan haciendo un seguimiento e informan 14 31
de las diversas tendencias sanitarias y su distribucion asi como de (2017) (2019)

los determinantes de la salud entre las personas de edad

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los Estados Miembros en el fortalecimiento de la recogida, analisis, intercambio y comuni-
cacion de datos procedentes de las actividades nacionales, subnacionales y comunitarias de segui-
miento y vigilancia del envejecimiento saludable.

* Apoyo a los Estados Miembros para la promocidn de investigaciones y sintesis de datos cientificos
sobre lo que resulta provechoso para fomentar el envejecimiento saludable.
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Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a los Estados Miembros para reforzar el examen e intercambio de datos, indicadores y méto-
dos de seguimiento y vigilancia; contribuir al desarrollo de los parametros y métodos de la OMS; e
incorporarlos a los sistemas de informacidn sanitaria existentes.

Puesta en marcha de un didlogo de politica y acciones de sensibilizacién para fortalecer la capacidad
de investigacion y de sintesis de datos cientificos, asi como los métodos y la colaboracion en la mate-
ria, a fin de fomentar el envejecimiento saludable.

Productos entregables de la Sede

Elaboracién y comunicacién de un programa mundial de investigaciones sobre el envejecimiento sa-
ludable y promocion de su ejecucidn, incluidos la expansion y el fortalecimiento de la red mundial de
centros colaboradores de la OMS sobre envejecimiento saludable.

Establecimiento y fomento de consenso sobre parametros y métodos de descripcion, analisis, se-
guimiento e informacidén relativos al envejecimiento sostenible a nivel de comunidad y de poblacidn;
facilitacion de la generacion de datos sistematicos de alta calidad; y provisién de orientacion técnica
para su aprovechamiento por las regiones y los paises.

Cotejo, analisis y presentacion de informacion sobre el seguimiento mundial en materia de enveje-
cimiento saludable.

Producto 3.2.4. Se habran creado y mantenido en los paises entornos adaptados a las personas mayores en
consonancia con la estrategia y plan de accién de la OMS sobre el envejecimiento y la salud.

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises de los cuales al menos un municipio participa en 45 64
la Red Mundial OMS de Ciudades y Comunidades Adaptadas a (2017) (2019)
las Personas Mayores

Numero de paises que participan en la campafia mundial contra 0 10
el edadismo (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Promocidn y apoyo de la creacion de entornos adaptados a las personas mayores y respuestas a los
problemas relativos al envejecimiento en situaciones de crisis humanitaria.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacién de apoyo técnico a los Estados Miembros para que puedan crear ciudades y comunidades
adaptadas a las personas mayores y responder convenientemente a las necesidades de las personas
de edad en las situaciones de crisis humanitaria.

Productos entregables de la Sede

Fortalecimiento y ampliacién de la Red Mundial OMS de Ciudades y Comunidades Adaptadas a
las Personas Mayores.

Preparacién y realizacién de una campafa mundial contra el edadismo.

Provisién de orientacién técnica y apoyo general a las oficinas regionales y las oficinas en los paises
para que los paises puedan crear entornos adaptados a las personas mayores, inclusive en situacio-
nes de crisis humanitaria.
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3.5 SALUD Y MEDIO AMBIENTE

Los determinantes ambientales de la salud son responsables de aproximadamente la cuarta parte de la carga
mundial de morbilidad y de unos 12,6 millones de muertes cada afio. Las personas mas afectadas son los nifios
y mujeres pobres (estas, sobre todo cuando estdn embarazadas) que viven y trabajan en los ecosistemas mas
contaminados y fragiles del mundo y cuya salud esta expuesta a diversos factores de riesgo, como la contami-
nacion del aire, los productos quimicos, la falta de agua salubre y sistemas de saneamiento, las condiciones de
trabajo precarias, el cambio climatico y la exposicion a las radiaciones.

Los pequeiios Estados insulares estan especialmente expuestos a los riesgos relacionados con el cambio clima-
tico y la subida del nivel del mar. El cambio no solo se esta produciendo de forma rapida e intensa, sino que es
cada vez menos previsible y plantea nuevos desafios, sobre todo en lo que respecta a la preparacion y la res-
puesta ante fendmenos meteoroldgicos extremos y otros desastres relacionados con el clima, lo cual es perti-
nente para todos los Estados Miembros.

Histéricamente los factores ambientales se han asociado sobre todo a las enfermedades transmisibles, en par-
ticular a las enfermedades transmitidas por el agua y las enfermedades vectoriales. Sin embargo, ahora se sabe
que los factores ambientales —principalmente la contaminacion del aire y las sustancias quimicas— estan estre-
chamente relacionados con las enfermedades no transmisibles.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La Secretaria concedera una atencidon mayor a las actividades de seguimiento y presentacion de informes en el
contexto de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, en particular en relacién con los indicadores no referentes
al Objetivo relativo a la salud. La OMS es la entidad encargada oficialmente de la vigilancia de 10 indicadores
relacionados con la salud y el medio ambiente," siete de los cuales no atafien al Objetivo 3. Las actividades de
seguimiento y presentacion de informes, ademas de abarcar la morbilidad y la mortalidad asociadas a las en-
fermedades y defunciones causadas por productos quimicos peligrosos y por la poluciéon y contaminacién del
aire, el agua y el suelo (meta 3.9), se centrardn en los entornos o sectores clave en que las intervenciones tie-
nen mas probabilidades de mejorar los determinantes ambientales y ocupacionales de la salud. Algunos ejem-
plos son: ampliar el acceso al agua y el saneamiento (Objetivo 6); promover el acceso universal a fuentes de
energia sostenibles y modernas, particularmente en los hogares (Objetivo 7); promover el trabajo decente y un
entorno laboral seguro (Objetivo 8); lograr que las ciudades y los asentamientos humanos sean mas limpios,
seguros y sostenibles (Objetivo 11); garantizar modalidades de consumo y produccién responsables (Objeti-
vo 12); y adoptar medidas para combatir el cambio climatico y sus efectos (Objetivo 13).

Y En relacién con el Objetivo 3 (garantizar una vida sana y promover el bienestar para todos en todas las edades), los
indicadores 3.9.1 (tasa de mortalidad atribuida a la contaminacion atmosférica y del aire doméstico), 3.9.2 (tasa de
mortalidad atribuida al agua insalubre, un saneamiento inadecuado y la falta de higiene) y 3.9.3 (tasa de mortalidad
atribuida a envenenamientos accidentales). En relacién con el Objetivo 6 (garantizar la disponibilidad y la gestién sostenible
del agua y el saneamiento para todos), los indicadores 6.1.1 (proporcion de la poblacidén que dispone de un servicio de agua
potable gestionado de forma segura), 6.2.1 (proporcion de la poblacién que dispone de un servicio de saneamiento
gestionado de forma segura, incluidas instalaciones para lavarse las manos con agua y jabdn) y 6.3.1 (proporcion de las
aguas residuales tratadas de forma segura), asi como los indicadores 6.a.1 (cantidad de la asistencia oficial para el
desarrollo relacionada con servicios de abastecimiento de agua y saneamiento que estad prevista en un plan de gastos
coordinado por el gobierno) y 6.b.1 (proporcién de unidades administrativas locales que cuentan con politicas y
procedimientos operacionales en los que se prevé la participacién de las comunidades locales en la gestién del agua vy el
saneamiento). En relacion con el Objetivo 7 (garantizar el acceso a una energia asequible, fiable, sostenible y moderna para
todos), el indicador 7.1.2 (proporcién de la poblacion que utiliza principalmente combustibles y tecnologias no
contaminantes). En relacion con el Objetivo 11 (lograr que las ciudades y los asentamientos humanos sean inclusivos,
seguros, resilientes), el indicador 11.6.2 (niveles anuales medios de particulas finas (por ejemplo, PM2,5 y PM10) en las
ciudades (ponderados en funcion de la poblacién).
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Habida cuenta del caracter multisectorial de las tareas relacionadas con los determinantes ambientales y ocu-
pacionales de la salud, también se esta prestando mayor atencién, en relacién con el drea programatica de la
salud y el medio ambiente, a que el sector de la salud participe de manera oportuna en los procesos mundiales,
regionales y nacionales relacionados con el medio ambiente, el trabajo y el desarrollo sostenible. En este con-
texto, la Secretaria mantendra su apoyo a los pertinentes procesos y plataformas normativos multisectoriales,
en especial los que incluyan a los ministerios de salud y de medio ambiente en varias regiones. Ademas, la Se-
cretaria también incrementara su apoyo a los Estados Miembros para ayudarlos a:

¢ aplicar los aspectos del Convenio de Minamata sobre el Mercurio relativos a la salud;

¢ aplicar la hoja de ruta sobre la funcion del sector de la salud en la gestidon racional de las sustancias
quimicas;

¢ |ograr los objetivos del plan de accién mundial de la OMS sobre la salud de los trabajadores
2008-2017;

e aplicar el plan de trabajo de la OMS sobre cambio climatico y salud para el periodo 2014-2019, tal
como aprobd el Consejo Ejecutivo en su decision EB136(15) (2015);

¢ cumplir los objetivos de salud publica referidos en el Acuerdo de Paris sobre el Cambio Climatico (2015), y
e poner en practica la hoja de ruta para reforzar la respuesta mundial a los efectos adversos de la con-

taminacidn del aire en la salud, acogida con beneplacito por la Asamblea Mundial de la Salud.

Efecto 3.5. Reduccion de las amenazas ambientales para la salud

Indicadores del efecto™? Punto de partida Meta
Porcentaje de la poblacién que dispone de servicios de suministro Por determinar* Por determinar*
de agua potable gestionados de manera segura (Indicador 6.1.1 de (2017) (2019)

los Objetivos de Desarrollo Sostenible)

Proporcion de la poblacidon que utiliza servicios de saneamiento
gestionados de manera segura, incluida una instalacién para lavarse
las manos con agua y jabdn (Indicador 6.2.1 de los Objetivos

de Desarrollo Sostenible)

Por determinar*
(2017)

Por determinar*
(2019)

Proporcion de la poblacidn cuya fuente primaria de energia consiste
en combustibles y tecnologia limpios (Indicador 7.1.2 de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible)

Por determinar*
(2017)

Por determinar*
(2019)

Niveles medios anuales de particulas finas (por ejemplo, PM2.5y
PM10) en las ciudades (ponderados segun la poblacion)

Por determinar*
(2017)

Por determinar*
(2019)

(Indicador 11.6.2 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible)

*En la nota al pie se explican estos indicadores.

! Los indicadores de resultados seleccionados para el bienio 2018-2019 son algunos de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible relacionados con la salud y el medio ambiente de cuyo cumplimiento se encarga oficialmente la OMS. Estos
indicadores se han seleccionado porque las definiciones y los métodos de evaluaciéon se han acordado con el Grupo
Interinstitucional de Expertos sobre los Indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas y
porque a mediados de 2017 se dispondra de estimaciones que se utilizaran como valores iniciales. La Division de Estadistica
de las Naciones Unidas todavia no ha informado sobre los métodos de medicién y los procedimientos (por ejemplo, los
procedimientos operativos normalizados) que deben usar los paises para presentar informes. Por tanto, por el momento no
se dispone de estimaciones que se puedan utilizar como valores iniciales o como metas. Se espera que antes del fin de 2019
se llevaran a cabo evaluaciones de seguimiento de estos indicadores, que permitiran presentar informes bien fundados
sobre los resultados correspondientes al bienio.

? Informe del Grupo Interinstitucional de Expertos sobre los Indicadores de los Objetivos de Desarrollo del Milenio
documento E/CN.3/2016/2/Rev.1, disponible en http://unstats.un.org/unsd/statcom/47th-session/documents/2016-2-
IAEG-SDGs-Rev1-E.pdf (consultado el 27 de marzo de 2017).
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Producto 3.5.1. Se habra reforzado la capacidad de los paises para evaluar los riesgos sanitarios y formular y
aplicar politicas, estrategias o reglamentos de prevencidn, mitigacion y gestion de las repercusiones
sanitarias de los riesgos medioambientales y ocupacionales

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han emprendido una evaluacion nacional o un 55/194 65/194
examen de la situacion respecto del abastecimiento de agua y el (2017) (2019)
saneamiento, basandose en datos, analisis o el apoyo técnico de la OMS

Numero de paises que han elaborado planes de adaptacion sanitaria al 40/194 52/194
cambio climatico (2017) (2019)
Numero de paises que han elaborado instrumentos normativos de ambito 145/194 Por determinar’
nacional en favor de la salud de los trabajadores con el apoyo de la OMS (2008)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Fortalecimiento, de resultas del apoyo técnico de la OMS, de la capacidad nacional y subnacional pa-
ra establecer una coordinacion multisectorial eficaz sobre medio ambiente, trabajo y salud; para
apreciar y gestionar las repercusiones sanitarias de los riesgos medioambientales, en particular me-
diante la evaluacidn de las repercusiones sanitarias, y para apoyar la elaboracién de politicas y pla-
nes nacionales de salud ambiental y salud de los trabajadores.

Fortalecimiento de la capacidad nacional y subnacional en materia de preparacion y respuesta ante
emergencias medioambientales (como los fendmenos meteorolégicos extremos, las emergencias
quimicas o radioldgicas y otras emergencias medioambientales), en particular en el contexto del Re-
glamento Sanitario Internacional (2005), y adopcién de medidas contra los riesgos medioambienta-
les —como el saneamiento y el suministro de agua adecuados y la proteccion de la salud y la seguri-
dad ocupacionales— en el marco de la preparacidn y respuesta a todas las emergencias sanitarias.

Productos entregables de las oficinas regionales

Liderazgo de la OMS en apoyo de la formulacién y ejecucion de estrategias y planes de accidn regiona-
les sobre salud medioambiental, en particular referentes al agua, el saneamiento, los desechos, la ca-
lidad del aire, las sustancias quimicas y el cambio climatico, asi como a la salud y la seguridad
ocupacionales.

Provisién de apoyo técnico a las oficinas en los paises que lo necesiten para respaldar la elaboracion
y aplicacion de politicas y reglamentos sobre salud ambiental y ocupacional asi como el fortaleci-
miento de los sistemas de salud, con el fin de mejorar la evaluacién y gestidon de las amenazas me-
dioambientales para la salud, y promover y proteger la salud de los trabajadores, incluso en las
emergencias.

Establecimiento, apoyo y fortalecimiento de las alianzas y plataformas de politicas intersectoriales
entre los Estados Miembros y los asociados regionales para abordar los determinantes ambientales y
ocupacionales de la salud.

! Este indicador permite conocer los progresos realizados en la aplicacion de las medidas por las que se aboga en la
resolucion WHA60.26 (2007) (Salud de los trabajadores: plan de accion mundial 2008-2017). Se estd realizando una
evaluacién de los progresos realizados, de la cual se informara a la 71.2 Asamblea Mundial de la Salud en mayo de 2018. Se
espera que, para entonces, se precisen mejor las metas y la labor adicional a la que la Secretaria debe prestar apoyo en esta
esfera durante el periodo 2018-2019.
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Productos entregables de la Sede

Elaboracidon de metodologias e instrumentos y generacién de datos cientificos en apoyo de la formula-
cién de politicas, estrategias y reglamentos para la prevencion y gestion de los riesgos ambientales y
ocupacionales y los efectos del cambio climatico, inclusive en otros sectores de la economia.

Liderazgo y apoyo de la OMS para la elaboracion y ejecuciéon de estrategias y planes de acciéon mundia-
les sobre cuestiones de salud ambiental y salud de los trabajadores, y para el fortalecimiento de la
cooperacion y las alianzas mundiales a fin de abordar los determinantes ambientales y ocupacionales
de la salud.

Prestacidon de apoyo técnico a las oficinas regionales que lo necesiten en areas técnicas altamente es-
pecializadas, incluidas las emergencias.

Elaboracidn de directrices, procedimientos operativos normalizados, politicas, instrumentos y materia-
les de capacitacidn para la preparacidon y respuesta a emergencias medioambientales (como los fe-
némenos meteoroldgicos extremos, las emergencias quimicas o radiolégicas y otras emergencias
medioambientales), en particular en el contexto del Reglamento Sanitario Internacional (2005), y
adopcion de medidas contra los riesgos medioambientales —como el saneamiento y el suministro de
agua adecuados y la proteccién de la salud y la seguridad ocupacionales— en el marco de la prepara-
cién y respuesta a todas las emergencias sanitarias.

Producto 3.5.2. Se habrdn establecido normas y pautas y se habran elaborado directrices sobre los riesgos y
los beneficios sanitarios ambientales y ocupacionales asociados, por ejemplo, con la contaminacion
atmosférica y sonora, las sustancias quimicas, los desechos, el agua y el saneamiento, las radiaciones y el
cambio climatico, y se habra prestado apoyo técnico a nivel regional y nacional para su aplicacion

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de normas, pautas y directrices de la OMS sobre riesgos No se aplica 3
sanitarios ambientales y ocupacionales elaboradas o actualizadas (2019)
durante el bienio

Numero de paises que han elaborado nuevas politicas o normas 35 50
nacionales (o que han revisado las existentes) basandose en las (2017) (2019)

directrices de la OMS sobre los riesgos sanitarios medioambientales y
ocupacionales

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion del apoyo de la OMS para la aplicacidén a nivel nacional y urbano de las directrices, ins-
trumentos y metodologias de la OMS para la prevencidn y gestidn de las repercusiones sanitarias de
los determinantes ambientales de la salud, por ejemplo, los asociados con la contaminacion del aire,
la exposicion a sustancias quimicas, la falta de acceso al agua y el saneamiento, y los riesgos sanita-
rios ocupacionales.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion del apoyo técnico de la OMS para la aplicacidn y adaptacién a nivel nacional y urbano de
las normas, pautas y directrices de la OMS sobre salud ambiental y ocupacional, cuando se necesite,
asi como para su aplicacion regional, y con miras a su elaboracion cuando sea pertinente y necesario,
en acuerdo y coordinacién con la Sede.
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Productos entregables de la Sede

Elaboracidn y actualizacién de normas, pautas y directrices relativas a los riesgos sanitarios ambien-
tales y ocupacionales, y prestacion de apoyo a las oficinas regionales y las oficinas en los paises,
cuando proceda, para su aplicacién, teniendo en cuenta los datos cientificos generados por las re-
giones y los paises.

Producto 3.5.3. Se habran abordado los objetivos de salud publica en cumplimiento de los acuerdos y
convenios multilaterales sobre el medio ambiente, el Acuerdo de Paris (adoptado en el ambito de

la Convencion Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico), los convenios laborales
internacionales relativos a la salud y la seguridad ocupacionales, y en relacion con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han incluido consideraciones de salud publica en 7 20
sus estrategias nacionales para apoyar la ratificacion y aplicacién del (2017) (2019)

Convenio de Minamata, teniendo en cuenta las aportaciones de la OMS
en la materia

Numero de paises que han incluido consideraciones de salud publica en 28/194 28/194
relacion con la mitigacion en sus contribuciones determinadas a nivel (2017) (2019)
nacional para la aplicacién del Acuerdo de Paris'

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion del apoyo técnico de la OMS para la coordinacidon multisectorial eficaz, la celebracién de
dialogos de politica, la convocacién de los asociados, la puesta en relieve de las cuestiones de salud
publica en los programas nacionales sobre medioambiente y desarrollo sostenible, asi como para la
aplicacién, a nivel nacional y urbano, de las disposiciones estipuladas en los acuerdos y convenios
multilaterales sobre el medioambiente, el trabajo y el desarrollo sostenible.

Productos entregables de las oficinas regionales

Promocidn y apoyo activo a efectos de la cooperacion multisectorial entre las partes interesadas re-
gionales, del adelanto de la agenda sanitaria en relacion con las iniciativas regionales sobre medio
ambiente, trabajo y desarrollo sostenible y de la aplicacion de los acuerdos regionales multilaterales
sobre medio ambiente, en particular en el ambito de los foros regionales intergubernamentales y de
las alianzas sobre salud, medioambiente y desarrollo sostenible.

Seguimiento de la situacion y las tendencias en materia de salud ambiental y ocupacional a nivel re-
gional, y presentacidn de informes al respecto, inclusive en el marco de las actividades mundiales de
seguimiento, cuando proceda.

Productos entregables de la Sede

Ejercicio de las funciones de rectoria y liderazgo de la OMS en relacion con los foros mundiales sobre
el medioambiente y el desarrollo sostenible en los que participen otros organismos del sistema de
las Naciones Unidas, donantes internacionales y organismos que se ocupan de cuestiones de salud
publica.

Climatico.

'La meta para 2019 es la misma, al igual que el punto de partida, ya que no se prevé que los paises actualicen sus
contribuciones determinadas a nivel nacional hasta 2020, que es plazo estipulado en el Acuerdo de Paris sobre el Cambio

92



AT0/7

¢ Organizacién de actividades de promocidn a fin de respaldar la inclusidon de temas de salud publica en
la preparacion y aplicacion de acuerdos multilaterales, convenios e iniciativas mundiales sobre el medio
ambiente y el desarrollo sostenible.

e Seguimiento de la situacion y las tendencias en materia de salud ambiental y ocupacional a nivel
mundial, y presentacion de informes al respecto, en particular en el contexto de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible.

3.6 EQUIDAD, DETERMINANTES SOCIALES, IGUALDAD DE GENERO Y DERECHOS HUMANOS1

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) tienen como finalidad hacer efectivos los derechos humanos de
todas las personas, lograr la igualdad de género y abordar las causas fundamentales de las desigualdades que
dificultan el empoderamiento y el bienestar social. Los ODS estdn integrados, son indivisibles y abordan de ma-
nera equilibrada las tres dimensiones del desarrollo sostenible: la econdmica, la social y la ambiental. Requie-
ren mecanismos innovadores para promover la accidn intersectorial e incorporar una perspectiva relativa a la
equidad, el género, los derechos humanos y los determinantes sociales a las areas programaticas de la OMSy a
las estrategias, las politicas y los programas, asi como a los sistemas de informacion de los Estados Miembros.

La equidad, el género, los derechos humanos y los determinantes sociales de la salud son aspectos fundamen-
tales de los ODS. De hecho, la mayor parte de la carga mundial de morbilidad y las principales causas de las
desigualdades sanitarias se deben a la interaccion de los determinantes sociales, esto es, las condiciones en
que las personas nacen, crecen, viven, trabajan y envejecen. Sin embargo, cada dia muchas personas de todo el
mundo, especialmente de grupos de poblacion vulnerables o desatendidos, se encuentran con dificultades para
acceder a servicios de salud de calidad en el continuo de la atencidon sanitaria, lo que mina los esfuerzos por
lograr la cobertura sanitaria universal. También se ven expuestas en mayor medida a los riesgos. En el contexto
de los ODS, esta drea programatica tiene como finalidad reducir las desigualdades sanitarias, incluidas las de-
sigualdades de género, promoviendo el derecho a la salud y abordando los determinantes sociales de la salud
de modo que no se deje a nadie atras.

La equidad sanitaria en el curso de la vida y entre generaciones requiere esfuerzos especificos y sistematicos
para abordar los determinantes sociales estructurales e intermedios de la salud y aplicar a la salud un enfoque
basado en los derechos humanos. Para ello es necesario detectar y abordar las causas de las diferencias en la
exposicién a los factores de riesgo, en la vulnerabilidad, en el acceso a los servicios sanitarios y su cobertura
efectiva, en los resultados sanitarios y en las consecuencias de la utilizacién de los servicios de salud (por ejem-
plo, empobrecimiento o estigmatizacidén). Identificar estas diferencias (por ejemplo, mediante el monitoreo de
la desigualdad sanitaria por edad, sexo, ingresos, educacion, residencia rural/urbana, origen étnico o raza, si-
tuacidn migratoria u otras caracteristicas) y abordarlas mediante acciones en el seno del sector de la salud y en
otros sectores, especialmente a través del enfoque de la «salud en todas las politicas», es fundamental para
hacer realidad progresivamente la cobertura sanitaria universal y el derecho a la salud en el contexto de
los ODS. Si bien la atencién de la salud y, en particular, la atencidn sanitaria universal constituyen un punto de
entrada clave, el disfrute por la poblacién de una buena salud de manera sostenible requiere la aplicacion de
todo el abanico de actividades de promocidn y prevencion. Abordar la salud a través del conjunto de los ODS
brinda la oportunidad de crear condiciones de vida mas saludables basadas en un desarrollo econémico sdlido,
la equidad social y la proteccién ambiental. La adopcidén de un enfoque de inclusién de la «salud en todos
los Objetivos» ofrece una importante oportunidad para promover la prevencion primaria y la equidad sanitaria.

La labor basica de la Secretaria incluye incorporar los cuatro elementos transversales (equidad, igualdad de
género, derechos humanos y determinantes sociales) a los programas de la OMS, y ayudar a los Estados Miem-
bros a tenerlos en cuenta a la hora de disefar y aplicar las estrategias, las politicas y los programas sanitarios y

! Esta es una nueva érea programatica en la que se combinan las actividades de dos antiguas areas programaticas
(género, equidad y derechos humanos (3.3), y determinantes sociales de la salud (3.4)), las cuales, por tanto, dejardn de
existir como dreas diferenciadas en el bienio 2018-2019.
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los sistemas nacionales de informacion sanitaria para asegurarse de no dejar a nadie atrds. Esta perspectiva
hace que dichos programas y politicas sean mas eficaces (mas adaptados a las necesidades), incluyentes y sos-
tenibles (mediante un disefio mas participativo), y que estén mas centrados en reducir las desigualdades sani-
tarias. La labor de la Secretaria también incluye un mayor fortalecimiento de la capacidad para promover y
aplicar la accion intersectorial, la cooperacidon y colaboracidn entre el sector de la salud y otros sectores, y la
promocidn de la colaboracidn nacional, regional y mundial en materia de accidn sanitaria intersectorial («salud
en todas las politicas»). Para poner en practica el enfoque de la «salud en todas las politicas» se precisan he-
rramientas —como directrices sobre el modo de abordar los determinantes sociales en sectores especificos,
por ejemplo el de la vivienda— y un conjunto normalizado de indicadores destinados al monitoreo de la accién
relativa a los determinantes sociales de la salud. Por otro lado, las funciones referentes al disefio de programas
sanitarios precisan de orientaciones sobre la integraciéon de dichos aspectos y una mayor colaboracién con
otras organizaciones del sistema de las Naciones Unidas.

Habida cuenta del impetu derivado del énfasis en la lucha contra las desigualdades puesto en la Agenda 2030
para el Desarrollo Sostenible, una inclusién mas rutinaria y sistemdtica de estos cuatro aspectos transversales
ayudara a atender las necesidades especificas de aquellos a quienes se ha dejado atrds. De este modo, la OMS
contribuye al logro del ODS 3 (sobre la salud), el ODS 5 (sobre la igualdad de género), el ODS 10 (sobre la re-
duccidn de las desigualdades), el ODS 17 (incluida la meta relativa al desglose de datos) y varios otros ODS rela-
cionados con los determinantes sociales de la salud.

OBJETIVOS PRIORITARIOS DE LA OMS EN 2018-2019

La Secretaria seguira promoviendo la conciencia politica acerca de la incorporacidn de una perspectiva relativa
a la equidad, los determinantes sociales, la igualdad de género y los derechos humanos, y seguira brindando
apoyo técnico a tal fin. Seguira creando capacidad interna y externa para llevar a cabo esos esfuerzos mediante
una mayor coordinacién de un enfoque aplicable a toda la Organizacidn que se centre en no dejar a nadie atras
en el contexto de los ODS y la multiplicacién y puesta en marcha de instrumentos sometidos a prueba con ca-
racter experimental, y contribuird a este objetivo a través de directrices técnicas normativas. Los instrumentos
y enfoques irdn destinados, entre otras cosas, a: monitorear las desigualdades sanitarias; proporcionar orienta-
ciones sobre la elaboracion y aplicacion de estrategias e intervenciones clave relacionadas con los determinan-
tes sociales de la salud en sectores fundamentales (vivienda, planificacién urbana, etc.); revisar los programas
sanitarios nacionales (mediante el enfoque Innov8) para no dejar a nadie atras; proporcionar orientaciones
sobre el enfoque de la «salud en todas las politicas»; disefiar métodos para evaluar los obstaculos que dificul-
tan el acceso de las subpoblaciones desfavorecidas a los servicios y la proteccidn financiera; ayudar a los Esta-
dos Miembros a no dejar a nadie atras en la planificacidon del sector de la salud a nivel nacional y subnacional;
realizar aportaciones técnicas a los procesos de formulacion de directrices; ayudar a integrar en las estrategias
de cooperacién en los paises un enfoque que garantice que nadie quede atrds; y realizar actividades conexas
de desarrollo de la capacitacion y el aprendizaje del personal. Por otro lado, como se establece en la Declara-
cion Politica de Rio sobre los Determinantes Sociales de la Salud, la Secretaria se centrara en el mejoramiento
de la gobernanza sanitaria respecto del creciente nimero de actores que intervienen en el sector de la salud.
La gobernanza sanitaria mundial ha ganado relevancia a raiz de la Iniciativa de Politica Exterior y Salud Mundial.

En el marco de esta area programatica se pondran en marcha iniciativas para promover la mejora de las inves-
tigaciones y la obtencién de evidencias con pertinencia normativa con el fin de ayudar a la OMS y a los Estados
Miembros a formular politicas y a disefiar y aplicar programas que incluyan un enfoque integrado de la equidad,
el género, los derechos humanos y los determinantes sociales. Esta area programatica robustecerd y ampliara
las redes existentes y forjara nuevas alianzas para promover una mayor rendicién de cuentas respecto de los
objetivos de la agenda relativa a los ODS. A este respecto, serd importante proceder a un desglose mas detalla-
do de los datos. El Plan de Accidn para todo el Sistema de las Naciones Unidas sobre la Igualdad de Género y el
Empoderamiento de las Mujeres sigue siendo una herramienta de rendicion de cuentas pertinente. No obstan-
te, esos mecanismos se veran reforzados con una consideracién mas holistica de los progresos complementada
por marcos de mas reciente aparicién, como los nuevos Marcos de Asistencia de las Naciones Unidas para
el Desarrollo, las estrategias y compromisos regionales, y los marcos a nivel de la Junta de los Jefes Ejecutivos
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del Sistema de las Naciones Unidas para la Coordinacion, que respaldan el lugar central que corresponde a los
derechos en los ODS.

La labor que se realizard respecto de esta area programatica contribuira a reforzar la colaboracién y las alianzas
con los asociados de las Naciones Unidas, como el ACNUR, ONU-Mujeres, el PNUD, el UNICEF, ONU-Habitat y
el PNUMA, asi como con otras organizaciones en virtud del Marco para la colaboracién con agentes no estata-
les de la OMS.

Efecto 3.6. Se habran mejorado las capacidades de la OMS, el sector de la salud y todos los departamentos y
organismos gubernamentales (todas las instancias gubernamentales) para abordar los determinantes
sociales, las desigualdades de género y los derechos humanos relativos a la salud y para producir resultados
equitativos con respecto a los ODS

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises con datos desglosados para el monitoreo de las 100 110
desigualdades sanitarias, incluidas las desigualdades de género y (2017) (2019)

aquellas provocadas por otros motivos de discriminacién prohibidos

en el derecho de los derechos humanos

Numero de paises donde se estd reduciendo la proporcién de la 8/194 12/194
poblacién urbana que vive en barrios marginales, asentamientos (2017) (2019)
improvisados o viviendas inadecuadas (meta 11.1 de los ODS)

Producto 3.6.1. La equidad, la igualdad de género, los derechos humanos y los determinantes sociales se
habran tenido en cuenta en distintas areas programaticas de la OMS, y se habra posibilitado que los Estados
Miembros promuevan, disefien y apliquen estrategias, politicas, planes, programas y resoluciones o leyes
sanitarios conexos

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de areas programaticas de la OMS en las que se aborda la 13/26 21/26
equidad, la igualdad de género, los derechos humanos y los (2017) (2019)
determinantes sociales

Numero de paises que abordan la equidad, la igualdad de género, 84 90
los derechos humanos y los determinantes sociales en sus politicas y (2017) (2019)
programas sanitarios

Porcentaje de directrices de la OMS en las que se aborda la equidad, No se aplica 100%
laigualdad de género, los derechos humanos y los determinantes (2019)

sociales durante el bienio

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Posibilitacion del fortalecimiento de la capacidad del personal de la OMS en las oficinas en los paises
con el fin de contribuir a la integracidon de una perspectiva relativa a la equidad, los determinantes
sociales de la salud, el género y los derechos humanos en los programas de la OMS y de los Estados
Miembros.

¢ Facilitacidon de apoyo técnico a las autoridades nacionales para que refuercen las estrategias, las poli-
ticas, los planes, los programas y las leyes nacionales con el fin de no dejar a nadie atras en el camino
hacia el logro de los ODS, en particular mediante la adopcién de enfoques relativos a la equidad, el
género y los derechos humanos y la accién en el ambito de los determinantes sociales de la salud.

e Apoyo a las actividades de adaptacidn y aplicacién especificas para cada pais de instrumentos y me-
todologias destinados a integrar una perspectiva relativa a la equidad, los determinantes sociales de
la salud, el género y los derechos humanos y a generar los datos cientificos necesarios para respaldar
la aplicacion.
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Facilitacion/prestacién de apoyo técnico a las autoridades nacionales y fortalecimiento de su capaci-
dad para que refuercen sus politicas, planes, programas y leyes nacionales en materia de salud con el
fin de no dejar a nadie atrds mediante la adopcién de enfoques relativos a la equidad, el género y los
derechos humanos y la accion en el dmbito de los determinantes sociales de la salud.

Como principal organismo coordinador de la accidn sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas,
direccion y/o participacion en las actividades del sistema multilateral a nivel nacional destinadas a no
dejar a nadie atrds en el sector de la salud y a promover los progresos hacia la atencién sanitaria uni-
versal como parte de los ODS, en particular a través de los Marcos de Asistencia de las Naciones Uni-
das para el Desarrollo y otras actividades de los equipos de las Naciones Unidas en los paises relati-
vas a la aplicacion de los ODS.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion de ayuda a las oficinas en los paises para que apoyen a las autoridades nacionales en sus
esfuerzos por reforzar las estrategias, las politicas, los planes, los programas y las leyes nacionales
con el fin de no dejar a nadie atras en el camino hacia el logro de los ODS, en particular mediante la
adopcion de enfoques relativos a la equidad, el género y los derechos humanos y la accién en el am-
bito de los determinantes sociales de la salud.

Adaptacioén o formulacién conjunta de instrumentos mundiales y estrategias de fortalecimiento de la
capacidad para integrar la equidad, los determinantes sociales de la salud, el género y los derechos
humanos en las dreas programaticas de la OMS y los mecanismos institucionales conexos, incluida la
colaboracion entre los programas.

Recopilacidn y sintesis de datos cientificos regionales sobre los principales desafios, ensefianzas ex-
traidas y practicas dptimas acerca de la integracion de la equidad, los determinantes sociales de la
salud, el género y los derechos humanos en las areas programaticas de la OMS y en las estrategias,
politicas, planes, programas y leyes nacionales en materia de salud.

A nivel regional, organizacion, realizacion y facilitacidn de alianzas, plataformas, mecanismos de
coordinacidn, didlogos normativos, actividades de fortalecimiento de la capacidad, analisis regiona-
les y datos cientificos, e intercambio de ensefianzas aprendidas a nivel regional/bilateral con respec-
to a la integracion de una perspectiva relativa a la equidad, los determinantes sociales de la salud, el
género y los derechos humanos.

Respaldo a las oficinas de la OMS en los paises para que adapten las metodologias, directrices e ins-
trumentos de la OMS con el fin de incorporar una perspectiva relativa a la equidad, los determinan-
tes sociales, el género y los derechos humanos a las politicas, los planes, los programas vy las leyes
nacionales en materia de salud.

Productos entregables de la Sede

Elaboracion de orientaciones e instrumentos para fortalecer la capacidad, y prestacion de apoyo pa-
ra la integracion de la equidad, los determinantes sociales de la salud, el género y los derechos hu-
manos en las areas programaticas de la OMS y los mecanismos de gestion y planificacion de los tres
niveles de la Organizacion, en colaboracion con las oficinas regionales y en los paises, en particular
para avanzar hacia el cumplimiento de las metas establecidas en el Plan de Accion para Todo el Sis-
tema de las Naciones Unidas sobre la Igualdad de Género y el Empoderamiento de las Mujeres.

Recopilacidn y sintesis de investigaciones y datos cientificos mundiales sobre las ensefanzas extrai-
das y las practicas dptimas acerca de la integracidon de la equidad, los determinantes sociales de la
salud, el género y los derechos humanos en las areas programaticas de la OMS y en las politicas, pla-
nes, programas y leyes nacionales en materia de salud.

Monitoreo y colaboracién con las areas programaticas de la OMS para evaluar la integracion de la
equidad, los determinantes sociales de la salud, el género y los derechos humanos en las politicas,
programas, planes de trabajo y enfoques de la Organizacion.
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Elaboracidn de instrumentos y facilitacién de apoyo técnico a las oficinas regionales y en los paises
para que apoyen a las autoridades nacionales en sus esfuerzos por reforzar las estrategias, las politi-
cas, los planes, los programas y las leyes nacionales con el fin de no dejar a nadie atras en el camino
hacia el logro de los ODS, en particular mediante la adopcién de enfoques relativos a la equidad, el
género y los derechos humanos y la accidn en el ambito de los determinantes sociales de la salud.

Intensificacion del didlogo mundial, las aportaciones de expertos y la coordinacidén en relacién con
los enfoques en materia de equidad, género y derechos humanos.

Producto 3.6.2. Se habran mejorado las politicas, las capacidades y las actividades intersectoriales de los
paises para abordar los determinantes sociales, con el fin de mejorar la equidad sanitaria mediante la
integracion de la «salud en todas las politicas» y la adopcidn de enfoques que abarquen a todas las
instancias gubernamentales

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que aplican los instrumentos, las orientaciones y 35/194 48/194
los enfoques de la OMS con el fin reforzar la integracion de la «salud (2017) (2019)

en todas las politicas» y las capacidades para llevar a cabo acciones
intersectoriales destinadas a reducir las desigualdades sanitarias y
hacer efectivos los enfoques de la salud basados en los derechos
humanos, en particular a través de otros sectores

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a los paises en la aplicacién del enfoque de la «salud en todas las politicas» (en particular me-
diante la creacion de capacidad) en el contexto de los ODS, incluido el fortalecimiento del sector de
la salud y los mecanismos en los que participan diversas instancias gubernamentales.

Convocacion de los asociados y celebracidn de didlogos normativos sobre politicas clave en el ambito
de los determinantes sociales de la salud, por ejemplo en materia de vivienda, pobreza, servicios ba-
sicos (ambientales y de otra indole), condiciones de empleo (por ejemplo en la mineria) y fortaleci-
miento de los examenes de las politicas nacionales de salud publica.

Apoyo a los gobiernos nacionales en la obtencidn de acceso a un conjunto de politicas y acciones ba-
sadas en datos cientificos para abordar los determinantes sociales de la salud, en particular median-
te ejemplos de paises, y en la realizacidn de investigaciones de evaluacion de las politicas en materia
de vivienda, pobreza, servicios basicos (ambientales y de otra indole) y condiciones de empleo (por
ejemplo en la mineria).

Productos entregables de las oficinas regionales

Convocacion de los asociados y celebracidon de didlogos de politica a nivel regional para compartir
practicas idéneas respecto de politicas clave relativas a los determinantes sociales de la salud (fuera
del sector de la salud) y concienciar al respecto, asi como para sensibilizar acerca del enfoque de la
«salud en todas las politicas», en particular sobre su uso para promover los ODS.

Apoyo a la obtencion de evidencias sobre los mecanismos intersectoriales/multisectoriales y el uso
de dichas evidencias en la labor intersectorial, en particular contribuyendo a las bases de datos
mundiales pertinentes, adaptando las metodologias de evaluacion de los procesos, adaptando los
materiales de creacidn de capacidad y formacion con respecto al enfoque de la «salud en todas las
politicas» y apoyando las evaluaciones de la vivienda, la pobreza, los servicios basicos (ambientales y
de otra indole) y las condiciones de empleo (por ejemplo en la mineria).

Respaldo a las oficinas de la OMS en los paises en la aplicacion del enfoque de la «salud en todas las
politicas» y en el aumento de la capacidad de los sectores sanitarios de los paises para colaborar con
otros sectores con miras a abordar los principales determinantes sociales de la salud (vivienda, edu-
cacion, planificacién urbana, condiciones de empleo en la mineria, etcétera).

97



AT0/7

Productos entregables de la Sede

¢ Formulacién y refuerzo/perfeccionamiento de las metodologias, las orientaciones y los instrumentos
de la OMS para aplicar el enfoque de la «salud en todas las politicas», en particular apoyando una
red de capacitadores, y comparticidon de instrumentos y practicas éptimas entre regiones, paises y

jurisdicciones.

¢ Reforzamiento de las ensefianzas aprendidas y la evidencia en relacion con las politicas y las acciones
clave para abordar los determinantes sociales de la salud (por ejemplo la pobreza, la vivienda, los
servicios basicos y las condiciones de empleo en la mineria), y liderazgo y apoyo de la OMS a nivel
mundial para la recopilacidon de evidencia sobre las intervenciones clave en el dmbito de los deter-

minantes sociales de la salud, como la mejora de los barrios marginales y la proteccion social.

e Reforzamiento del didlogo y las acciones mundiales para abordar la equidad, los determinantes so-
ciales de la salud, la igualdad de género y los derechos humanos en las organizaciones del sistema de

las Naciones Unidas y los principales asociados en el contexto de los ODS.

Producto 3.6.3. La Secretaria de la OMS y los Estados Miembros han reforzado sus capacidades para mediry

monitorear la equidad, la igualdad de género, los derechos humanos y los determinantes sociales

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de areas programaticas de la OMS (con una orientacién 0/26 10/26
programatica) que utilizan instrumentos de monitoreo de las (2017) (2019)
desigualdades sanitarias para notificar datos desglosados

Numero de informes de la OMS sobre tendencias regionales y 2 4
mundiales respecto de los determinantes de la salud y las medidas (2017) (2019)

para abordarlos, y sobre los progresos realizados al respecto

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Fortalecimiento de la capacidad de los paises y apoyo a los sistemas de informacion sanitaria para
recopilar, analizar, divulgar y utilizar los datos sobre las desigualdades sanitarias, en el contexto de

los instrumentos de derechos humanos y el monitoreo nacional de los ODS.

¢ Fortalecimiento de la capacidad de los paises para monitorear las acciones destinadas a abordar los
determinantes sociales de la salud, en particular la formulacion de politicas, en otros sectores, y vin-
cular esta labor con la relativa al enfoque de la «salud en todas las politicas», en el contexto de los

instrumentos de derechos humanos y el monitoreo nacional de los ODS.

e Apoyo al fortalecimiento de los sistemas de salud con ayuda de datos cientificos estratégicos para
garantizar la prestacion de servicios integradores a toda la poblacién (actuando con respecto a los
sistemas de salud en zonas de conflicto o desastre para llegar a las poblaciones mas desatendidas, en

particular a las tribus o castas registradas).

¢ Facilitacidn de la participacidén de la OMS en las actividades interinstitucionales relacionadas con la
equidad, la igualdad de género y los derechos humanos, incluido el fortalecimiento de las capacida-
des y las intervenciones de los paises respecto de la presentacion de informes en virtud de tratados y

convenios relacionados con la salud.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Prestacion de apoyo técnico a los paises para ayudarles en la produccién de informes sobre las acti-
vidades nacionales destinadas a abordar los determinantes sociales de la salud, en el contexto de la

presentacion de informes de salud publica sobre los determinantes de la salud.
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¢ Facilitacién y realizacion de analisis de las politicas y sus repercusiones desde una perspectiva relati-
va a la equidad y el género, utilizdndose para ello los datos nacionales cuantitativos y cualitativos
existentes y los métodos y herramientas apropiados, incluidos los enfoques basados en los derechos
humanos.

e Apoyo al fortalecimiento de los sistemas regionales de informacidn sanitaria para la recopilacion, el
andlisis, la divulgacién y el uso de datos con el fin de monitorear la situacidn y las tendencias regio-
nales respecto de las desigualdades sanitarias y las medidas adoptadas para abordar los determinan-
tes sociales, mediante el refuerzo de los sistemas de desglose de datos dentro y fuera del sector de
la salud a nivel regional y nacional.

* Apoyo a la investigacion evaluativa y utilizacion de evaluaciones del impacto de las intervenciones
destinadas a abordar los determinantes sociales abarcados por los ODS, en particular en relaciéon con
los objetivos que incumben principalmente a la OMS.

Productos entregables de la Sede

¢ Monitoreo y presentacion de informes sobre la situacidn y las tendencias mundiales relativas a las
desigualdades sanitarias, y apoyo a la capacidad regional para monitorear la equidad, la accion rela-
tiva a los determinantes sociales de la salud, la igualdad de género y los derechos humanos relativos
a la salud.

* Monitoreo y presentacién de informes sobre la situacidn y las tendencias mundiales relativas a la ac-
cién destinada a abordar los determinantes sociales de la salud, teniendo en cuenta las perspectivas
relativas a la igualdad de género y la accién en materia de derechos humanos.

e Convocacién de reuniones de grupos de expertos, foros y alianzas mundiales sobre la equidad, los
determinantes sociales, la igualdad de género y los derechos humanos relativos a la salud.

¢ Facilitacién de orientaciones sobre la elaboracién de informes nacionales de salud publica, con un
énfasis especifico en los determinantes sociales de la salud (especialmente en el monitoreo de las
actividades destinadas a abordar dichos determinantes) y en los vinculos con la aplicacion del enfo-
que de la «salud en todas las politicas».

¢ Prestacion de apoyo técnico y respaldo a las oficinas regionales para que proporcionen formacion a
las oficinas en los paises con miras a llevar a cabo actividades de fortalecimiento de la capacidad y
para que refuercen la informacidn sanitaria nacional sobre los determinantes sociales de la salud, in-
cluida la investigacion y las evaluaciones del impacto de las intervenciones centradas en los ODS.

ViNCULOS CON LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

Por su propia naturaleza, las actividades relacionadas con esta categoria y con sus enfoques transversales, que
guardan relacidn con los determinantes sociales de la salud, la salud y el medio ambiente, el género, la equidad
y los derechos humanos, contribuyen a la interaccién con las actividades de las demds categorias y se benefi-
cian de ella. El analisis y seguimiento de las areas transversales en todos los programas de la OMS y en los pai-
ses seran la clave para dar respuesta al llamamiento mundial a favor de avanzar hacia el cumplimiento de
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

La labor realizada en el marco de esta categoria transversal contribuye directamente al cumplimiento de
los ODS relacionados con la salud y de aquellos no relacionados con la salud, lo que refleja el hecho de que la
salud afecta y se ve a su vez afectada por los determinantes econémicos, sociales y ambientales sobre los que
influyen las politicas de desarrollo aplicadas en ambitos (sectores) distintos del de la salud. Las areas programa-
ticas de esta categoria abordan ODS especificos. Por ejemplo, el ODS 1 (poner fin a la pobreza) tiene profundas
repercusiones en la equidad sanitaria, lo que a su vez guarda relacidon con la meta del ODS 2 consistente en
poner fin al hambre. La labor realizada respecto de las areas programaticas de esta categoria también contri-
buye al logro de los ODS 3y 5, en los que se hace un llamamiento a favor de la igualdad de género. Claramente,
el ODS 10 (reducir las desigualdades) y el ODS 1 (poner fin a la pobreza) solo pueden lograrse si se tienen ple-
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namente en cuenta las necesidades y el potencial de las personas de edad avanzada. Los progresos realizados
hacia el cumplimiento del ODS 6, en el que se hace un llamamiento a favor de la disponibilidad de agua y sa-
neamiento para todos, beneficiaran directa y sustancialmente a la salud y el bienestar, especialmente en los
entornos de bajos ingresos. La ampliacion del acceso de los hogares a servicios energéticos modernos, que
constituye una de las metas del ODS 7, mitigara (o posiblemente eliminara) la exposicion a la contaminacion
del aire en interiores, que es uno de los principales factores de riesgo ambiental asociados a la neumonia infan-
til en entornos de bajos ingresos. En el area programatica relativa a la salud reproductiva, de la madre, el recién
nacido, el nifio y el adolescente se abordara directamente el ODS 3 y especificamente las metas 3.1,3.2y 3.7,y
se contribuird al logro de otros objetivos relacionados con los derechos sexuales y reproductivos, incluido
el ODS 5 relativo a la igualdad de género.

Con respecto al ODS 7, en el que se aboga por el acceso a una energia sostenible, la OMS mantiene su funcion
en ONU-Energia y en la Iniciativa de Energia Sostenible para Todos puesta en marcha por el Secretario General
de las Naciones Unidas. Con respecto al ODS 6, la OMS colabora con ONU-Agua y el UNICEF en el monitoreo
mundial del agua y el saneamiento. Con respecto al ODS 11, la OMS colabora con ONU-Habitat y la Coalicién
Clima y Aire Limpio en cuestiones de salud ambiental urbana, mientras que en relacién con el ODS 12 colabora
con asociados pertinentes a través del Programa Interinstitucional de Gestion Racional de los Productos Quimi-
cos y en el marco de acuerdos ambientales internacionales pertinentes sobre productos quimicos (como
los Convenios de Basilea, Rotterdam, Estocolmo y Minamata). La labor de la OMS en apoyo de las actividades
relativas al ODS 13 (acerca del cambio climatico) incluye la realizacion de aportaciones técnicas sobre salud a
los programas financiados en virtud de la Convencién Marco de las Naciones Unidas sobre el Cambio Climatico,
asi como a programas emprendidos en el marco de alianzas con otros organismos de las Naciones Unidas.

Sinergias y colaboracion

Esta categoria tiene numerosos vinculos con otros programas de la OMS, como los relativos a las enfermedades
transmisibles, las vacunas, la nutricién, y los servicios de salud integrados y centrados en la persona para redu-
cir la mortalidad y morbilidad de la madre y el nifio, asi como con programas referentes a los comportamientos
de riesgo en la adolescencia y a las enfermedades no transmisibles en la edad adulta, especialmente entre las
poblaciones trabajadoras. La respuesta de la Secretaria a las necesidades sanitarias de las poblaciones de edad
avanzada es polifacética e implica a todas las partes de la Organizacion. Serd extremadamente importante la
colaboracion estrecha con los programas sobre enfermedades no transmisibles y trastornos mentales de las
personas de edad avanzada y el acceso de estas Ultimas a la asistencia sanitaria y la atencidn crénica; igualmen-
te importante sera establecer y mantener vinculos con las actividades destinadas a velar por la salud de las
mujeres, los niflos y las personas de edad avanzada en situaciones de emergencia.

Gracias a la experiencia adquirida a través de su colaboracién con otras organizaciones de las Naciones Unidas
en el contexto de la plataforma de las Naciones Unidas sobre los determinantes sociales de la salud, la OMS
ocupa una posicidn idénea que le permite resaltar la importancia esencial de la accidn intersectorial y de un
enfoque pangubernamental para lograr los ODS, asi como para situar la salud y la equidad sanitaria como indi-
cadores clave para medir los progresos mas generales en materia de desarrollo sostenible.

La aplicacidn de la Estrategia Mundial del Secretario General de las Naciones Unidas para la Salud de la Mujer,
el Nifio y el Adolescente (2016-2030) se llevard a cabo junto con los asociados de la OMS, en particular las de-
mas organizaciones integrantes de la Alianza mundial H6 en pro de la salud (Banco Mundial, ONU-Mujeres,
ONUSIDA, UNFPA y UNICEF) y la Alianza para la Salud de la Madre, el Recién Nacido y el Nifio, asi como
el PNUD, el Programa Especial PNUD/UNFPA/UNICEF/OMS/Banco Mundial de Investigaciones, Desarrollo
y Formacién de Investigadores sobre Reproduccién Humana, el Fondo Mundial de Lucha contra el Sida, la Tu-
berculosis y la Malaria, la Alianza Gavi para las Vacunas, instituciones académicas y de investigacion, la socie-
dad civil y los asociados para el desarrollo.
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CATEGORIA 4 — SISTEMAS DE SALUD

Sistemas de salud basados en la atencion primaria de salud en apoyo de la cobertura sanitaria
universal

A finales del bienio solo quedaran unos 10 afios para alcanzar la meta establecida en los Objetivos de Desarro-
llo Sostenible consistente en lograr la cobertura sanitaria universal, incluida la proteccién contra los riesgos
financieros; el acceso a servicios esenciales de atencién de salud de buena calidad y a medicamentos esenciales
y vacunas seguros, eficaces, de buena calidad y asequibles para todos.

La cobertura sanitaria universal basada en la atencién primaria de salud es un concepto unificador, una plata-
forma para la prestacién de servicios de salud integrados y centrados en la persona, y uno de los mas eficaces
igualadores sociales entre todas las opciones de politicas. En ultima instancia es la maxima expresién de justi-
cia. Las personas que no pueden pagar por la atencidén de salud no son abandonadas al sufrimiento de la en-
fermedad, a ver como se deteriora progresivamente su salud, o a morir debido a un trastorno prevenible o tra-
table. A fin de alcanzar este objetivo es necesario reorientar los sistemas de salud para dotarlos de una gober-
nanza reforzada y participativa, que rinda cuentas y tenga capacidad de respuesta, de actividades intersectoria-
les, marcos legislativos apropiados, y de la participacién de los pacientes, la familia y la sociedad civil. Asimis-
mo, es necesario asegurarse de que su centro de atencidn principal se mantenga en las poblaciones vulnerables
e insuficientemente atendidas.

Los efectos positivos de la cobertura sanitaria universal sobre el desarrollo estan bien documentados. La cober-
tura sanitaria universal se basa en el principio de que todas las personas y comunidades deben recibir los servi-
cios de salud de calidad que necesitan, sin que por ello tengan que padecer penurias financieras. La cobertura
sanitaria universal incide directamente sobre la salud y el bienestar de la poblacién. El acceso a los servicios de
salud permite que las personas sean mas productivas y contribuyan activamente con sus familias y comunida-
des. Ademas, asegura que los nifios puedan asistir a la escuela y aprender. Al mismo tiempo, la proteccién con-
tra riesgos financieros evita que las personas se vean arrojadas a la pobreza cuando deben pagar los servicios
de salud de su propio bolsillo. Asimismo, la cobertura sanitaria universal posibilita a los paises la prevencion,
deteccion y respuesta mas eficaces ante pandemias u otras emergencias de salud publica, lo que reduce extra-
ordinariamente los trastornos y los costos econdmicos de esos eventos. En resumen, la cobertura sanitaria uni-
versal es un componente crucial del desarrollo sostenible y la reduccién de la pobreza, un elemento clave de
todo esfuerzo orientado a reducir las desigualdades sociales, un signo distintivo del compromiso gubernamen-
tal para mejorar el bienestar de todos sus ciudadanos y promover la seguridad sanitaria.

Para lograr un progreso sostenido hacia la cobertura sanitaria universal se precisan, entre otras cosas, instru-
mentos de financiacidn de la salud que permitan elevar los ingresos, mancomunar los fondos y remunerar a los
proveedores de forma tal que promueva la equidad y mantenga controlado el crecimiento del gasto. Se estima
que 400 millones de personas no tienen acceso a servicios de salud esenciales, y que el 6% de los habitantes de
paises de ingresos bajos y medianos se ven empujados a la pobreza extrema debido a los gastos sanitarios.
Muchos mds son los que solo reciben servicios de calidad insuficiente. La cobertura sanitaria universal exige un
personal bien capacitado y motivado, dotado de las competencias necesarias y en el lugar adecuado.

Los marcos de los sistemas de salud identifican funciones y componentes esenciales (a veces llamados «ele-
mentos basicos») que estan sujetos a decisiones politicas y son determinantes importantes para el desempefio
del sistema de salud. El reconocimiento de que las diferentes esferas normativas interactiian y afectan conjun-
tamente las dimensiones del desempeiio, con frecuencia mas de una, hace que la tarea de diseiar o reformar
los sistemas sea compleja, pero es crucial para un enfoque sistémico respecto del fortalecimiento del sistema
de salud.
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Para aplicar ese enfoque sistémico y priorizar su asistencia técnica, la OMS ha desarrollado un enfoque insignia,
«FIT for purpose, fit for context», destinado a adecuar el apoyo al sistema de salud en funcién de las situacio-
nes y los problemas de cada pais:

¢ «F»: Sentar los fundamentos de los sistemas de salud en entornos complejos;
e «l»: Fortalecer las instituciones de los sistemas de salud en los paises que ya han sentado las bases; y

e «T»: Apoyar la transformacién de los sistemas de salud hacia la cobertura sanitaria universal donde
los sistemas de salud estén bien establecidos.

Cabe sefialar que muchos paises podrian beneficiarse de los tres enfoques simultdneamente, puesto que as-
pectos diferentes del sistema de salud pueden requerir un enfoque centrado en el establecimiento de bases
solidas, el fortalecimiento institucional, o la transformacién.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

En el bienio 2018-2019, la Secretaria seguird prestando apoyo segun el enfoque «FIT» adaptado a los Estados
Miembros con objeto de fortalecer los sistemas de salud nacionales e incrementar su resiliencia, con el fin de
avanzar hacia el objetivo de la cobertura sanitaria universal. Para ello se recurrird a la elaboracion, aplicacion y
seguimiento de politicas, estrategias y planes nacionales de salud; se estableceran sistemas sélidos de gober-
nanza y financiacidn sanitarias; se garantizara la disponibilidad de servicios equitativos, integrados y centrados
en la persona a cargo de personal adecuado y competente; se asegurara el acceso a servicios de salud seguros
y esenciales; se facilitara el acceso a medicamentos y otras tecnologias sanitarias asequibles, seguros y eficaces,
en particular a servicios reforzados de laboratorio y transfusion de sangre; se promovera la innovacion en fun-
cion de las necesidades; se mejorara la seguridad del paciente y la calidad de la atencidn de salud; se reforzaran
los sistemas de informacidn sanitaria; y se fortalecerd la capacidad de investigacion, asi como la generacion y
gestidn de conocimientos y datos cientificos destinados a mejorar las intervenciones sanitarias y la formulacidn
de politicas.

Al mismo tiempo, la OMS seguira desarrollando bienes publicos mundiales, en particular en la esfera de los
medicamentos (por ejemplo, normas y criterios, fortalecimiento normativo, precalificacién de medicamentos y
otras tecnologias sanitarias) y datos e informacion (por ejemplo, observatorios y clasificaciones mundiales).

PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE USS)

i - PN Las Asia Mediterraneo| Pacifico
Area programatica i Américas | Sudoriental Europa Oriental Occidental S UiziE
4.1 Politicas, estrategias
y planes nacionales de salud 20,5 13,7 17,3 16,7 15,4 16,8 42,3 142,7
4.2 Servicios integrados y
centrados en la persona 32,5 6,3 16,8 16,6 20,0 16,4 47,3 155,9
4.3 Acceso a los medicamentos y
otras tecnologias sanitarias y
fortalecimiento de la capacidad
en la esfera normativa 19,3 7,4 9,7 5,5 8,8 11,2 106,0 167,9
4.4 Sistemas de salud, informacién
y datos cientificos 16,2 8,1 13,9 10,7 12,0 8,3 53,8 123,0
Total para la categoria 4 88,5 35,5 57,7 49,5 56,2 52,7 249,4 589,5

4.1 POLITICAS, ESTRATEGIAS Y PLANES NACIONALES DE SALUD

Las politicas, estrategias y planes nacionales de salud son esenciales para definir las prioridades y los presu-
puestos de los paises, y en ellos se plasma el proyecto orientado a mejorar la salud y la proteccion contra los
riesgos financieros y garantizar la resiliencia de los sistemas de salud, al tiempo que se avanza hacia la cobertu-
ra sanitaria universal. En consonancia con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, las politicas, las estrategias y
los planes pertinentes deben ir mas alla del sector de la salud, ser flexibles y tener capacidad de respuesta ante
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las crisis. El fortalecimiento de la gobernanza de los sistemas de salud serda esencial para mejorar la transparen-
ciay la rendicién de cuentas entre las partes interesadas.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La OMS colaborara con 120 Estados Miembros para reforzar los marcos y las capacidades de gobernanza sani-
taria de sistemas cada vez mas descentralizados, y promovera el didlogo sobre politicas entre los ministerios de
salud y el sector privado, la sociedad civil y otros sectores. Una parte fundamental del enfoque de gobernanza
sanitaria consiste en integrar a los ciudadanos en los procesos de adopcién de decisiones, asi como en la apli-
cacion, seguimiento y evaluacién de actividades, con el fin de mejorar la rendicion de cuentas, la participacion,
la coherencia y la transparencia.

Asimismo, la Secretaria ayudara a los paises a formular, aplicar y revisar las diferentes opciones normativas y
los marcos institucionales, juridicos, regulatorios y sociales conexos, necesarios para que los planes de salud
nacionales avancen hacia la cobertura sanitaria universal. Esto implica ayudar a los ministerios de salud a lide-
rar un didlogo multisectorial sobre opciones que permitan fortalecer los sistemas nacionales de salud para
avanzar hacia la cobertura sanitaria universal, que incluya: introducir reformas de financiacién sanitaria apro-
piadas; establecer normas; y mantener bases de datos mundiales sobre politicas, estrategias y planes sanitarios
nacionales, proteccion financiera y gasto sanitario, y aprovechar esos elementos para colaborar eficazmente
con los procesos nacionales de reforma normativa. Los componentes fundamentales incluiran la generacion de
datos probatorios sobre practicas dptimas, el desarrollo y la aplicacién de instrumentos, la creacién de capaci-
dad institucional y la difusion de las ensefianzas adquiridas, en los paises.

La Secretaria hard hincapié en una adecuada orientacién intersectorial abierta a multiples partes interesadas
con miras a la adopcidn de enfoques pan gubernamentales que integren la «salud en todas las politicas» en las
estrategias sanitarias nacionales y regionales. Ello respaldara los principios de la Alianza Sanitaria Internacional
para la Cobertura Sanitaria Universal 2030, en particular la implicacion de los paises en la definicion de las prio-
ridades sanitarias, la financiacion previsible, la armonizacidn con los sistemas nacionales, y la mutua rendicidn
de cuentas respecto de los resultados.

Efecto 4.1. Todos los paises cuentan con politicas, estrategias y planes nacionales integrales para avanzar
hacia la cobertura sanitaria universal

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con una politica, estrategia o plan 115/194 125/194
nacional integral sobre el sector de la salud con objetivos y metas (2016) (2019)

actualizados en los ultimos cinco afos

Producto 4.1.1. Se habra mejorado la capacidad de gobernanza de los paises para formular, aplicar y
examinar politicas, estrategias y planes nacionales integrales de salud (incluidas las actividades
multisectoriales, la inclusion de la salud en todas las politicas y las politicas de fomento de la equidad)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises con capacidad para hacer un seguimiento de los 0 75/125
progresos de sus politicas, estrategias o planes nacionales de salud (2017) (2019)

durante el bienio
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion de la formulacidn y aplicacidn de politicas, estrategias o planes nacionales integrales de
salud que, aplicando herramientas y enfoques de la OMS, garanticen y/o promuevan la resiliencia de
los sistemas de salud y un enfoque basado en los derechos, respeten la implicacién nacional, inte-
gren a los ciudadanos, mejoren la rendicidn de cuentas y la coherencia normativa, y estén en conso-
nancia con los principios definidos por la Alianza Sanitaria Internacional para la CSU 2030, segun los
cuales los paises han de hacer suyo el programa de desarrollo y ejercer la rectoria de los sistemas de
salud.

Apoyo a los funcionarios de salud para que entablen un didlogo normativo con la poblaciéon y las par-
tes interesadas del sector privado, las comunidades, las organizaciones no gubernamentales, la so-
ciedad civil, los organismos de desarrollo y otros sectores con el fin de formular y aplicar politicas,
estrategias y planes nacionales de salud que, estando en consonancia con los enfoques intersectoria-
les de inclusidn de la salud en todas las politicas y de respeto de los derechos humanos, aumenten la
resiliencia de sus sistemas de salud como parte del esfuerzo por promover progresos equitativos ha-
cia la cobertura sanitaria universal y el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Determinacidn de las necesidades y facilitacion de apoyo para fortalecer la capacidad de gobernanza
de los paises, incluidos los marcos institucionales, legislativos, normativos y sociales necesarios para
aumentar la rendicidn de cuentas, la participacidn, la coherencia y la transparencia a fin de progresar
hacia la cobertura sanitaria universal y de ocuparse de las prioridades basicas en materia de seguri-
dad y salud mundiales, entre ellas la resistencia a los antimicrobianos y las emergencias.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacién apoyo a las oficinas en los paises para que presten asistencia técnica a los Estados Miem-
bros en lo relativo a la formulacidn, aplicacion y seguimiento de politicas, estrategias o planes nacio-
nales integrales de salud, asi como de reformas institucionales que, adoptando un enfoque de respe-
to de los derechos humanos, garanticen los progresos hacia el logro de la cobertura sanitaria univer-
sal y equitativa y los Objetivos de Desarrollo Sostenible, promuevan la resiliencia de los sistemas de
salud, respeten la implicacion nacional, integren a los ciudadanos, mejoren la rendicion de cuentas y
la coherencia normativa, y estén en consonancia con los principios promovidos por la Alianza Sanita-
ria Internacional para la CSU 2030, segln los cuales los paises han de hacer suyo el programa de
desarrollo y ejercer la rectoria de los sistemas de salud.

Generacidn de datos probatorios y registro de practicas dptimas y ensefianzas aprendidas a nivel re-
gional sobre la participacidn eficaz de la poblacion y las partes interesadas del sector privado, las
comunidades, las organizaciones no gubernamentales, la sociedad civil y otros sectores en un didlo-
go normativo; la accidn intersectorial y la inclusidn de la salud en todas las politicas; y la aplicacién
de politicas, estrategias y planes nacionales de salud prioritarios que aumenten la resiliencia de los
sistemas de salud, todo ello como parte del esfuerzo por promover progresos equitativos hacia la
cobertura sanitaria universal y el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, para que «nadie se
quede atrds».

Adaptacion al contexto regional de instrumentos y enfoques mundiales para mejorar la gobernanza
de los sistemas de salud, incluidos los marcos institucionales, juridicos, normativos y sociales necesa-
rios, y coordinacion con los asociados del ambito regional, los organismos del sistema de
las Naciones Unidas y los asociados para el desarrollo a fin de mejorar la rendicién de cuentas y la
transparencia y de progresar hacia la cobertura sanitaria universal y equitativa y el logro de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible.
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Productos entregables de la Sede

Generacidén de practicas dptimas a escala internacional y elaboracién de orientaciones para apoyar a
los Estados Miembros en la coordinacién de un didlogo normativo inclusivo y ascendente entre mul-
tiples partes interesadas y la creacidon de capacidad para la formulacion, aplicacion y seguimiento de
politicas, estrategias o planes nacionales integrales de salud que adopten un enfoque de respeto de
los derechos humanos con objeto de fortalecer sus sistemas de salud y avanzar hacia el logro de la
cobertura sanitaria universal y equitativa y de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Coordinacién con los asociados a escala mundial y prestacidn de asistencia a las oficinas regionales y
en los paises para facilitar la coordinacidn y armonizacion de las partes interesadas nacionales y ex-
ternas en el fortalecimiento de los sistemas de salud en apoyo de la cobertura sanitaria universal y el
logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible. Cuando sea necesario, se elaboraran y firmaran pac-
tos u otros documentos de coordinacion en consonancia con los principios promovidos por la Alianza
Sanitaria Internacional para la CSU 2030, segun los cuales los paises han de hacer suyo el programa
de desarrollo y ejercer la rectoria de los sistemas de salud.

Generacién de practicas éptimas a escala internacional y elaboracion de instrumentos y orientacio-
nes para apoyar a los Estados Miembros en la coordinacién de reformas institucionales, en particular
la descentralizacion, con objeto de fortalecer sus sistemas de salud en consonancia con los principios
del respeto por los derechos humanos y de la equidad y con los valores de la cobertura sanitaria uni-
versal y el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Generacidn de practicas dptimas a escala internacional y elaboracidn de orientaciones para apoyar a
los Estados Miembros en la coordinacién de un dialogo normativo multisectorial y la creacién de ca-
pacidad para la formulacién y aplicacion eficaces de medidas intersectoriales y de la integracion de la
salud en todas las politicas y que estén orientados hacia la cobertura sanitaria universal y el logro de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Generacidn de practicas dptimas a escala internacional y elaboracion de instrumentos y orientacio-
nes para ayudar a los Estados Miembros a integrar a los ciudadanos en los procesos de adopcién de
decisiones, asi como en la aplicacién, seguimiento y evaluacion de actividades, con objeto de mejo-
rar la rendicidn de cuentas, la participacion, la coherencia y la transparencia y, por lo tanto, fortale-
cer los sistemas de salud en consonancia con los principios de la cobertura sanitaria universal y el lo-
gro del Objetivo de Desarrollo Sostenible 16.

Generacién de practicas éptimas a escala internacional y elaboracion de instrumentos y orientacio-
nes para ayudar a los Estados Miembros a elaborar marcos juridicos y normativos, en particular la
reglamentacidn del sector privado, con objeto de fortalecer sus sistemas de salud en consonancia
con los principios de la cobertura sanitaria universal y el logro de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible.

Producto 4.1.2. Se habran mejorado las estrategias nacionales de financiacidn sanitaria destinadas a
promover la cobertura sanitaria universal

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que hacen un seguimiento de sus progresos en 50 100
materia de proteccién financiera e informan al respecto (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion de las actividades de promocidn a escala de pais y las politicas y estrategias de financia-
cién sanitaria nacional con objeto de mantener los progresos hacia el logro de la meta 3.8 (cobertura
sanitaria universal) en el marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.
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Apoyo a los paises en la institucionalizacidn del seguimiento de la informacidn necesaria para susten-
tar las politicas de financiacion sanitaria/la elaboracion y aplicacidn de estrategias, en particular la
proteccidn financiera y el rastreo de recursos.

Apoyo/facilitacion para que los paises desarrollen su capacidad institucional para analizar, formular y
aplicar opciones de financiacidn sanitaria que tengan en cuenta las ensefianzas aprendidas de otros
paises o las experiencias regionales y mundiales.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacién de apoyo a las oficinas en los paises para que ayuden a los Estados Miembros a elaborar
estrategias de financiacidn sanitaria para el logro de la meta 3.8 (cobertura sanitaria universal) en el
marco de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, incluidos el desarrollo de la capacidad institucional
y el didlogo normativo con las autoridades nacionales encargadas del presupuesto y otras partes in-
teresadas pertinentes sobre la financiacion sostenible para la salud.

Prestacidn de apoyo a las oficinas en los paises para que ayuden a los Estados Miembros a efectuar
el seguimiento de la proteccidn financiera y la equidad en la financiacién y el uso de los servicios de
salud, evaluar el aprovechamiento de los fondos y rastrear los gastos sanitarios, facilitando también
la actualizacién de las bases de datos mundiales pertinentes.

Resumen y difusién de las ensefianzas aprendidas a partir de las experiencias regionales y nacionales
con la reforma de la financiacién sanitaria, en particular aplicandolas a los programas de capacita-
cién sobre financiacion de los sistemas de salud en favor de la cobertura sanitaria universal y promo-
viendo la formulacidn de politicas con fundamento cientifico.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion de orientaciones a los asociados en el ambito internacional y prestacién de asistencia a
las oficinas regionales y en los paises en el apoyo a los Estados Miembros para que mantengan los
progresos hacia la meta 3.8 (cobertura sanitaria universal) en el marco de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible prestando apoyo al didlogo normativo y dirigiendo el desarrollo de capacidades sobre la
financiacién sanitaria, con el objetivo principal de fortalecer los sistemas de financiacidn nacional,
armonizarlos con los sistemas de gestion financiera publica, y sentar las bases de transiciones fiscal-
mente sostenibles para dejar de depender de la ayuda exterior.

Facilitacién de orientaciones conceptuales, resumen de practicas dptimas y convocatoria de asociados
internacionales, expertos y comunidades de intercambio de practicas para que ayuden a las oficinas re-
gionales y en los paises a apoyar a los Estados Miembros en la elaboracidon y aplicacion de politicas que
vinculen la asignacion de recursos con los proveedores en funcidn de su desempefio y las necesidades
sanitarias de las poblaciones a las que prestan servicio («adquisiciones estratégicas»).

Perfeccionamiento de instrumentos y establecimiento de normas para el rastreo de recursos, pro-
mocidn de su uso para la politica de financiacién sanitaria y la rendicion de cuentas publica, y man-
tenimiento de la base de datos mundial sobre gasto sanitario.

Perfeccionamiento de instrumentos y establecimiento de normas para la medicion de la equidad y de
la proteccion financiera, promocion de su uso para la politica de financiacidn sanitaria y la medicién del
progreso hacia el logro de la meta 3.8 (cobertura sanitaria universal) en el marco de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible, y mantenimiento de una base de datos mundial sobre proteccidn financiera.

Realizacion de un analisis econdmico del sector de la salud en relacidén con el resto de la economia a
fin de orientar el didlogo normativo a escala nacional, regional y mundial.

Facilitacion de orientaciones sobre los procesos, y elaboracidon y perfeccionamiento de los métodos y
los instrumentos de evaluacidon econdmica (incorporando el anélisis de la relacidn costo-eficacia, el
calculo de costos y las repercusiones presupuestarias, y la equidad) a fin de apoyar la intervencién
sanitaria y la evaluacion de la tecnologia, mantener las bases de datos mundiales pertinentes y pro-
mover su uso en apoyo de la adopcidn de decisiones con fundamento cientifico.
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4.2  SERVICIOS DE SALUD INTEGRADOS Y CENTRADOS EN LA PERSONA

En mayo de 2016, la 69.2 Asamblea Mundial de la Salud adoptd el Marco sobre servicios de salud integrados y
centrados en la persona1 y la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud: personal sanitario 2030.°
Ambos instrumentos, elaborados conjuntamente para armonizar las inversiones en los sistemas de salud, esta-
blecen objetivos estratégicos basados en pruebas cientificas y opciones normativas, con el fin de orientar a
los Estados Miembros en sus empefios hacia el logro de la cobertura sanitaria universal y de progresos socio-
econdmicos mas amplios, en el marco de la Agenda para el Desarrollo Sostenible. Las recomendaciones de
la Comision de las Naciones Unidas sobre el Empleo en el Ambito de la Salud y el Crecimiento Econémico desa-
rrollan esos fundamentos, junto con medidas inmediatas destinadas a acelerar la aplicacion a escala mundial,
regional y nacional. Las actividades correspondientes a esa drea programatica estan plenamente armonizadas
con esos documentos, a los que complementan, y establecen vinculos entre la vigilancia, la preparacion y las
capacidades basicas de salud publica con arreglo al Reglamento Sanitario Internacional (2005), y la resistencia a
los antimicrobianos. Las deficiencias y la distribucidén inadecuada del personal sanitario, incluidos médicos, en-
fermeras, parteras, farmacéuticos, agentes de salud comunitarios, personal de laboratorio y docentes ejerce
una presion considerable sobre los paises a la hora de satisfacer las necesidades sanitarias de sus poblaciones.

Los servicios de baja calidad pueden poner en riesgo los resultados sanitarios. El marco de la OMS sobre servi-
cios de salud integrados y centrados en la persona aboga por reformas que pongan a las personas, las familias,
los cuidadores y las comunidades en el centro de sistemas de salud receptivos. La participacion activa de la
comunidad es esencial para orientar los servicios hacia las necesidades comunitarias. La funcion de las familias
cobrara mayor importancia, especialmente en lo que respecta al apoyo a pacientes con necesidades de aten-
cién a largo plazo.

La Secretaria apoyara a los Estados Miembros en la evaluacidn de sus sistemas de salud y en la formulacién de
estrategias adecuadas para garantizar el acceso a servicios de salud de alta calidad, seguros e integrados, en el
curso de la vida y a lo largo de todo el proceso asistencial estrechamente vinculados a los servicios sociales. La
reduccion de las desigualdades en materia de salud requiere hacer hincapié en los servicios comunitarios y de
atencion primaria dirigidos a los grupos de riesgo; minimizar los pagos directos (mediante la eliminacidon de las
tasas impuestas a los usuarios); y utilizar otras formas innovadoras para limitar los costos de la atencién médi-
ca. Asimismo, es preciso ampliar el acceso geografico a través de los servicios publicos en las zonas desatendi-
das y fortalecer las estrategias destinadas a mejorar la calidad y la rendicién de cuentas en los sectores publico
y privado, incluidas las medidas para superar las barreras de acceso sexistas. Para ello es necesario contar con
una fuerte participacién y cooperacién multisectorial, en particular con la sociedad civil y otros agentes clave.
Se requieren medidas urgentes en lo concerniente a las politicas mundiales de empleo, asi como a la distribu-
cion, la gestidn, el despliegue y la retencién del personal de salud. La Estrategia mundial de recursos humanos
para la salud: personal sanitario 2030, y la Comisién de las Naciones Unidas sobre el Empleo en el Ambito de
la Salud y el Crecimiento Econdmico esbozan un desajuste global entre la oferta, la demanda y la necesidad de
personal sanitario. La movilidad laboral continta creciendo, y pone de relieve la importancia crucial del Cédigo
de practicas mundial de la OMS sobre contratacion internacional de personal de salud.

Los paises deberan intensificar y mejorar la formacion técnica profesional y la capacitacidn del personal sanita-
rio; asegurar la certificacion profesional y promover la distribucidn y retencidn equitativas. Una transformacién
en la educacién puede determinar una combinacion de competencias apropiada que, en ultima instancia, dé
lugar a economias. El fortalecimiento de la capacidad institucional e individual de los recursos humanos para la
salud es crucial en la prestacion eficaz de servicios de rectoria de las reformas politicas necesarias. El estable-
cimiento de registros de profesionales de la salud y la aplicacidn progresiva de las cuentas nacionales del per-
sonal de salud apuntalaran el analisis y las reformas politicas. Los sectores privados no regulados; los sistemas
de derivacion disfuncionales y el uso irracional de las tecnologias siguen siendo otros problemas en muchos

! Resolucion WHAG9.24 (2016).
? Resolucién WHA69.19 (2016).
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paises. En algunas regiones se debera reforzar tanto la gobernanza como la gestion de los hospitales y priorizar
la reforma hospitalaria, paralelamente al fortalecimiento de la atencidn primaria de salud.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La Secretaria respaldara la reforma de las instituciones y los servicios de salud, asi como el fortalecimiento de la
capacidad en los sistemas de salud, con el fin de mejorar el acceso de las poblaciones desatendidas y examinar
nuevos enfoques para evaluar la calidad de la atencidn en los sectores publico y privado. Esto exige la adopcién
de enfoques multisectoriales mds amplios, que permitan abordar los determinantes sociales y estructurales de
la salud. La Secretaria se centrara en la aplicacién de la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud:
personal sanitario 2030, y las recomendaciones de la Comisién de Alto Nivel sobre el Empleo en el Ambito de
la Salud y el Crecimiento Econédmico de las Naciones Unidas, incluido el plan de accién quinquenal 2017-2021.
Cada pais debe tener un sistema de salud publica sélido capaz de hacer frente eficazmente a eventos de salud
publica imprevistos. No obstante, los servicios y las funciones del sector publico se hallan actualmente frag-
mentados, desiguales e incompletos, y con frecuencia desconectados del sistema de salud en su conjunto. Al
mismo tiempo, no se suelen comprender cabalmente las funciones esenciales de salud publica en un mundo
globalizado e interconectado. Por consiguiente, la OMS seguird colaborando con los asociados a fin de promo-
ver un conjunto de funciones de salud publica mundialmente reconocidas. Esto puede servir de marco para la
inversion, y se puede adaptar como un instrumento que ayude a los paises a fortalecer mds aun la seguridad
sanitaria mundial, fomentar la sostenibilidad de los sistemas de salud y alcanzar los Objetivos de Desarrollo
Sostenible, en particular el cumplimiento del Reglamento Sanitario Internacional (2005).

Efecto 4.2. Se habran establecido politicas, medios financieros y recursos humanos para aumentar el acceso
a servicios de salud integrados y centrados en la persona

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que aplican servicios integrados 80/194 92/194
(2017) (2019)
Numero de paises que notifican datos desglosados sobre el personal 50 91
sanitario nacional (en funcion de los 10 grupos superiores, lugar de (2017) (2019)

destino, zona urbana/zona rural, zona administrativa subnacional
(segundo nivel))

Producto 4.2.1. Se habran establecido en los paises sistemas de prestacion equitativa de servicios integrados
y centrados en la persona y se habran fortalecido los enfoques de salud publica

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises con capacidad de aplicar estrategias de servicios de 83/194 95/194
salud integrados y centrados en la persona mediante diferentes (2017) (2019)

modelos de prestacion de atencion que sean acordes con sus
infraestructuras, capacidades y recursos de otra indole

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Determinacion de las necesidades en materia de fortalecimiento de la capacidad con el fin de avan-
zar hacia la cobertura sanitaria universal a través de un enfoque multisectorial.

* Apoyo a los paises en la elaboracion y aplicacion de estrategias nacionales, teniendo en cuenta los
marcos mundiales, en particular el marco de la OMS sobre los servicios de salud integrados y centra-
dos en la persona, la estrategia de la OMS sobre medicina tradicional 2014-2023, y la Estrategia
mundial de recursos humanos para la salud: personal sanitario 2030.
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Promocidn y difusidn, en los planos nacional y local, de métodos eficaces basados en los principios
de la salud publica con el fin de reducir las desigualdades, prevenir enfermedades, proteger la salud
y aumentar el bienestar mediante diferentes modelos de prestacion de atencién que sean acordes
con las infraestructuras, las capacidades y recursos de otra indole.

Prestacidn de apoyo para definir la funcién y mejorar el desempefio de los servicios de atencion pri-
maria, hospitalaria, crénica, comunitaria y domiciliaria en los sistemas de prestacidn de servicios de
salud integrados y centrados en la persona, y fortalecimiento de la atencidn quirdrgica esencial y de
emergencia, incluido el fortalecimiento de su gobernanza, rendicion de cuentas, gestion, calidad y
seguridad; y para responder con eficacia a emergencias y desastres.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo a las oficinas en los paises para que optimicen las funciones esenciales de salud publica como
componente central de un sistema sanitario resiliente y en apoyo de la mejora de los resultados sa-
nitarios generales.

Formulacién de estrategias/hojas de ruta regionales que guien las actuaciones de todas las partes in-
teresadas, en apoyo de reformas a la prestacion de servicios integrados y centrados en la persona
destinadas al logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, y especialmente la cobertura sanitaria
universal, prestando una atencidn especial a los vinculos entre los servicios sociales y sanitarios.

Compilacién de las ensefianzas extraidas y las practicas dptimas de los paises de la region, y facilita-
cién de plataformas para el intercambio de informacidn y la interaccion entre las partes interesadas
principales sobre modelos eficaces de prestacién de servicios con miras a avanzar hacia la cobertura
sanitaria universal.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para que apoyen a los Estados Miembros a cola-
borar con las comunidades y otras partes interesadas en la prestacién de servicios de salud integra-
dos y centrados en la persona, en particular mediante la compilacién y el intercambio de practicas
Optimas y de modelos relativos a la implicacidn y el empoderamiento de los pacientes en el ambito
regional.

Apoyo a las oficinas en los paises para ayudar a los paises en la elaboracién y aplicacién de estrate-
gias nacionales, teniendo en cuenta los marcos mundiales, en particular el Marco sobre servicios de
salud integrados y centrados en la persona, la estrategia sobre medicina tradicional 2014-2023, y
la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud: personal sanitario 2030.

Apoyo a las oficinas en los paises para prestar asistencia técnica e instrumentos de creacién de capa-
cidad con el fin de reforzar los servicios de atencion primaria, hospitalaria, crénica, paliativa, comuni-
taria y domiciliaria, fortalecimiento de la atencién quirurgica esencial y de emergencia en particular
su gobernanza, rendicion de cuentas, gestion, calidad y seguridad, en el marco de un sistema de
prestacion de servicios eficaces, integrados y centrados en la persona; y para que puedan responder
con eficacia a emergencias y desastres.

Productos entregables de la Sede

Seguimiento de los progresos de los Estados Miembros relativos a la aplicaciéon de estrategias mun-
diales, en particular el marco sobre servicios de salud integrados y centrados en la persona, asi como
al fortalecimiento de la atencién quirdrgica de emergencia y basica y de anestesia , con objeto de
gue sus sistemas de salud avancen hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible y, en par-
ticular, del objetivo dirigido a garantizar el acceso universal a servicios de calidad constantes, desde
la promocién de la salud hasta los cuidados paliativos, asi como de la estrategia sobre medicina tra-
dicional 2014-2023, y la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud: personal sanita-
rio 2030.
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Recopilacidn, andlisis, sintesis, difusion y facilitacion de intercambios de experiencias entre las regio-
nes, en relacion con modelos eficaces de prestacion de servicios y practicas dptimas, incluida la pres-
tacién de servicios de cirugia, obstetricia y anestesia, con miras a facilitar su adaptacién a nivel re-
gional y nacional, y crear vinculos entre los servicios sociales y sanitarios, prestando una atencién
especial a la mejora del desempefio y a la rendicion de cuentas en los hospitales, la atencion prima-
ria y la comunitaria, y en los cuidados paliativos.

Perfeccionamiento de un marco de accién aplicable en el ambito mundial sobre las funciones esen-
ciales en materia de salud publica, junto con mecanismos para promover los intercambios técnicos
entre diferentes paises y regiones.

Perfeccionamiento de un marco de accién mundial sobre la migracion y la salud, junto con mecanis-
mos para promover los intercambios técnicos entre diferentes paises y regiones.

Formulacién de un enfoque validado en el ambito mundial para contribuir a que el sistema de salud
sustente la preparacion nacional ante emergencias junto con mecanismos para promover los inter-
cambios técnicos entre diferentes paises.

Desarrollo de un marco de accidn relativo a la participacidn del paciente, la familia y la comunidad, y
prestacidn de asistencia técnica e instrumentos en apoyo de la aplicacion del Marco sobre servicios
de salud integrados y centrados en la persona.

Producto 4.2.2. Se habran aplicado en los paises estrategias relativas al personal sanitario orientadas hacia
el logro de la cobertura sanitaria universal

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que establecen cuentas nacionales de personal 30/194 38/194
de salud durante el bienio (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Facilitacion de apoyo a los Estados Miembros para que refuercen la recopilacién y notificaciéon de in-
formacion sobre el personal de salud en sus cuentas nacionales de personal de salud y conjuntos mi-
nimos de datos, y para la aplicacién de resoluciones regionales y mundiales, como las relativas
al Cédigo de practicas mundial de la OMS sobre contratacion internacional de personal de salud, y
sobre capacitacion, fidelizacion, enfermeria y parteria.

Prestacidén de asesoramiento normativo y apoyo al fortalecimiento de la gobernanza y la capacidad
de los Estados Miembros para elaborar y aplicar estrategias relativas a los recursos humanos para la
salud, en consonancia con la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud: personal sanita-
rio 2030 y el marco sobre servicios de salud integrados y centrados en la persona, asi como las estra-
tegias regionales relativas al personal de salud.

Prestacién de asesoramiento y apoyo en materia normativa, con el fin de fortalecer la gobernanza y
la capacidad de los Estados Miembros para aplicar las recomendaciones de la Comisién de
las Naciones Unidas sobre el Empleo en el Ambito de la Salud y el Crecimiento Econémico, haciendo
hincapié en asegurar los beneficios relativos a los ODS, en particular la educacién (Objetivo 4), la
igualdad de género (Objetivo 5), el trabajo decente y el crecimiento econdmico (Objetivo 8), y la re-
duccién de la desigualdad (Objetivo 10).

Apoyo a los Estados Miembros en la capacitacion y formacion de una fuerza de trabajo debidamente
equipada para abordar las principales prioridades en materia de salud mundial, como la prevencién y
el control de epidemias y otras emergencias, en consonancia con el Reglamento Sanitario Interna-
cional (2005) y el Plan de accién mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos.
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Productos entregables de las oficinas regionales

e Orientacion y seguimiento de la aplicacidn de las cuentas nacionales del personal de salud, con miras
a facilitar la planificacion estratégica, asi como la actualizacion y el mejoramiento de las bases de da-
tos y los observatorios regionales sobre recursos humanos para la salud, y su integracién en los sis-
temas de informacién sanitaria.

e Seguimiento de los progresos realizados a nivel nacional y regional en la aplicacion del Cadigo de
practicas mundial de la OMS sobre contratacion internacional de personal de salud, y de las estrate-
gias regionales y mundiales relativas a la fuerza de trabajo.

¢ Respaldo a las oficinas en los paises para fortalecer la gobernanza y la capacidad de los Estados
Miembros para aplicar la Estrategia mundial de recursos humanos para la salud: personal sanita-
rio 2030, el marco sobre servicios de salud integrados y centrados en la persona y las estrategias re-
gionales relativas al personal de salud.

e Prestacion de apoyo a las oficinas en los paises con el fin de fortalecer la gobernanza y la capacidad
de los Estados Miembros para aplicar las recomendaciones de la Comision de las Naciones Unidas
sobre el Empleo en el Ambito de la Salud y el Crecimiento Econémico, haciendo hincapié en asegurar
los beneficios relativos a los ODS, en particular la educacion (Objetivo 4), la igualdad de género (Ob-
jetivo 5), el trabajo decente y el crecimiento econémico (Objetivo 8), y la reduccidn de la desigualdad
(Objetivo 10).

¢ Apoyo a los enfoques internacionales y regionales para reforzar la capacidad del personal de salud
de abordar las principales prioridades en materia de salud mundial, como la prevencién y el control
de epidemias y otras emergencias, en consonancia con el Reglamento Sanitario Internacional (2005)
y el Plan de accién mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos.

Productos entregables de la Sede

¢ Prestacion de orientacion y seguimiento de la aplicacién de las cuentas nacionales de personal de sa-
lud en apoyo de la planificacidn estratégica; actualizacidon y mantenimiento de bases de datos y es-
tadisticas mundiales sobre personal de salud, incluido el seguimiento de la aplicacidon del Cédigo de
practicas mundial de la OMS sobre contratacion internacional de personal de salud.

e Comunicacion, difusidén y apoyo a la aplicacion de la Estrategia mundial de recursos humanos para la
salud: personal sanitario 2030, el marco sobre servicios de salud integrados y centrados en la perso-
nay las resoluciones de la Asamblea Mundial de la Salud.

e Comunicacion, difusién y apoyo a la aplicacion de las recomendaciones de la Comisidon de
las Naciones Unidas sobre el Empleo en el Ambito de la Salud y el Crecimiento Econémico, haciendo
hincapié en asegurar los beneficios relativos a los ODS, en particular la educacién (Objetivo 4), la
igualdad de género (Objetivo 5), el trabajo decente y el crecimiento econémico (Objetivo 8), y la re-
duccién de la desigualdad (Objetivo 10).

¢ Apoyo a los enfoques mundiales para reforzar la capacidad del personal de salud de abordar las prin-
cipales prioridades en materia de salud mundial, como la prevencién y el control de epidemias y
otras emergencias, en consonancia con el Reglamento Sanitario Internacional (2005) y el Plan de ac-
cion mundial sobre la resistencia a los antimicrobianos.

Producto 4.2.3. Se habra posibilitado que los paises mejoren la seguridad de los pacientes, la calidad
de los servicios y el empoderamiento de los pacientes en el contexto de la cobertura sanitaria universal

Indicador del producto Punto de partida Meta

Numero de paises con capacidad de elaborar y aplicar estrategias 77/194 89/194
para mejorar la seguridad de los pacientes y la calidad de los servicios (2017) (2019)
de salud a escala nacional en el contexto de la cobertura sanitaria

universal
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Determinacién de las necesidades de los paises en materia de fortalecimiento de la capacidad y apo-
yo a los Estados Miembros para que mejoren la calidad y seguridad de los servicios de salud median-
te la reglamentacidn, la acreditacion y la medicidn de resultados.

Propiciacién de la implicacidn y el empoderamiento de las comunidades y los pacientes por medio de
iniciativas, redes y asociaciones de pacientes.

Apoyo a los Estados Miembros en la mejora de la higiene y las practicas de prevencion y control de
las infecciones, en particular para combatir la resistencia a los antimicrobianos en los entornos
sanitarios.

Productos entregables de las oficinas regionales

Adaptacidn, difusidn y respaldo de la aplicacidn de politicas, directrices e instrumentos innovadores
para apoyar la evaluacion y el fortalecimiento de la calidad y la seguridad de los servicios de salud.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para que brinden apoyo a los Estados Miembros
en la lucha contra los retos mundiales para la seguridad del paciente y en la aplicacién de esfuerzos
de mejora de la calidad en general, incluidas la acreditacién y la reglamentacién de los estableci-
mientos sanitarios.

Facilitacion del establecimiento de alianzas y apoyo a las redes regionales de prestadores de servi-
cios (por ejemplo, alianzas innovadoras entre hospitales) y a la implicacién de las comunidades y los
pacientes por medio de la red Pacientes en Defensa de su Seguridad y otras iniciativas y asociaciones
de pacientes.

Respaldo a las oficinas en los paises para que apoyen a los Estados Miembros en la mejora de la hi-
giene y las practicas de prevencion y control de las infecciones, en particular para combatir la resis-
tencia a los antimicrobianos en los entornos sanitarios.

Productos entregables de la Sede

Prestacién de asesoramiento especializado en las regiones y los paises, segun se necesite, con el fin
de mejorar la higiene y las practicas de prevencion y control de las infecciones, especialmente las
asociadas con procedimientos invasivos y quirdrgicos; prevencidn de la septicemia; y lucha contra la
resistencia a los antimicrobianos en los entornos de atencidn de salud, en particular, promoviendo la
integracion de la educacion en materia de resistencia a los antimicrobianos en la capacitacion profe-
sional y la aplicacién de los componentes centrales de la OMS para la prevencion y el control de las
infecciones.

Formulacién de practicas optimas, politicas, directrices y enfoques innovadores para evaluar y mejo-
rar la seguridad de los pacientes y la calidad, en particular las cuestiones técnicas de gobernanza cli-
nica y gestion de los riesgos; apoyo a las redes de proveedores y facilitacion de la participacion y el
empoderamiento de los pacientes, las familias y las comunidades; y las formulas de asociacién para
mejorar el desempefio en el contexto de la cobertura sanitaria universal.

Desarrollo y apoyo a la aplicacidon de datos probatorios relativos a normas y criterios técnicos mun-
diales sobre seguridad y calidad de la medicina tradicional, complementaria e integral.

Apoyo ante los retos mundiales en el ambito de la seguridad del paciente con respecto a la seguridad
de los medicamentos, en colaboracion con el drea programatica relativa al acceso a medicamentos y
a otras tecnologias sanitarias y al fortalecimiento de la capacidad normativa, con objeto de reducir
los errores de medicacion y los dafios que puedan derivarse de ellos, sirviéndose de los mejores da-
tos probatorios disponibles, y elaboracién y aplicacién de estrategias, orientaciones e instrumentos
para mejorar la seguridad y calidad generales del proceso de medicacion.
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e Elaboracion de politicas, directrices e instrumentos innovadores con objeto de llegar a un consenso
mundial sobre un marco de principios éticos para la sangre y otros productos médicos de origen hu-
mano, asi como de sistemas para una buena gobernanza y gestidon y de modalidades de vigilancia y
supervision.

e Formulacidn de un enfoque validado en el ambito mundial para la elaboracién y el perfeccionamien-
to de politicas y estrategias nacionales sobre la calidad en el contexto de la cobertura sanitaria uni-
versal, junto con mecanismos de intercambio técnico entre los paises.

e Establecimiento de alianzas mundiales para abordar las cuestiones que se planteen en el ambito de
la gendmica humana, en particular las malformaciones congénitas y las hemoglobinopatias.

4.3 ACCESO A MEDICAMENTOS Y A OTRAS TECNOLOGIAS SANITARIAS1 Y FORTALECIMIENTO
DE LA CAPACIDAD NORMATIVA

El acceso universal a los servicios de salud depende de la posibilidad de acceder a medicamentos y a otras tec-
nologias sanitarias (vacunas, medios de diagndstico y dispositivos) asequibles y de calidad garantizada, y de su
uso racional y costoeficaz. Respondiendo a esta preocupacion, se ha sefialado esta area del programa como
una de las seis prioridades del Duodécimo Programa General de Trabajo, 2014-2019 sobre las que la OMS debe
ejercer su liderazgo. Los medicamentos y otras tecnologias sanitarias constituyen el segundo mayor componen-
te de la mayoria de los presupuestos sanitarios (después de los costos de personal) y el mayor componente del
gasto sanitario privado en los paises de ingresos bajos y medianos. En la mayoria de estos paises, los sistemas
normativos son fragiles y no se puede garantizar la seguridad, la eficacia y la calidad de los medicamentos y de
otras tecnologias sanitarias. Ello perpetua la inequidad en el acceso a los medicamentos de calidad e impide el
ejercicio del derecho a la salud.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La OMS continuara apoyando el desarrollo de politicas nacionales apropiadas en relacion con los medicamen-
tos y las tecnologias sanitarias, sobre la base de los principios de buena gobernanza, adquisicién racional y ges-
tion de precios, y velara por la prescripcion éptima y el uso apropiado.

La OMS intensificara el fortalecimiento de los sistemas nacionales y regionales de reglamentacién y promovera
el uso racional de los medicamentos y otras tecnologias médicas como un importante componente del plan de
accion mundial sobre resistencia a los antimicrobianos. Se elaboraran modelos para la gestion eficaz de las ac-
tividades. La Secretaria seguira mejorando y ampliando el programa de precalificacion de la OMS para garanti-
zar la disponibilidad, asequibilidad y buena calidad de los medicamentos, las vacunas y los medios de diagndsti-
co prioritarios para las personas que los necesiten y para todas las enfermedades enumeradas en la Lista Mo-
delo de Medicamentos Esenciales de la OMS. Ello exigird un mayor apoyo a los organismos regionales y nacio-
nales de reglamentacion, asi como el fortalecimiento de los sistemas de reglamentacion. Estas actividades con-
tribuiran a luchar contra las consecuencias de los productos médicos de calidad subestandar y falsificados.’

1 .z ’ . . . . ars . . , . .
La expresion «tecnologias sanitarias» se refiere a los dispositivos, incluidas las tecnologias de asistencia, los
medicamentos, vacunas, procedimientos y sistemas, elaborados para resolver problemas de salud y mejorar la calidad
de vida.

% En enero de 2017 el Consejo Ejecutivo adoptd la decisién EB140(6) (2017), en la que recomendaba a la 70.2 Asam-
blea Mundial de la Salud que pidiera a la Directora General que sustituyese la expresion «productos médicos de calidad
subestandar, espurios, de etiquetado engafioso, falsificados o de imitacidn» por la expresion «productos médicos de cali-
dad subestandar y falsificados», que se utilizara en el nombre del mecanismo de Estados Miembros y en toda la documen-
tacion futura en relacion con los productos médicos de ese tipo.
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Ademas, la Secretaria seguird apoyando la aplicacion de la Estrategia mundial y plan de accion sobre salud pu-
blica, innovacidn y propiedad intelectual, asi como la evaluacién de su eficacia. Las actividades incluiran la
promocién de la capacidad de innovacién en los paises en desarrollo; el fortalecimiento de la capacidad nacio-
nal para gestionar asuntos concernientes a los derechos de propiedad intelectual; el fomento de la transferen-
cia de tecnologia y la facilitacion de la produccidn local, a fin de ampliar el acceso a tecnologias sanitarias. Esto
conlleva el fortalecimiento del Observatorio Mundial de la Investigacion y el Desarrollo Sanitarios de la OMS.

La labor normativa fundamental realizada por los comités de expertos en selecciéon y uso de medicamentos
esenciales, farmacodependencia, patrones bioldgicos, denominaciones comunes internacionales y especifica-
ciones para las preparaciones farmacéuticas seguira sustentando la singular funcién de la OMS en el ambito de
los medicamentos y otras tecnologias sanitarias.

Habida cuenta del aumento de la demanda de medicina tradicional y complementaria, y dado que los paises
reconocen la necesidad de desarrollar un enfoque cohesivo e integrado, la Secretaria ayudara a los Estados
Miembros a integrar plenamente en sus sistemas de salud las medicinas tradicionales y complementarias de
calidad, seguridad y eficacia probadas.

Efecto 4.3. Se habra ampliado el acceso a medicamentos y otras tecnologias sanitarias, seguros eficaces,
asequibles y de calidad, y su uso racional

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Disponibilidad de medicamentos indicadores en los sectores publico 65% 75%
y privado (2017) (2019)

Producto 4.3.1. Se habra mejorado el acceso a los medicamentos esenciales y otras tecnologias sanitarias, y
de su uso, mediante orientaciones de ambito mundial y la elaboracidn y aplicacién de politicas, estrategias e
instrumentos nacionales

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que han elaborado y aplicado politicas, 133/165 159/194
estrategias y/o instrumentos nacionales para mejorar la (2017) (2019)

disponibilidad y asequibilidad de los medicamentos esenciales y
otras tecnologias sanitarias

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Facilitacidn y coordinacidon de apoyo técnico para revisar y aplicar de forma eficaz politicas, estrate-
gias e instrumentos nacionales relativos al acceso a medicamentos esenciales asequibles, en particu-
lar los antimicrobianos, las vacunas y otras tecnologias sanitarias, y a su uso racional.

e Apoyo a las iniciativas de institucionalizacién y creacién de capacidad para mejorar el acceso soste-
nible a medicamentos, vacunas y otras tecnologias sanitarias, y su uso racional, en particular en en-
torno de emergencia y brotes epidémicos.

¢ Apoyo al establecimiento, el mantenimiento y el uso eficaz de las bases de datos nacionales para re-
copilar y analizar datos sobre el consumo y la prescripcién de medicamentos, en particular antimi-
crobianos, en los paises.

e Prestacion de asistencia técnica para la gestion de las adquisiciones y de la cadena de suministro con
objeto de mejorar el acceso a medicamentos y otras tecnologias sanitarias asequibles y de calidad.
Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Recopilacion, analisis, sintesis y difusion de informacién procedente de los paises sobre el acceso a
medicamentos y otras tecnologias sanitarias, en particular los antimicrobianos, y sobre su uso.
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Prestacién de asistencia a las oficinas en los paises para que elaboren o adapten politicas, estrategias
y directrices técnicas que promuevan el acceso a los medicamentos, vacunas y otras tecnologias sa-
nitarias, en particular las listas de medicamentos y tecnologias esenciales, asi como la seleccion ba-
sada en datos probatorios y el uso racional de dichos medicamentos y tecnologias, y para que re-
fuercen sus capacidades al respecto.

Prestacidn de respaldo a las oficinas en los paises para que presten asistencia técnica a los Estados
Miembros en lo concerniente a la vigilancia y compilacién de datos sobre el acceso a medicamentos,
vacunas y otras tecnologias sanitarias esenciales y de calidad, y sobre su uso.

Publicacién de informes regionales sobre las tendencias relativas a la disponibilidad, precios y meca-
nismos financieros de los medicamentos y dispositivos médicos esenciales.

Prestacién de respaldo a las oficinas en los paises con el fin de promover la capacidad de los Estados
Miembros para establecer y fortalecer politicas, estrategias y/o instrumentos que permitan mejorar
la prescripcién y uso de los medicamentos y otras tecnologias sanitarias, y frenar el uso irracional de
los antimicrobianos.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn, a partir de datos probatorios y practicas dptimas, de orientaciones sobre politicas para
mejorar el acceso a medicamentos esenciales, vacunas y otras tecnologias sanitarias asequibles, y su
disponibilidad, y para seleccionarlos partiendo de datos probatorios y utilizarlos de forma racional en
los paises, mediante instrumentos de evaluacién de las tecnologias sanitarias, en particular la Lista
Modelo OMS de Medicamentos Esenciales y listas similares de tecnologias sanitarias.

Elaboracién, mejora y mantenimiento de observatorios o bases de datos mundiales para recopilar
datos sobre politicas y practicas relativas a la disponibilidad, acceso y uso racional de medicamentos
esenciales asequibles y otras tecnologias sanitarias, para su uso en los paises, y que incluyan, por
ejemplo, los precios y la disponibilidad.

Elaboracidn y actualizacién de orientaciones normativas, practicas dptimas e instrumentos orienta-
dos a promover precios justos para los medicamentos y las tecnologias sanitarias y que se basen en
datos cientificos sobre los mecanismos que influyen en los precios, como el costo de la produccidn,
la investigacion y desarrollo y la adquisicion mancomunada.

Elaboracidon y actualizacién de orientaciones normativas, practicas 6ptimas e instrumentos para lo-
grar una cadena de suministros eficaz y mejorar la disponibilidad de medicamentos esenciales, vacu-
nas y tecnologias sanitarias en los paises.

Elaboracidn y actualizacién de orientaciones normativas, practicas 6ptimas e instrumentos para lo-
grar en los paises un uso racional de los medicamentos, en particular los antimicrobianos, y apoyo a
la puesta en marcha de programas nacionales para la gestion eficaz.

Elaboracidn y actualizacién de orientaciones normativas, practicas dptimas e instrumentos para me-
jorar la gobernanza de los servicios farmacéuticos en los paises, en particular en los hospitales, te-
niendo en cuenta la contribucion del sector privado a los servicios farmacéuticos de calidad orienta-
dos a la salud publica.

Producto 4.3.2. Se habra aplicado la Estrategia mundial y plan de accién sobre salud publica, innovacién y
propiedad intelectual

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que notifican datos sobre inversiones en 71/194 100/194
investigacion y desarrollo de productos para la salud (2017) (2019)
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo a la recopilacidn y difusidn de informacion sobre los progresos logrados en la aplicacion de la
Estrategia mundial y plan de accién sobre salud publica, innovacion y propiedad intelectual, y los
problemas registrados al respecto.

Apoyo a los Estados Miembros en la aplicacion de normas para llevar a cabo de forma ética y ade-
cuada ensayos clinicos de medicamentos, en particular los ensayos en los que participen nifos, y fa-
cilitacion de la coordinacidon para promover el intercambio de informacion sobre ensayos clinicos
pediatricos y de otro tipo.

Productos entregables de las oficinas regionales

Establecimiento, actualizacién y mantenimiento de observatorios regionales sobre investigacion y
desarrollo para la salud, o de una plataforma regional en linea sobre innovacion sanitaria y acceso a
las tecnologias sanitarias.

Prestacidn de asistencia técnica a las oficinas en los paises para ayudar a aplicar los diversos elemen-
tos de la Estrategia mundial y plan de accidn sobre salud publica, innovacién y propiedad intelectual.

Productos entregables de la Sede

Fortalecimiento de la capacidad de innovacidén en materia de investigacion y desarrollo para mejorar
el acceso a los medicamentos y otras tecnologias sanitarias mediante la difusidon de opciones norma-
tivas relativas a la aplicacidn y gestidn de los derechos de propiedad intelectual.

Facilitacion de supervisiéon y apoyo en la aplicacion de la Estrategia mundial y plan de accidn sobre
salud publica, innovacién y propiedad intelectual, asi como de orientaciones sobre la produccion es-
tratégica local de medicamentos y tecnologias.

Liderazgo para la aplicacidn del plan de accién en investigacion y desarrollo para prevenir las epide-
mias para las que existen contramedidas limitadas, o ninguna, en colaboracidn con otras dreas pro-
gramaticas pertinentes de la OMS.

Producto 4.3.3. Se habra mejorado la calidad y la seguridad de los medicamentos y otras tecnologias sanita-
rias mediante la elaboracion de normas, criterios y directrices, el fortalecimiento de los sistemas de regla-
mentacion y la precalificacion

Indicadores del producto Punto de partida Meta

Numero de organismos nacionales de reglamentacidén que desempefian 50/194 72/194
funciones normativas basicas en materia de medicamentos y vacunas (2015) (2019)
Numero de organismos nacionales de reglamentacién que han 33/194 48/194
incorporado en su legislacion todos los controles normativos basicos (2015) (2019)

(dispositivos médicos)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad de los paises para que apliquen las directrices técnicas,
normas y reglamentaciones de la OMS relativas a la garantia de la calidad y el control y seguridad de
los medicamentos, las vacunas y otras tecnologias sanitarias.

Apoyo al fortalecimiento de los sistemas de reglamentacidn con objeto de fomentar practicas apro-
piadas que permitan optimizar la gestidn correcta de los antimicrobianos en la lucha contra la resis-
tencia a los antimicrobianos.

Fortalecimiento de las funciones de los organismos nacionales de reglamentacién de los medicamen-
tos, las vacunas y otras tecnologias sanitarias.
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Apoyo para la recopilaciéon de datos y la notificacién por los organismos nacionales de reglamenta-
cién sobre cuestiones relativas a la seguridad de los medicamentos, las vacunas y otras tecnologias
sanitarias, en particular sobre los productos médicos de calidad subestandar y falsificados, la farma-
covigilancia, la hemovigilancia y la tecnovigilancia.

Apoyo a la aplicacion de sistemas de vigilancia para prevenir, detectar y responder al riesgo de que
los productos médicos de calidad subestandar y falsificados o de imitacidon entren en la cadena de
suministro.

Apoyo al uso de la herramienta de evaluacion comparativa de la OMS en la autoevaluacién del orga-
nismo nacional de reglamentacién y promocién del plan de desarrollo institucional para subsanar las
deficiencias y los puntos débiles detectados.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacidn de asistencia técnica a las oficinas en los paises para el fortalecimiento de los organismos
y sistemas nacionales de reglamentacion, en particular en la aplicacién de las normas y reglamenta-
ciones de la OMS relativas a la garantia de la calidad y a la seguridad de las tecnologias sanitarias, y
el uso de la herramienta de evaluacidon comparativa en la evaluacion y autoevaluacion de los orga-
nismos nacionales de reglamentacién, y promocién, apoyo y aplicacidn del plan de desarrollo institu-
cional para subsanar las deficiencias y los puntos débiles detectados.

Facilitacion de la colaboracidn de los paises a fin de conseguir la convergencia progresiva de las prac-
ticas de reglamentacidn en los paises de una regién y de diferentes regiones para mejorar su calidad
y eficacia.

Apoyo a las iniciativas mundiales de desarrollo de nuevos modelos de precalificacién de los medica-
mentos, las vacunas y otras tecnologias sanitarias.

Facilitacion del establecimiento de plataformas regionales para fomentar la cooperacién internacio-
nal y el intercambio de practicas dptimas sobre seguridad, farmacovigilancia y seguimiento y regla-
mentacidn de las cadenas de suministro, y para concienciar acerca de los productos médicos de cali-
dad subestandar y falsificados.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para el fortalecimiento de los sistemas de regla-
mentacidn con objeto de respaldar practicas apropiadas de optimizacion del uso de los antimicro-
bianos y combatir la resistencia a los antimicrobianos.

Productos entregables de la Sede

Elaboracidn y apoyo a la aplicacién de directrices técnicas, normas y criterios de alcance mundial pa-
ra la garantia de la calidad y la seguridad de los medicamentos, las vacunas y otras tecnologias sani-
tarias, en particular para productos bioldgicos complejos, productos bioterapéuticos y similares,
productos sanguineos, productos para el diagndstico in vitro y medicamentos nuevos para uso en
humanos basados en la terapia génica, la terapia celular somatica y la ingenieria tisular.

Convocatoria de los Comités de Expertos de la OMS en Patrones Bioldgicos y en Especificaciones pa-
ra las Preparaciones Farmacéuticas, teniendo en cuenta los avances tecnolégicos en la caracteriza-
cién de los productos bioldgicos y bioterapéuticos, las necesidades y capacidades de reglamentacion
nacionales y la paridad entre los sexos, la equidad en la representaciéon regional y la diversidad de
competencias técnicas.

Liderazgo en el plano mundial para fortalecer los sistemas de reglamentacion y facilitar la conver-
gencia progresiva de las practicas de reglamentacion, la confianza y la division de las tareas fomen-
tando la interaccion entre diferentes redes e iniciativas, la aplicacién de la herramienta y el proceso
de evaluacién comparativa mundial de la OMS a los organismos nacionales de reglamentacién, la
formacién de una coalicién mundial de organismos de desarrollo y centros de excelencia y la elabo-
racién de un conjunto de directrices e instrumentos sobre practicas éptimas de reglamentacion.
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¢ Acogimiento y mantenimiento del repositorio mundial de informacidn sobre reglamentacion, en par-
ticular mediante la elaboracién y actualizacién de las bases de datos pertinentes en el ambito de las
buenas practicas de reglamentacidén y la creacidn de capacidad.

¢ Precalificacién de medicamentos, vacunas y otras tecnologias sanitarias (incluidos los productos para
el control de vectores) para su adquisicidn internacional, junto con la formulacién y el ensayo de
nuevos modelos de precalificacion.

¢ Facilitacion del establecimiento de plataformas mundiales para fomentar la colaboracidn internacio-
nal y el intercambio de datos y practicas éptimas en relacién con la seguridad, la farmacovigilancia y
el seguimiento y reglamentacion de las cadenas de suministro, y prevenir y combatir la existencia de
productos médicos de calidad subestandar y falsificados.

* Acogimiento y apoyo de drganos consultivos de ambito mundial sobre la seguridad de los productos
para evaluar la relacién riesgos-beneficios y comunicar los datos a las autoridades nacionales.

¢ Liderazgo en el fortalecimiento de los sistemas de reglamentacion y apoyo a las mejores practicas
para optimizar el uso de los antimicrobianos y combatir la resistencia a los antimicrobianos.

4.4 INFORMACION Y DATOS CIENTIFICOS SOBRE LOS SISTEMAS DE SALUD

La informacidn y los datos cientificos son los cimientos sobre los que se basan las politicas y los programas séli-
dos de salud publica, la asignacion de recursos y la adopcion de decisiones en materia de salud. Los sistemas de
informacion de salud destinados a proporcionar informacion precisa, oportuna y completa sobre las situaciones
y tendencias sanitarias, satisfacer las exigencias locales de una mejor planificacién y aplicacion y evaluar los
progresos hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud, siguen siendo
inadecuados en muchos paises. Las lagunas de informacion son particularmente grandes en lo que respecta a la
identificacidn y el seguimiento de desigualdades generalizadas, que son cruciales para orientar las politicas, los
programas y las intervenciones. La labor incluye el desglose de los datos por sexo, edad y otras variables clave
de la equidad, asi como la recopilacion sistematica de datos sobre iniquidades en materia de salud y sus de-
terminantes.

Existen también importantes lagunas en los datos que demuestran cudles son las soluciones que funcionan y
los costos conexos, y en el aprovechamiento de los conocimientos y los datos cientificos para mejorar las politi-
cas y los programas. En el dmbito mundial, la OMS centrara su labor en ofrecer asesoramiento técnico y estra-
tégico, ademas de actividades de promocidn, a partir de un seguimiento sélido de la investigacion y el desarro-
llo en materia de salud a través del Observatorio mundial de la investigacidon y el desarrollo sanitarios de
la OMS, la promocidn de directrices basadas en examenes sistematicos y de alta calidad, y de una ética de la
salud publica, asi como en el mantenimiento de una plataforma de registros de ensayos clinicos. Con respecto
a los Estados Miembros, la OMS se centrara en la creacion de la capacidad de investigacidn con arreglo a prin-
cipios éticos mundialmente aceptados, a fin de obtener conocimientos y plasmarlos en politicas y practicas
destinadas al uso estratégico de la informacién y las tecnologias de la comunicacién en los servicios y sistemas
de salud. La equidad y el acceso sostenible a los conocimientos sobre salud siguen siendo necesidades de im-
portancia vital.

La Secretaria apoyard a los Estados Miembros en el fortalecimiento de sus sistemas de informacion sanitaria,
haciendo hincapié en la adopcidn de enfoques innovadores para la recopilacién, transferencia, andlisis y comu-
nicacion de datos, incluidas todas las fuentes importantes de datos. Se prestara especial atencion a la mejora
de los sistemas de registro civil y estadisticas vitales, el seguimiento de los progresos realizados para alcanzar
las metas y los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud, en particular la cobertura sanitaria
universal, y la utilizacidn de los sistemas electronicos de notificacion de los establecimientos sanitarios. Esta
labor servird también para la vigilancia, especialmente de brotes epidémicos.
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ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La OMS continuard haciendo un seguimiento de la situacién y las tendencias sanitarias a nivel mundial, regional
y nacional y difundiendo datos al respecto por medio de observatorios mundiales y regionales de la salud.
La Secretaria pondra en marcha la 11.2 revisidon de la Clasificacion Internacional de Enfermedades y seguira
actualizando los sistemas de clasificacion internacional utilizados para orientar la prestacidon de servicios de
salud y mantener registros epidemioldgicos y de otra indole, en particular estadisticas precisas sobre mortalidad.

La Organizacion seguira proporcionando orientaciones y apoyo estratégicos a los paises en la aplicacidon de estra-
tegias nacionales para la utilizacién de las tecnologias de la informacion y la comunicacion (cibersalud) y de telé-
fonos méviles (mSalud) al servicio de la medicina y la salud publica; en la mejora de la normalizacion y la compati-
bilidad de los servicios de cibersalud y los sistemas de informacidn, la innovacion y el aprendizaje en linea; y en la
evaluacion de las tendencias mundiales y el establecimiento de bases cientificas para la cibersalud.

Ademas, la OMS trabajara para desarrollar directrices e instrumentos basados en datos cientificos; elaborar
productos de informacion plurilinglies en multiples formatos; posibilitar el acceso sostenible de los profesiona-
les sanitarios a conocimientos cientificos y técnicos actualizados; mantener plataformas de intercambio de in-
formacion sobre ensayos clinicos e investigaciones sanitarias; gestionar y mantener redes de conocimientos;
generar datos cientificos y plasmarlos en politicas y practicas; y promover el uso apropiado de las tecnologias
de la informacién y la comunicacion.

Efecto 4.4. Todos los paises cuentan con sistemas de informacion sanitaria, cibersalud, investigacion, ética y
gestion del conocimiento que funcionan bien en apoyo de las prioridades sanitarias nacionales

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que disponen de informes anuales analiticos 80 100
publicos de buena calidad y orientados a la equidad para fundamentar (2017) (2019)

el examen periddico de la estrategia del sector de la salud

Producto 4.4.1. Vigilancia integral de la situacion, las tendencias, las desigualdades y los determinantes
de la salud a nivel mundial, regional y nacional aplicando criterios mundiales, incluido el acopio y el analisis
de datos para corregir las deficiencias y evaluar el desempefio del sistema

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han realizado una evaluacidn integral de la 100 120
situacion sanitaria y sus tendencias durante 2018-2019 (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Examen y evaluacion periddicos de la situacidon sanitaria nacional y subnacional y de sus tendencias
utilizando métodos comparables, teniendo en cuenta las prioridades nacionales, regionales y
mundiales con respecto a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, y garantia de la calidad de los datos
estadisticos.

e Generacion y unificacién de informacién y de los datos estadisticos nacionales y subnacionales co-
rrespondientes con un grado adecuado de desglose utilizando normas y métodos acordados interna-
cionalmente en respaldo de la formulaciéon de politicas con fundamento cientifico.

* Apoyo a la aplicacion de normas internacionales para los sistemas de informacidn sanitaria y para la
gestidn de los datos sanitarios.

e Apoyo al intercambio de datos y a la notificacién de indicadores en tiempo oportuno, en particular
los relacionados con los indicadores de los Objetivos de Desarrollo Sostenible o los aprobados por los
organos deliberantes de la OMS.
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Promocidn y apoyo al establecimiento de politicas y herramientas efectivas sobre datos de libre ac-
ceso y a la asignacion de apoyo normativo y recursos suficientes para el fortalecimiento de sistemas de
informacion sanitaria nacionales y subnacionales orientados a la equidad y de otras innovaciones en el
desarrollo de sistemas de informacidn sanitaria, en particular los sistemas basados en registros sanita-
rios individuales.

Apoyo a la formulacidn y aplicacion de estrategias, medidas y planes de inversidn para la informacion
sanitaria, asi como los sistemas de registro civil y estadisticas vitales.

Apoyo a la elaboracion y aplicacién de datos sanitarios de acceso abierto, en particular de datos es-
tructurados y sin estructurar.

Productos entregables de las oficinas regionales

Evaluacién periddica de la situacion sanitaria regional y nacional y de sus tendencias utilizando mé-
todos comparables y teniendo en cuenta las prioridades y las metas regionales, y garantia de la calidad
de todos los productos de informacién de la OMS, prestando una atencidn especial a los Objetivos
de Desarrollo Sostenible sanitarios y los relacionados con la salud.

Generacion y unificacién de informacion a través de observatorios regionales de informacion sanitaria,
plataformas de datos y tableros de seguimiento con el fin de respaldar la formulacién de politicas con
fundamento cientifico sobre los progresos en el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, tenien-
do en cuenta otros organismos supranacionales pertinentes de la region y en colaboracion con ellos.

Elaboracidn, adaptacion, difusidén y promocion de la aplicacién de normas, métodos e instrumentos pa-
ra la informacidn sanitaria en los paises, en particular estrategias, marcos y modelos regionales para el
seguimiento de los Objetivos de Desarrollo Sostenible sanitarios y los relacionados con la salud y la co-
bertura sanitaria universal.

Establecimiento y coordinacién de redes y actividades regionales y subregionales de colaboracion y
aprendizaje mutuo, en particular foros técnicos y redes regionales de conocimientos especializados, pa-
ra fortalecer en los paises la capacidad para hacer un seguimiento de los progresos logrados hacia el lo-
gro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible y la cobertura sanitaria universal, y mejora de la rendicién
de cuentas.

Prestacidn de apoyo a las oficinas en los paises a fin de permitirles suministrar asistencia técnica a los
paises para reforzar la capacidad institucional nacional de seguimiento y evaluacion de la salud publica
de un modo orientado a la equidad, mediante datos obtenidos de sistemas de informacién sanitaria
sistematicos, encuestas y otras procedencias, como los sistemas de registro civil y estadisticas vitales,
asi como para mejorar la calidad, la medicion de las inequidades, el analisis, la difusién y el uso de in-
formes estadisticos nacionales y subnacionales, prestando una atencién especial al seguimiento de los
progresos hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Determinacion y generacidn de practicas éptimas y métodos innovadores para el fortalecimiento de los
sistemas de informacidn sanitaria y la adopcidén de decisiones con fundamento cientifico a todos los
niveles.

Fortalecimiento de los conocimientos especializados analiticos de los paises mediante actividades re-
gionales de creacién de capacidad.

Fortalecimiento de la capacidad de los paises mediante el establecimiento o la mejora de redes regio-
nales o subregionales relacionadas con la informacién sanitaria y las evidencias para la formulacion
de politicas.
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Productos entregables de la Sede

Evaluacién periddica de la situacidon sanitaria mundial, regional y nacional y de sus tendencias utili-
zando métodos comparables y garantia de la calidad de todas las estadisticas y estimaciones de
la OMS, centrandose especialmente en el seguimiento de los progresos hacia el logro de los Objetivos
de Desarrollo Sostenible sanitarios y los relacionados con la salud.

Generacidn y unificacion de informacion y de las correspondientes estadisticas mundiales, regionales y
nacionales por medio del Observatorio mundial de la salud a fin de respaldar la formulacién de politicas
con fundamento cientifico.

Elaboracidn, revision y publicacién de normas de informacién sanitara, en particular la revision de
la Clasificacion Internacional de Enfermedades y las normas relativas al seguimiento de los progresos
realizados hacia el logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Elaboracidn de instrumentos y orientaciones para reforzar los sistemas nacionales de informacion sani-
taria orientados hacia la equidad y hacer un seguimiento de los progresos realizados en el cumplimien-
to de las metas mundiales, y alineamiento de los asociados mundiales en apoyo del fortalecimiento de
los sistemas nacionales y regionales como parte del proyecto de colaboracion sobre datos sanitarios
(Health Data Collaborative).

Aseguracion de que la OMS ha elaborado y estd aplicando una estrategia sobre innovacion, como la uti-
lizaciéon de macrodatos, informacion geoespacial y avances conexos en los sistemas de informacion
sanitaria.

Apoyo a las oficinas regionales para que fortalezcan su capacidad de ofrecer cooperacidn técnica en
la region en la que prestan servicio.

Producto 4.4.2 Se habra posibilitado que los paises planifiquen, formulen y apliquen una estrategia
de cibersalud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que han desarrollado y aplicado una 110/194 120/194
estrategia de cibersalud (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad y al establecimiento de alianzas para formular y aplicar una
estrategia nacional de cibersalud que permita mejorar los servicios de salud y la formulacién de politi-
cas con fundamento cientifico, y en particular el paso a los registros sanitarios electronicos.

Apoyo al fomento del uso de la telefonia mévil para la salud (mSalud) en el tratamiento de las enfer-
medades no transmisibles y mejora de la atencidn maternoinfantil en funcién de las prioridades y
necesidades nacionales.

Productos entregables de las oficinas regionales

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad y al establecimiento de alianzas para formular y aplicar una
estrategia nacional de cibersalud que permita mejorar los servicios de salud y la formulaciéon de politi-
cas con fundamento cientifico, y en particular el paso a los registros sanitarios electrénicos.

Reunidn y sintesis de practicas idéneas y facilitacidon del acceso a conocimientos, experiencias, recursos
y redes para constituir la base de datos probatorios en cibersalud.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para que brinden apoyo a los paises en la elabora-
cidn y aplicacidn de estrategias nacionales de cibersalud, y en la aplicacién de normas de cibersalud pa-
ra una compatibilidad y fortalecimiento mas sostenibles y eficaces de la arquitectura nacional de
cibersalud.
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¢ Colaboracién con los asociados en cibersalud e innovacidn para armonizar las actividades regionales en
apoyo de la funcidon y las aplicaciones de la tecnologia, como los registros sanitarios electrénicos, para
lograr la cobertura sanitaria universal y los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

¢ Promocion del establecimiento de plataformas nacionales de intercambio de informacion sanitaria, en
particular el uso de identificadores Unicos y registros para los pacientes y los clientes, los centros de sa-
lud y el personal sanitario.

¢ Prestacion de apoyo a la integracion de los sistemas nacionales de salud mediante la armonizacion de
la informacidn sanitaria y la normalizacion de los procesos de prestacion de servicios, con ayuda de la
tecnologia.

* Adaptacion de directrices para facilitar la evaluacidn de los servicios de cibersalud en los paises.

¢ |dentificacién de los ambitos prioritarios de actuacion y promocién del uso de enfoques de mSalud
con fundamento cientifico para mejorar la prestacion de servicios para la cobertura sanitaria univer-
sal, en particular la salud maternoinfantil y las enfermedades no transmisibles.

Productos entregables de la Sede

¢ Colaboracién con las Naciones Unidas y otras partes interesadas para promover normas y proporcionar
orientaciones, instrumentos y recursos con miras a la elaboracién de estrategias nacionales de cibersa-
lud y la adopcidn de normas e instrumentos de cibersalud.

e Establecimiento de la base de datos probatorios sobre cibersalud, y difusidn de la informacién y los da-
tos obtenidos a través del Observatorio Mundial de Cibersalud de la OMS.

e Suministro de orientacidn y recursos en materia normativa respecto de la gobernanza de cibersalud, en
particular en lo concerniente a ética, privacidad y seguridad.

¢ Fomento del uso de enfoques de cibersalud y mSalud con fundamento cientifico con el fin de mejorar
la prestacion de servicios y el acceso a la atencion, asi como su calidad y seguridad.

Producto 4.4.3. Se habran elaborado politicas, instrumentos, redes y recursos sobre gestion del
conocimiento que son utilizados por la OMS y los paises para reforzar su capacidad de generar, compartir
y aplicar conocimientos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de publicaciones que sinteticen los datos probatorios y 400 440
ofrezcan opciones de politica para la adopciéon de decisiones (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Establecimiento de mecanismos para fortalecer de manera continuada la capacidad de los paises de
gestionar conocimientos y ponerlos en practica con el fin de respaldar la aplicacion de politicas e inter-
venciones de salud publica.

e Apoyo a la adaptacién o elaboraciéon de directrices de salud publica y practica clinica basadas en evi-
dencias y vinculadas a las prioridades sanitarias nacionales.

e Determinacion de los conocimientos especializados de los paises para su posible incorporacién al com-
pendio mundial de conocimientos especializados nacionales y otros sistemas de localizaciéon de cono-
cimientos especializados.

¢ Promocion del buen uso de los productos informativos y las plataformas de gestidon del conocimiento
de la OMS en los paises; asesoramiento a los productores técnicos acerca de los formatos o idiomas
apropiados; y apoyo al uso de plataformas de gestidn del conocimiento, como la Iniciativa InterRed
Salud de Acceso a la Investigacion (HINARI), el Repositorio Institucional de la OMS para Compartir In-
formacion y otros productos de informacién técnica, como la Biblioteca virtual en salud.
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Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacién de asistencia a las oficinas en los paises para ayudar a reforzar la capacidad nacional de
identificacidn, generacion, puesta en practica y utilizacidn de datos cientificos para la formulacién de
politicas mediante plataformas de aplicaciéon de conocimientos, como la Red de politicas basadas en
pruebas cientificas.

Apoyo a la pertinencia y la calidad de la contribucion de las redes regionales de centros colaboradores
de la OMS a las prioridades sanitarias nacionales, regionales y mundiales en la formulacion de politicas
sanitarias con fundamento cientifico.

Facilitaciéon y mantenimiento del acceso a productos y recursos informativos fundamentales, entre
ellos las bases de datos regionales del Index Medicus, la Iniciativa InterRed Salud de Acceso a la Investi-
gaciéon (HINARI), el Repositorio Institucional para Compartir Informacién y la red de centros de docu-
mentacion de la OMS.

Produccion, publicacion y difusién de productos informativos en consonancia con las prioridades regio-
nales y en los idiomas pertinentes y formatos normalizados.

Apoyo al fortalecimiento de la capacidad del personal de la OMS respecto de la gestion del conocimien-
to, en particular en materia de utilizacion de instrumentos de conocimiento y acceso a productos y re-
cursos informativos fundamentales de publicacidn y biblioteconomia, incluido el acceso al proyecto
Global Information Full Text.

Mejora de la capacidad regional en la adaptacién de directrices de salud publica y practica clinica con
fundamento cientifico, y elaboracién de documentos normativos o productos similares que faciliten
la formulacién de politicas sanitarias.

Productos entregables de la Sede

Elaboracién de instrumentos y métodos para fortalecer la capacidad de los paises de seleccionar,
aplicar y usar datos probatorios en la formulacién de politicas por medio de plataformas de aplicacién
de conocimientos.

Respaldo a las prioridades sanitarias nacionales, regionales y mundiales mediante la red mundial de
centros colaboradores de la OMS, los comités asesores y los grupos de expertos.

Consolidacién del Repositorio Institucional para Compartir Informacién como Unico repositorio para
todos los productos informativos de la OMS; promocion del uso del Global Index Medicus; y facilitacion
de acceso a la bibliografia médica, técnica y cientifica a todos los paises de ingresos bajos, en particular
mediante la Iniciativa InterRed Salud de Acceso a la Investigacién (HINARI).

Produccion, publicacidn y difusiéon de productos de informacién en consonancia con las prioridades
mundiales de la OMS y en los idiomas y formatos pertinentes.

Establecimiento de normas y criterios para las publicaciones de la OMS por medio del Grupo
de Coordinacidn de la Politica de Publicaciones, y facilitacién de acceso a la bibliografia médica, técnica
y cientifica a todo el personal de la OMS por medio del proyecto Global Information Full Text.

Fortalecimiento y garantia de la calidad y la base cientifica de las directrices de la OMS por medio
del Comité de Examen de Directrices.

Producto 4.4.4. Se habran proporcionado opciones normativas, instrumentos y apoyo técnico para promover
e incrementar la capacidad de investigacion sobre salud y abordar cuestiones éticas en el ambito de la
investigacion y la salud publica

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que cuentan con una politica nacional explicita 76 81
gue exige la inscripcidn en un registro publico reconocido de todas (2017) (2019)

las investigaciones con seres humanos
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Determinacién de las necesidades en cuanto al fortalecimiento de la capacidad y prestacién de apo-
yo a los Estados Miembros en esferas como la gobernanza de la investigacion sanitaria, la investigacion
sobre los sistemas de salud y la conducta ética y publicacidn de las investigaciones sanitarias en apoyo
de la cobertura sanitaria universal.

Apoyo a los Estados Miembros para que determinen y aborden cuestiones éticas relacionadas con la
aplicacion de programas de salud publica y la prestacién de servicios.

Apoyo a los ministerios de salud en la mejora de la capacidad de investigacion, el establecimiento de
prioridades al respecto, la realizacién de investigaciones sobre aplicacién y evaluacién para valorar las
repercusiones de los programas de salud y de las diferentes politicas, y la presentacién de la base
probatoria para la adopcién de decisiones racionales en funcidn de las prioridades nacionales.

Productos entregables de las oficinas regionales

Facilitacion del establecimiento de prioridades regionales para la investigacion sanitaria, por ejemplo
a través de comités consultivos sobre investigacion sanitaria y otros mecanismos de creacion de con-
senso a partir de las prioridades sanitarias regionales o nacionales, prestando una atencién especial a la
cobertura sanitaria universal y los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud.

Establecimiento y fortalecimiento de los comités regionales de la OMS de examen de los aspectos éti-
cos de la investigacion y prestacion de ayuda a las oficinas en los paises en el apoyo a los comités na-
cionales de examen de los aspectos éticos.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para que apoyen a los Estados Miembros a fomentar
e incrementar su capacidad en materia de gobernanza y realizacion de investigaciones sobre la salud
publica y los sistemas de salud, y en el registro de ensayos clinicos.

Prestacidn de asistencia a las oficinas en los paises para que apoyen a los Estados Miembros a determi-
nar y abordar cuestiones éticas relacionadas con la aplicacion de programas de salud publica y la pres-
tacion de servicios, en particular en entornos de emergencia.

Evaluacién de la capacidad de investigacion y de las estructuras de investigacién y desarrollo en los
paises y prestacion de asistencia a las oficinas en los paises para que ayuden a los ministerios de sa-
lud a mejorar la capacidad de investigacion.

Productos entregables de la Sede

Facilitacion del establecimiento de prioridades y la consolidacidon de un programa de investigacion
mundial en pro de la salud, prestando una atencién especial a la cobertura sanitaria universal y
los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud.

Formulacién y difusién de instrumentos, criterios y directrices en relacion con la salud publica y los as-
pectos éticos de la investigacion, en particular mediante un mayor desarrollo de la plataforma interna-
cional de registro de ensayos clinicos de la OMS y el Comité de la OMS de examen de los aspectos éti-
cos de las investigaciones.

Propiciacion de plataformas y redes mundiales para crear consenso acerca de las cuestiones éticas
prioritarias relacionadas con la salud publica, los servicios sanitarios y la investigacion sanitaria, pres-
tando una atencién especial a los sistemas de datos y de informacion.

Colaboracion con los Estados Miembros y los socios para establecer un repositorio sostenible de las in-
vestigaciones sobre la resistencia a los antimicrobianos y las enfermedades con potencial epidémico,
como parte del programa del Observatorio mundial de la investigacién y desarrollo sanitarios para
corregir las principales carencias de los conocimientos relativos a la resistencia a los antimicrobianos.
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ViINCULOS CON LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE

Los logros de la OMS en lo concerniente a esta categoria supondran una importante contribucion no solo a la
consecucidn de Objetivo de Desarrollo Sostenible 3 (Garantizar una vida sana y promover el bienestar de todos
a todas las edades), sino también a casi todos los demas objetivos. El logro de la cobertura sanitaria universal
contribuye a la agenda general de seguridad (Objetivo 16 relativo a la promocidn de sociedades pacificas e in-
clusivas). Los principios de la cobertura sanitaria universal estan claramente vinculados a la reduccion de las
desigualdades (Objetivo 10) e igualdad de género (Objetivo 5).

Los Objetivos de Desarrollo Sostenible ayudan a dar coherencia a las politicas de diferentes sectores, y repre-
sentan un instrumento para suprimir obstaculos y forjar alianzas que fortalezcan la coherencia de las politicas y
las medidas (Objetivo 17 sobre el fortalecimiento de los medios de implementacién). La OMS seguira incorpo-
rando a agentes sanitarios de todo el mundo, mas alla del ambito de la OMS, entre ellos el UNICEF, el UNFPA,
el PNUD, el Fondo Mundial de Lucha contra el sida, la Tuberculosis y la Malaria, y la Alianza Gavi para las Vacu-
nas, asi como otros agentes ajenos al sector sanitario. Particularmente importante serd la participacion del sec-
tor financiero (especialmente en colaboracion con el FMI, la OCDE, el Banco Mundial y bancos regionales de
desarrollo) y el personal del sector docente (en colaboracion con la UNESCO, hacia el logro del Objetivo 2).
Ademas, los sistemas de salud deberan participar con el mercado laboral (en colaboracion con la OIT y
la OCDE), para asegurar que las condiciones de trabajo y el trabajo decente (Objetivo 8) propicien la reduccién
de las carencias actuales y futuras de personal sanitario, y que el potencial de ese sector promueva el creci-
miento econdmico inclusivo (Objetivo 8).

Sinergias y colaboracion

El logro de los Objetivos de Desarrollo Sostenible requieren sinergias y colaboracion entre los programas técni-
cos de la OMS, aunque también se deberan fortalecer otros sectores ajenos al de la salud. Con el fin de centrar
la colaboracion mas eficazmente en cada categoria y entre ellas se apoyara a los paises desde los tres niveles
de la Organizacion, por ejemplo, en la prestacién de servicios de salud para aumentar la cobertura sanitaria
universal en el ambito nacional. La labor relativa al desarrollo de los sistemas de salud tiene que vincularse con
las dreas programaticas relativas a la prestacién de servicios especificos para cada enfermedad o poblacién de
otras categorias, como las de la salud de la madre, el nifio, el adolescente, el adulto y las personas de edad
(promocion de la salud en el curso de la vida); la inmunizacion, el VIH/sida, la tuberculosis, el paludismo y otras
enfermedades infecciosas (enfermedades transmisibles); y las enfermedades no transmisibles y la prevencién
de la violencia y los traumatismos (enfermedades no transmisibles). Dado que los sistemas de salud son fun-
damentales para la preparacion, respuesta y recuperacidon ante todo tipo de emergencias sanitarias, también
existe un vinculo integral con el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

La categoria de Sistemas de salud también tiene vinculos con la labor transversal de la OMS en materia de gé-
nero, derechos humanos, equidad y determinantes sociales de la salud. Al reorientar los sistemas de salud para
mitigar las injusticias sanitarias es imperativo abordar los determinantes sociales de la salud, la desigualdad de
género y los derechos humanos. Por consiguiente, la categoria de Sistemas de salud se vinculara estrechamen-
te con la categoria de Promocidn de la salud en el curso de la vida, a fin de plasmar los compromisos de la OMS
orientados hacia la justicia sanitaria y el derecho a la salud. La categoria de Sistemas de salud también se vincu-
lara estrechamente con la categoria de Enfermedades transmisibles, con miras a poner en marcha el plan de
accion en investigacion y desarrollo para prevenir las epidemias.

Promover al maximo el acceso a los medicamentos y a otras tecnologias sanitarias exige la colaboracion con
la OMPI y la OMC en los dmbitos de la propiedad intelectual y el comercio. La labor relativa a la cibersalud y la
mSalud seguira realizandose conjuntamente con la UIT, en colaboracién con las organizaciones internacionales
de normalizacién. Por lo que respecta a la informacion y los datos cientificos, el proyecto de colaboracion sobre
datos sanitarios (Health Data Collaborative) ofrece una plataforma mundial para racionalizar todas las principa-
les iniciativas mundiales y nacionales para fortalecer los sistemas de informacion sanitaria de los paises, con
la OMS en una funcidn central de facilitacién.
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En algunos dmbitos prioritarios de trabajo es necesaria la colaboracién de los tres niveles de la Organizacion y
de todas las categorias y sectores. Uno de los ambitos prioritarios es la lucha contra la resistencia a los antimi-
crobianos, que brindara la oportunidad de demostrar que la categoria de Sistemas de salud puede aunar a to-
das las demas categorias para afrontar un importante problema de salud publica.
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E. — PROGRAMA DE EMERGENCIAS SANITARIAS DE LA OMS

El Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS durante los préximos afos se continuarad ocupando de las
cuestiones que se sefialan en la resoluciéon 70/1 de la Asamblea General de las Naciones Unidas de septiembre
de 2015, en la que la Asamblea General aprobd los 17 Objetivos de Desarrollo Sostenible y las 169 metas que
conforman la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible. Al adoptar la resolucidn, los miembros de la Asamblea
General advirtieron: «Los riesgos mundiales para la salud, el aumento de la frecuencia y la intensidad de los
desastres naturales, la escalada de los conflictos, el extremismo violento, el terrorismo y las consiguientes crisis
humanitarias y desplazamientos forzados de la poblacién amenazan con anular muchos de los avances en ma-
teria de desarrollo logrados durante los ultimos decenios».

El cambio climatico, la creciente urbanizacion, la mundializacién y la intensificacion de los conflictos civiles en-
gendran emergencias con consecuencias sanitarias cada vez mas graves y frecuentes. Un brote, aun cuando
registre pocos casos, puede suscitar gran inquietud y desencadenar una intensa actividad de respuesta, a la vez
que hay emergencias de grandes proporciones que causan muerte y sufrimiento generalizados. Con indepen-
dencia del peligro de que se trate, las emergencias afectan de forma desproporcionada a las personas mas po-
bres y vulnerables. El costo econémico que traen consigo se cifra, en promedio, en mas de USS 100 000 millo-
nes al afo. Para gestionar a tiempo y debidamente los riesgos se requieren eficaces medios de accién y colabo-
racién a escala nacional e internacional. Es indispensable trabajar mas estrechamente con los asociados, pues
la OMS por si misma nada puede.

La inmensa mayoria de las emergencias sanitarias y brotes infecciosos que se acompafian de elevados indices
de morbilidad y mortalidad se producen en paises poco desarrollados y dotados de escasa capacidad para pre-
pararse y responder eficazmente frente a las emergencias. Todo lo que haga el Programa de Emergencias Sani-
tarias de la OMS debe contribuir a la obtencién de mejores resultados en los paises. Con el objetivo de prevenir
las emergencias, detectarlas y responder a ellas, el Programa se centra en desarrollar la capacidad de los paises
con el necesario apoyo de los asociados nacionales, regionales y mundiales.

Gracias a un marco tedrico piramidal, el Programa se rige por miras elevadas y una clara linea de trabajo. Lo
anima una aspiracion basica: lograr que los sistemas de salud sean sélidos y dispensen servicios de salud publi-
ca esenciales, sobre todo en los paises especialmente vulnerables. A partir de ahi, el Programa presta un apoyo
constante y riguroso a los Estados Miembros con objeto de: generar la capacidad necesaria para prepararse
para emergencias debidas a cualquier tipo de peligro, mitigarlas y responder a ellas; definir estrategias interins-
titucionales a largo plazo de prevencidn y control de enfermedades infecciosas; y utilizar un brazo fuerte, bien
dotado y eficaz en materia de deteccidn, evaluacidon de riesgos y respuesta, que sirva de correa de transmision
de las capacidades de la OMS vy sus asociados y pueda inducir un efecto maximo en apoyo de las autoridades
sanitarias nacionales.

La labor del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS esta organizada en cinco grandes éareas: (E1) ges-
tion de peligros infecciosos, encaminada a asegurar que se instituyan estrategias y capacidades para afrontar
peligros infecciosos prioritarios que suponen una gran amenaza; (E2) preparacion de los paises para emergen-
cias sanitarias y Reglamento Sanitario Internacional (2005), capitulo destinado a lograr que los paises se doten
de capacidad para gestionar los riesgos de emergencias ligadas a cualquier tipo de peligro; (E3) informacion
sobre emergencias sanitarias y evaluacion de riesgos, con lo que se trata de ofrecer, de modo oportuno y auto-
rizado, analisis de la situacion, evaluaciones de riesgos y actividades de seguimiento de la respuesta en relacién
con todos los peligros y eventos sanitarios de importancia; (E4) operaciones de emergencia, destinadas a ase-
gurar que las poblaciones afectadas por emergencias tengan acceso a un conjunto esencial de servicios de sa-
lud que salvan vidas; y (E5) servicios basicos de emergencia, capitulo destinado a procurar rapida y duradera-
mente al Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS los recursos econdmicos y el personal que necesita.
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En esta seccidn se expone el marco de resultados del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS. Toda vez
gue atraviesa los tres niveles de la Organizacidn e interesa sus cinco grandes areas de trabajo, el Programa de
Emergencias Sanitarias de la OMS trabaja como un solo equipo para obtener resultados. Las funciones y las
responsabilidades de la Organizacidn y la delegacidn de autoridad en el Programa de Emergencias Sanitarias de
la OMS se especifican en el informe de la Directora General sobre la Reforma de la labor de la OMS en la ges-
tion de emergencias sanitarias (documento A69/30).

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La misién del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS es ayudar a los paises y coordinar la accion inter-
nacional para la prevencidn, la preparacién de la respuesta, la deteccion, la respuesta rapida y la recuperacién
ante brotes y emergencias. El presupuesto del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS se ha disefiado
para cumplir esa mision mediante un equilibrio prudente entre las funciones normativas y técnicas de la OMS,
gue se dirigen principalmente desde la Sede y de las oficinas regionales, y la necesidad de reforzar las opera-
ciones de respuesta sobre el terreno, sobre todo a nivel de los paises, con el apoyo de la Sede y de las oficinas
regionales. Con respecto al bienio 2016-2017, en el bienio 2018-2019 se observa un aumento del presupuesto
de las oficinas regionales, e incluso mas en el caso de las oficinas en los paises. Ademas, se ha ampliado el pre-
supuesto en las areas del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS que hasta ahora sufrian una carencia
de recursos, en concreto las dreas de informacidon sobre emergencias sanitarias y evaluacion de riesgos, opera-
ciones de emergencia y servicios basicos de emergencia. El presupuesto también refleja las prioridades defini-
das por los Estados Miembros en su contribucion a la elaboracién del presupuesto 2018-2019 durante las deli-
beraciones celebradas en los comités regionales en 2016 y en el Consejo Ejecutivo en 2017.

La labor del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS 2018-2019 se centrard permanentemente en:
1) evaluar los riesgos de forma completa y en el momento oportuno, y responder a todos los episodios agudos
importantes (mediante un enfoque que permita abarcar todos los tipos de peligro); 2) reforzar las alianzas para
que la accion colectiva sea mas coordinada y predecible; 3) elaborar planes de accidn nacionales de prevencion
y preparacion exhaustivos y de calidad, y prestar apoyo a su aplicacion; 4) aplicar el modelo adecuado a cada
pais en determinados paises prioritarios para obtener los resultados programaticos esperados; y 5) elaborar
estrategias especificas de gran impacto y aplicarlas en los paises.

PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE USS$)

Las Asia Mediterraneo Pacifico

Ameéricas |Sudoriental Europa S Tzt

Area programatica Africa Oriental Occidental

E.l. Gestion de riesgos de
infecciones 20,0 7,0 3,3 6,3 10,1 3,8 43,3 93,8

E.2. Preparacién de los paises para
las emergencias sanitarias y
Reglamento Sanitario
Internacional (2005) 40,6 9,4 13,0 13,0 14,6 19,7 36,5 146,8

E.3. Informacién sobre
emergencias sanitarias y

evaluacion de riesgos 15,4 3,2 3,1 3,9 12,4 53 20,2 63,5
E.4. Operaciones de

emergencia 43,7 6,2 7,1 5,8 37,4 5,5 48,3 154,0
E.5. Servicios basicos de

emergencia 21,5 3,5 4,5 4,2 18,4 3,8 40,2 96,1

Total para el Programa de
Emergencias Sanitarias
de la OMS 141,2 29,3 31,0 33,2 92,9 38,1 188,5 554,2
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E.1 GESTION DE RIESGOS DE INFECCIONES

Las enfermedades epidémicas emergentes y reemergentes constituyen una amenaza constante para la seguri-
dad sanitaria mundial, y el nimero de riesgos infecciosos va en aumento. La unidad de gestion de riesgos infec-
ciosos proporciona apoyo técnico a los paises y comunidades para prevenir y controlar las epidemias. Con ese
fin, distribuye anticipadamente reactivos y farmacos para que sean facilmente accesibles, gestiona las reservas
mundiales de emergencia de vacunas, ofrece asistencia técnica sobre el terreno, ayuda a reforzar la capacidad
nacional de respuesta y presta apoyo a los planes de preparacion.

Se estdn elaborando estrategias mundiales junto con asociados de un amplio abanico de dmbitos técnicos,
cientificos y sociales para contrarrestar los peligros infecciosos que suponen grandes amenazas, como el célera
y la fiebre amarilla. Esta labor continuara durante el bienio 2018-2019. Se seguiran reforzando los sistemas y
redes de expertos, y se seguira poniendo énfasis en la transferencia de competencias y conocimientos técnicos
a todos aquellos que los necesiten, desde los encargados de la respuesta en primera linea y las comunidades
afectadas hasta las autoridades subnacionales y nacionales de salud publica. Se seguiran reformando los meca-
nismos que rigen la gestidn de las reservas mundiales de vacunas con miras a garantizar la rendicién de cuentas,
la transparencia, la fiabilidad y la coherencia. Para aumentar la preparacion de los paises, se continuard dando
una gran prioridad a anticipar dénde pueden ocurrir epidemias causadas por peligros infecciosos conocidos.

Efecto E.1. Todos los paises estan equipados para mitigar los riesgos derivados de los peligros infecciosos que
suponen grandes amenazas

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que han incluido en sus planes nacionales de 40% 60% 80%
accién medidas de mitigacion de los riesgos derivados de los (2017) (2018) (2019)

peligros infecciosos que suponen grandes amenazas

Producto E.1.1. Establecimiento de estrategias, planes y capacidades para el control de enfermedades como
el célera, la fiebre hemorragica virica, la meningitis y la gripe y aquellas debidas a patégenos emergentes y
reemergentes transmitidos por vectores

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de estrategias y planes mundiales acordados para la 5 8 10
gestidn de los peligros infecciosos que suponen grandes amenazas (2017) (2018) (2019)

(por ejemplo, por medio de vacunas antigripales, antiviricos, la
vacuna contra la fiebre amarilla y la vacuna contra el célera)

Principales productos entregables

e Establecimiento y coordinacion de redes de expertos técnicos para la gestiéon de determinados peli-
gros infecciosos que suponen grandes amenazas.

¢ Monitoreo, andlisis, modelado y previsidén de eventos provocados por peligros infecciosos que supo-
nen grandes amenazas.

e Elaboracion y ensayo de nuevas estrategias y herramientas de prevencion y control de los peligros
infecciosos que suponen grandes amenazas.

e Elaboracion y difusidon de directrices técnicas y otros productos informativos sobre la gestién de los
peligros infecciosos que suponen grandes amenazas.

e Apoyo a los paises para el establecimiento y mantenimiento de programas de vigilancia y prevencién
de los peligros infecciosos que suponen grandes amenazas.
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Producto E.1.2. Establecimiento de redes de expertos mundiales y mecanismos innovadores para gestionar
los peligros infecciosos nuevos o emergentes que suponen grandes amenazas (por ejemplo, en los ambitos
de la atencidn clinica, los laboratorios, las ciencias sociales y el modelado de datos)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de instituciones que contribuyen a las redes de expertos 65 80 95
y mecanismos mundiales (2017) (2018) (2019)

Principales productos entregables

e Establecimiento y operacién de un mecanismo de colaboracién a nivel mundial para garantizar el ac-
ceso a intervenciones que salvan vidas en relacion con los peligros infecciosos que suponen grandes
amenazas (por ejemplo, reservas).

e Creacion y gestion de redes de expertos a nivel mundial para la elaboracién de previsiones y mode-
los, la identificacion de patdgenos y la evaluacidn de su virulencia, la atencidn clinica y la proteccion
del personal sanitario, la comunicacion de riesgos y la respuesta social con base cientifica.

¢ Elaboracion de un programa de investigacion en materia de salud publica sobre la gestion de los pe-
ligros infecciosos nuevos o emergentes que suponen grandes amenazas.

¢ Prestacion de asesoramiento técnico para la evaluacion de riesgos, la mitigacién y el control de even-
tos, y la respuesta a peligros infecciosos nuevos o emergentes que suponen grandes amenazas.

e Aseguracion de un amplio acceso a conocimientos técnicos adaptados sobre los peligros infecciosos
nuevos o emergentes que suponen grandes amenazas.

E.2  PREPARACION DE LOS PAISES PARA LAS EMERGENCIAS SANITARIAS Y REGLAMENTO SANITARIO
INTERNACIONAL (2005)

La labor relativa a la preparacidn de los paises ante emergencias sanitarias y el Reglamento Sanitario Interna-
cional (2005) incluye el monitoreo y la evaluacion de las capacidades nacionales de preparacidn, la planificacion
y la creacién de capacidades cruciales y, en la Sede, las tareas de la secretaria del Reglamento Sanitario Inter-
nacional (2005). El propio Reglamento, incluido su marco de seguimiento y evaluacién, y el Marco de Sendai
para la Reduccidn del Riesgo de Desastres 2015-2030 son instrumentos importantes para garantizar la prepara-
cion multisectorial frente a todos los peligros, ya que vinculan las capacidades nacionales basicas requeridas en
virtud del Reglamento con sistemas de salud resilientes.

Mediante esta area de trabajo se respalda a los Estados Miembros en el proceso dindamico y constante de eva-
luacién y fortalecimiento de sus capacidades con arreglo al Reglamento Sanitario Internacional (2005), en con-
sonancia con el marco de evaluacidn y seguimiento, asi como en la preparacion, aplicacidn y seguimiento de los
requisitos legales previstos en el Reglamento, la presentacién de informes a los érganos deliberantes y los co-
mités de emergencia y examen del Reglamento Sanitario Internacional (2005). Esta area de trabajo incluye
asumir las funciones de secretaria del Reglamento Sanitario Internacional (2005) y la puesta en marcha del pro-
ceso conjunto de evaluacion externa para evaluar las capacidades de los paises y elaborar planes nacionales de
accién con miras a establecer las capacidades basicas esenciales, con un énfasis especial en los paises vulnerables.

En cooperacion con organizaciones del sistema de las Naciones Unidas, organizaciones no gubernamentales y
otras partes interesadas, la labor en esta area también reforzara ain mas el apoyo prestado a los Estados
Miembros para que fortalezcan su capacidad respecto del ciclo completo de gestiéon de emergencias (preven-
cion, preparacion, respuesta y recuperacion temprana). Entre las demds responsabilidades figura también ga-
rantizar la preparacion operacional de los Estados Miembros y la Secretaria en paises muy vulnerables, recabar
informacion en el marco de la preparacién de concentraciones multitudinarias, proteger el transporte, los via-
jes y el comercio internacionales, y proporcionar orientaciones a los viajeros durante brotes.
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Efecto E.2. Todos los paises evaliian y subsanan las deficiencias esenciales que presentan en materia de
preparacion ante emergencias sanitarias, especialmente en lo que respecta a las capacidades basicas
requeridas por el Reglamento Sanitario Internacional (2005) y en las capacidades de gestion de riesgos de
emergencias sanitarias causadas por cualquier tipo de peligro

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que presentan informes anuales sobre el 100 120 140
estado de la aplicacién del Reglamento Sanitario (2017) (2018) (2019)

Internacional (2005)

Producto E.2.1. Evaluacién independiente de las capacidades basicas de los paises respecto de la preparacién
ante emergencias sanitarias y el Reglamento Sanitario Internacional (2005), y elaboracién de planes
nacionales de accién

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Numero de paises cuyas capacidades basicas son objeto de una 60 120 180
evaluacion independiente (2017) (2018) (2019)
Numero de paises que han elaborado planes nacionales de 25 60 130
accién para reforzar las capacidades adquiridas (2017) (2018) (2019)

Principales productos entregables

e Examen de los informes anuales sobre la aplicacion del Reglamento Sanitario Internacional (2005) en
coordinacion con los centros nacionales de enlace.

¢ Realizacion de ejercicios de simulacidn y exdmenes a posteriori como parte de la evaluacion nacional.

e Coordinacion y apoyo del proceso de evaluacién voluntaria, independiente y multisectorial de las ca-
pacidades basicas de los paises y la aplicacién del Reglamento Sanitario Internacional (2005). Prepa-
racion y difusion de informes periddicos sobre la aplicacidn por los paises de los requisitos en mate-
ria de capacidades basicas establecidas en el Reglamento Sanitario Internacional (2005) y en
el Marco de Sendai para la Reduccion del Riesgo de Desastres 2015-2030. Apoyo a la elaboracion de
planes nacionales de accién de caracter multisectorial sobre la base de la evaluacion de las capaci-
dades de los paises, y apoyo a la adecuacion de los recursos para subsanar las deficiencias en las ca-
pacidades basicas esenciales. Presentacion de informes sobre la aplicacion de los planes nacionales
de accién.

Producto E.2.2. Fortalecimiento en todos los paises de las capacidades basicas esenciales en relacién con la
preparacion ante emergencias sanitarias, la gestion del riesgo de desastres y el Reglamento Sanitario
Internacional (2005)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de los paises mas vulnerables que reciben apoyo de 30% 60% 80%
la OMS y que han registrado progresos en la mejora de las (2017) (2018) (2019)

capacidades bdasicas esenciales relativas a las emergencias
sanitarias, de conformidad con el Reglamento Sanitario
Internacional (2005) y el Marco de Sendai para la Reduccién
del Riesgo de Desastres 2015-2030

Principales productos entregables

e Elaboracion de politicas y directrices relativas a la capacidad multisectorial de preparacion ante
emergencias sanitarias.
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¢ Facilitaciéon de apoyo técnico a paises prioritarios para la preparacion ante emergencias, incluido el
refuerzo de sus capacidades en materia de deteccion temprana de emergencias sanitarias provoca-
das por todo tipo de peligros y de respuesta oportuna y eficaz a las mismas (como centros nacionales
de operaciones en emergencias sanitarias, alerta y respuesta tempranas, laboratorios, puntos de en-
trada, capacitacion). Apoyo a las redes internacionales multisectoriales y a las iniciativas de colabo-
racién para promover el intercambio de informacidn vy las practicas dptimas para la gestién de los
riesgos de emergencias sanitarias y de desastres, incluida la preparacién. Facilitacion de apoyo técni-
co para reforzar los vinculos/la integracion entre la preparacion ante emergencias provocadas por
todo tipo de peligros y la gestién del riesgo de desastres.

* Apoyo a la aplicacidn del Marco de Sendai para la Reduccién del Riesgo de Desastres 2015-2030.

Producto E.2.3. Aplicacion y puesta a prueba de planes de preparacion operacional (de la OMS y los
asociados) para detectar amenazas especificas en paises muy vulnerables

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de oficinas de la OMS en los paises que disponen de 20% 50% 70%
un conjunto minimo de elementos de preparacién operacional (2017) (2018) (2019)

Principales productos entregables

¢ Realizacidn de un inventario de evaluaciones de riesgos y de la vulnerabilidad estratégica en paises
muy vulnerables. Ayuda a los paises y los asociados en la elaboracion de planes de contingencia y
continuidad de las operaciones para hacer frente a riesgos y peligros especificos.

e Apoyo a la aplicacion de medidas encaminadas a aumentar la preparacion operacional en la OMS y
en los paises y asociados vulnerables y de alto riesgo.

¢ Realizacidon de ejercicios de simulacion para poner a prueba la preparacion de la OMS y de los asociados.

Producto E.2.4. Prestacion de apoyo por la Secretaria para aplicar el Reglamento Sanitario
Internacional (2005)

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de centros nacionales de enlace que han recibido apoyo 60 100 150
para aplicar el Reglamento Sanitario Internacional (2005) (2017) (2018) (2019)

Principales productos entregables

¢ Mantenimiento de la lista de expertos y el directorio de centros nacionales/regionales de enlace pa-
ra el Reglamento Sanitario Internacional (2005).

* Prestacion de asesoramiento juridico en relacién con la aplicacion e interpretacion del Reglamento
Sanitario Internacional (2005).

e Convocacion y prestacion de apoyo a los comités de emergencia relativos a eventos de salud publica
de importancia internacional en virtud del Reglamento Sanitario Internacional (2005).

¢ Monitoreo de la aplicacidn de las recomendaciones temporales formuladas por los comités de emer-
gencia convocados en virtud del Reglamento Sanitario Internacional (2005) para hacer frente a even-
tos de salud publica de importancia internacional, e informar sobre esa aplicacién.

e Facilitacion del didlogo mundial entre los distintos asociados/partes interesadas, sectores y discipli-
nas sobre cuestiones relacionadas con los eventos de salud publica de importancia internacional.

¢ Convocacion y prestacién de apoyo a los comités de examen en virtud del Reglamento Sanitario In-
ternacional (2005).
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E.3 INFORMACION SOBRE EMERGENCIAS SANITARIAS Y EVALUACION DE RIESGOS

Esta drea de trabajo proporciona informacidn autorizada para la adopcion de decisiones de salud publica en el
curso de emergencias. Esta linea de trabajo es responsable de detectar nuevos eventos de salud publica, valo-
rar el riesgo que entrafian para la salud publica, llevar a cabo actividades de vigilancia e investigacion sobre el
terreno de caracter epidemioldgico, hacer el seguimiento de las intervenciones de salud publica y transmitir
informacion de salud publica a los asociados técnicos. La vigilancia por casos es una actividad fundamental de
este ambito de trabajo, pues hace posible que el Programa de Emergencias de la OMS detecte nuevos eventos
que puedan tener consecuencias negativas para la salud publica. El hecho de evaluar los riesgos de salud publi-
ca que entraia un nuevo episodio es importante para poner en marcha las medidas de preparacion y respues-
ta. La vigilancia y la investigacion epidemioldgicas, asi como el seguimiento de las intervenciones de salud pu-
blica, son indispensables para gestionar eficazmente las consecuencias sanitarias que se sigan de las emergen-
cias nuevas o en curso. Para que la coordinacién de las capacidades y las intervenciones conjuntas sea dptima
hay que poder transmitir informacion técnica a cuantos asociados intervengan en emergencias o en temas de
salud publica. El Departamento de Informacién sobre Emergencias Sanitarias y Evaluacion de Riesgos trabaja en
estrecha colaboracién con las demas areas de trabajo del Programa, las oficinas regionales y de pais de la OMS
y organizaciones colaboradoras.

Efecto E.3 Deteccidn de los eventos de salud y evaluacidn y comunicacion de los riesgos para adoptar las
medidas apropiadas

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de eventos de importancia para la salud publica No hay punto 85% 100%
detectados cuyos riesgos asociados se evallan y comunican de partida (2018) (2019)

Producto E.3.1. Nuevos eventos detectados y riesgos para la salud publica evaluados

Indicador del producto Punto de partida Meta
Promedio de dias transcurridos entre la publicacién en 15 10 5
el Sistema de Gestion de Eventos y en el Sitio de Informacién (2017) (2018) (2019)

sobre Eventos de la OMS de los eventos agudos de importancia
para la salud publica internacional detectados

Principales productos entregables

¢ Vigilancia basada en eventos las 24 horas del dia, todos los dias de la semana, a partir de las diversas
fuentes de datos disponibles.

e Elaboracion de una nueva generacion de instrumentos para la vigilancia basada en eventos, incluidos
el Sistema de Gestidn de Eventos y el Sitio de Informacion de Eventos.

¢ Integracion de la vigilancia basada en eventos con otros sistemas de vigilancia de la salud publica, in-
cluidos los de las emergencias humanitarias y los desastres naturales.

¢ Elaboracion de procedimientos operativos normalizados e instrumentos para detectar eventos de sa-
lud publica cuyos riesgos asociados se deban evaluar.

¢ Realizacidon de evaluaciones de riesgos y determinacién de medidas recomendadas para todos los
eventos pertinentes de salud publica, y comunicacion de tales evaluaciones y medidas.
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Producto E.3.2. Disponibilidad de informacion fiable y actualizada ttil para llevar a cabo intervenciones de
salud publica y seguimiento de las operaciones de respuesta

Indicador del producto Punto de partida Meta
Dentro de las dos semanas posteriores a la clasificacion, No hay punto 85% 100%
porcentaje de eventos para los cuales se ha acordado hacer un de partida (2018) (2019)

seguimiento de un conjunto basico de indicadores de salud
(resultado, riesgo o cobertura de salud) y para los que se ha
empezado a inventariar los servicios de salud

Principales productos entregables

¢ Recogida de datos epidemioldgicos y evaluacion de la disponibilidad de servicios de salud durante las
emergencias.

e Colaboracién con los asociados para establecer, recopilar e intercambiar indicadores basicos de
desempeiio con el fin de hacer un seguimiento de las operaciones de respuesta en curso.

e Establecimiento de procedimientos operativos normalizados y mantenimiento de listas de indicado-
res basicos de desempefio que se utilizaran para supervisar la aplicacion de las respuestas.

Producto E.3.3. Notificacion puntual de la informacion relativa a las emergencias

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de peligros/eventos/crisis agudas relacionados con No hay punto 85% 100%
la salud publica de los cuales las instancias decisorias disponen de partida (2018) (2019)

de informacién operativa y epidemioldgica pertinente en
cualquier formato, dentro de la primera semana posterior a la
clasificacion o la publicacién en el Sitio de Informacion

de Eventos

Principales productos entregables
¢ Redaccion regular de informes de situacion sobre los eventos y riesgos en curso.
e Elaboracion de repositorios y sistemas de gestion de datos.
¢ Elaboracion de mapas y otras infografias.

¢ Transmision de los analisis de la informacion sanitaria sobre eventos a través de los canales apropiados.

E.4 OPERACIONES DE EMERGENCIA

La OMS sigue mejorando sus sistemas y procesos para garantizar una respuesta mas previsible y eficaz a las
emergencias sanitarias. Las operaciones de emergencia constan de tres elementos principales: i) refuerzo de
las capacidades operacionales de la OMS; ii) ampliacion y fortalecimiento de las capacidades internacionales en
materia de respuesta a emergencias mediante alianzas; y iii) aceleracion y coordinacion de la respuesta inter-
nacional a emergencias sanitarias. Por tanto, las alianzas son esenciales para las operaciones de la OMS, asi
como el pleno compromiso de la Organizacion con la accion colectiva.

La OMS colabora con los gobiernos y los asociados para garantizar una respuesta rapida y especifica a los eventos
agudos de salud publica, con el fin de que no se agraven y se conviertan en brotes a gran escala. La Red Mundial
de Alerta y Respuesta ante Brotes Epidémicos (GOARN) desempefia un papel central en este proceso, desde la
alerta y la evaluacién del riesgo hasta la rapida aplicaciéon de medidas de control de la enfermedad. Cuando las
emergencias amenazan la salud, la OMS, basandose en normas aceptadas, apoya el aumento rapido de las inter-
venciones esenciales de salud publica y de los servicios sanitarios para mitigar los aumentos repentinos de la
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morbilidad y la mortalidad. El Grupo de Accidn Sanitaria Mundial, la GOARN, los equipos médicos de emergencia,
los asociados permanentes y otras redes desempefian funciones primordiales en este ambito.

La OMS sigue reformando la gestion de sus propias operaciones de emergencia mediante la adopcion e institucio-
nalizaciéon del sistema de gestion de incidentes. Con arreglo a este sistema, se estableceran de manera sistematica
funciones esenciales de gestién de emergencias en los paises, y en las regiones y en la Sede habra equipos de
apoyo a la gestidn de incidentes que proporcionaran el respaldo técnico y operacional necesario. Los centros de
operaciones de las oficinas regionales y la Sede deberian contar con todos los recursos necesarios y funcionar con
arreglo a las normas internacionales. Estos centros estaran cada vez mas vinculados a otros centros de opera-
ciones de emergencia de todo el mundo a través de la Red de Centros de Operaciones de Emergencia coordi-
nada por la OMS.

Se precisa una sélida plataforma operacional con el fin de garantizar que la OMS tenga las capacidades necesarias
para responder de manera eficaz, incluso en emplazamientos remotos sobre el terreno. Por tanto, se seguira
desarrollando y ampliando el apoyo operacional de la OMS, asi como sus capacidades en los ambitos de la logisti-
ca sanitaria y la cadena de suministro. Las alianzas estratégicas también son fundamentales a este respecto, ya
que la Organizacion colabora para aprovechar las ventajas comparativas de sus asociados operacionales.

Efecto E.4. Acceso de las poblaciones afectadas por emergencias sanitarias a servicios de salud esenciales e
intervenciones de salud publica que pueden salvar vidas

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de poblaciones afectadas por emergencias a las que 75% 75% 75%
se han prestado uno o mas servicios basicos de salud (2017) (2018) (2019)

Producto E.4.1. Gestion eficaz de las operaciones de emergencia en apoyo de la respuesta nacional o local

Indicadores del producto Punto de partida Meta

Porcentaje de emergencias clasificadas que activan un sistema de 50% 75% 100%
gestion de incidentes en el pais dentro de las primeras 72 horas (2017) (2018) (2019)
Porcentaje de eventos de nueva clasificacién para los que se 80% 90% 100%
elabora un plan de respuesta estratégica con los asociados (2017) (2018) (2019)

dentro de los primeros 30 dias

Principales productos entregables

e Establecimiento de una estructura dotada de un sistema de gestidn de incidentes en el pais y meca-
nismos de apoyo a la Oficina Regional/la Sede para todas las emergencias sanitarias clasificadas.

¢ Gestion eficaz de todas las emergencias sanitarias a nivel nacional y subnacional.

e Establecimiento y mantenimiento de centros de operaciones de emergencia y direccion de la elabo-
racion de un plan estratégico del sector de la salud para todos los eventos clasificados y prolongados.

e Aprovechamiento de las capacidades técnicas de toda la Organizacion en apoyo de las operaciones
de emergencia.
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Producto E.4.2. Coordinacidn eficaz de la respuesta colectiva de los asociados operacionales

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de eventos de nueva clasificacién para los que se 80% 90% 100%
elabora un plan de operaciones conjuntas dentro de los (2017) (2018) (2019)
primeros 30 dias

Numero de asociados de la Red Mundial de Alerta y Respuesta 230 250 270
ante Brotes que prestan apoyo en la alerta, la evaluacion de (2017) (2018) (2019)
riesgos y la respuesta a los eventos y emergencias de salud publica

Porcentaje de grupos de accién sanitaria de los paises que 90% 100% 100%
disponen de un coordinador del grupo a tiempo completo (2017) (2018) (2019)
Ndmero de equipos médicos de emergencia verificados y/o 40 80 130
supervisados a nivel mundial (2017) (2018) (2019)
Numero de miembros del personal enviados en apoyo de 45 55 65
operaciones de emergencia a través de asociados permanentes (2017) (2018) (2019)

Principales productos entregables

¢ Aumento de la capacidad mundial de respuesta interoperable a emergencias sanitarias mediante la
ampliacion y el fortalecimiento de la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes, el Grupo de Ac-
cion Sanitaria Mundial, los equipos médicos de emergencia y los asociados permanentes, garanti-
zando una mayor interoperabilidad entre redes.

e Participacién continua de la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes en la alerta, la evalua-
cion del riesgo y la respuesta a los eventos y emergencias de salud publica.

e Participacién continua de la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes Epidémicos, el Grupo de
Accidn Sanitaria Mundial, los equipos médicos de emergencia y los asociados permanentes en la res-
puesta a emergencias sanitarias.

e Subsanacidon de las deficiencias en relacién con la capacidad necesaria para responder a nivel inter-
nacional a las emergencias sanitarias mediante el establecimiento de alianzas estratégicas.

* Promocidn/elaboracién de normas técnicas para las operaciones de emergencia sanitaria y supervi-
sién del cumplimiento de las normas en la respuesta sanitaria.

¢ Realizacidon de cursos y ejercicios conjuntos en que participan los asociados en las operaciones
(la Red Mundial de Alerta y Respuesta ante Brotes Epidémicos, el Grupo de Accidn Sanitaria Mundial,
los equipos médicos de emergencia y los asociados permanentes, entre otros).

Producto E.4.3. Establecimiento rapido y mantenimiento del apoyo logistico y operacional

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de emergencias para las que se ofrecen suministros y 70% 100% 100%
apoyo operacional dentro de la primera semana (2017) (2018) (2019)

Productos fundamentales

e Prestacion de apoyo operacional, incluidos el transporte, el alojamiento, las instalaciones, la seguri-
dad vy las tecnologias de informacién y comunicacion.

¢ Garantia de la disponibilidad de suministros y equipos médicos.

e Elaboracion de politicas y procedimientos operativos normalizados para prestar apoyo operativo y
gestionar la cadena de suministro.

e Establecimiento y supervisidn de las normas técnicas en materia de logistica sanitaria.

¢ Prestacion de apoyo a la gestién de la seguridad.
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Producto E.4.4. Subsanacion de las deficiencias prioritarias en materia de politicas y orientaciones
humanitarias, con especial atencién a la salud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de documentos de orientacion elaborados en 0 2 3
colaboracion con los asociados para subsanar las deficiencias (2017) (2018) (2019)

prioritarias relativas a las politicas o de caracter técnico

Principales productos entregables

e Elaboracion de politicas, directrices y practicas dptimas para las operaciones de emergencia sanita-
ria, y puesta a prueba de su eficacia.

¢ Integracion de la salud en las politicas interinstitucionales en materia de accién humanitaria y de
desarrollo.

¢ Informacién puntual de los ataques a centros sanitarios y de las repercusiones que causan en la pres-
tacion de servicios de salud, y presentacién de la documentacion acreditada pertinente.

E.5 SERVICIOS BASICOS DE EMERGENCIA

El area de servicios basicos de emergencia se encarga de aplicar las capacidades, politicas, procedimientos y
sistemas que estan normalizados y armonizados en toda la Organizacién y que son adecuados a sus fines, con
el fin de apoyar la gestidn eficaz y la sostenibilidad de la financiacién y la dotacién de personal del Programa de
Emergencias Sanitarias, utilizando todos los conocimientos y la experiencia de la Organizacién para garantizar
la interoperabilidad y la coherencia de las intervenciones coordinadas de respuesta a emergencias a través del
establecimiento de alianzas. Esta area de trabajo abarca la administracion, las comunicaciones, la movilizacion
de recursos y la gestion de subvenciones, la planificacion estratégica, la gestidn de los recursos financieros y
humanos, la seguridad, y la salud y el bienestar del personal en el marco global de gestion y administracion de
la OMS.

La OMS sigue reforzando su labor de gestion y administracion en emergencias sanitarias, con el fin de garanti-
zar que las decisiones de gestidon desencadenen rapidamente la prestacion constante de servicios que cumplan
las normas de desempefio en emergencias y faciliten el Programa de Emergencias Sanitarias. Esto se logra me-
diante el establecimiento de procedimientos operativos normalizados, politicas, directrices y modelos normali-
zados, el aprovechamiento de las ensefianzas aprendidas de actividades de respuesta anteriores y las practicas
6ptimas de otros asociados operacionales, y el examen y la evaluacidn continuos del desempefio en esta area.
Este enfoque conllevara mejoras constantes y contribuira al objetivo general de excelencia de los procesos ins-
titucionales.

Efecto E.5. Respaldo a programas nacionales de respuesta a emergencias mediante un Programa de
Emergencias Sanitarias de la OMS eficaz y dotado de los recursos necesarios

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de puestos programados ocupados 75% 80% 80%
(2017) (2018) (2019)
Porcentaje de necesidades basicas financiadas por recursos basicos 40% 40% 50%
de la OMS o acuerdos de financiacidn plurianuales (2017) (2018) (2019)
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Producto E.5.1. Gestion eficaz del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS, y dotacién de personal
suficiente y sostenible

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Porcentaje del presupuesto basico disponible a la mitad del bienio 50% 75% 75%
(2017) (2018) (2019)
Porcentaje de solicitudes de fondos iniciales de emergencia de 100% 100% 100%
hasta US$ 500 000 desembolsados dentro de las primeras 24 horas (2017) (2018) (2019)
posteriores a la solicitud
Porcentaje de los objetivos de las listas interna y externa que se 75% 75% 75%
han cubierto con integrantes de la lista a los que se ha formado y (2017) (2018) (2019)
habilitado previamente
Porcentaje de equipos de respuesta rapida del Programa de 75% 75% 75%
Emergencias Sanitarias de la OMS desplegados dentro de las (2017) (2018) (2019)

72 horas posteriores a la decisién de enviarlos

Principales productos entregables
¢ Establecimiento de planes de trabajo y presupuestos normalizados de la respuesta a emergencias.

e Supervision de la situacion relativa a los fondos disponibles y proyectados y a las deficiencias de
financiacién.

e Gestion de las listas de miembros del personal y de consultores, y contratacién y despliegue de
ambos.

e Colaboracién con recursos de toda la OMS para prestar servicios médicos al personal con el fin de
velar por su salud y su bienestar.

¢ Seguimiento de las subvenciones y de sus requisitos relativos a la presentacion de informes, y ges-
tion de tales subvenciones y requisitos para el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS.

e Elaboracién y aplicacion de procedimientos operativos normalizados para los servicios administrativos.

Producto E.5.2. Comunicacion y movilizacidn eficaces de recursos

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de donantes que financian el Programa de Emergencias 22 26 28
Sanitarias de la OMS a través de contribuciones voluntarias (2017) (2018) (2019)

superiores a USS 1 milldn por bienio

Principales productos entregables
* Informacidn al publico mediante declaraciones a medios locales e internacionales y otras formas de
divulgacion.

¢ Envio de alertas a donantes locales, recaudacion de los fondos que donen estos y apoyo para recau-
dar los fondos de procedencia internacional; establecimiento de compromisos con los donantes para
que la financiacion sea adecuada y sostenible y se entregue oportunamente, asegurando al mismo
tiempo que se cumplan los requisitos de presentacion de informes.

Producto E.5.3. Liderazgo, planificacion y gestion eficaces del desempeiio

Indicador del producto Punto de partida Meta
El Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS se evallia Si Si Si
anualmente (2017) (2018) (2019)
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Principales productos entregables
¢ Liderazgo externo e interno eficaces del Programa de Emergencias Sanitarias.
¢ Planificacion estratégica y operacional coherente en todas las areas del programa.

e Evaluacion de los resultados del programa e institucionalizacién del aprendizaje continuo.
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CATEGORIA 6 — SERVICIOS CORPORATIVOS/FUNCIONES INSTRUMENTALES

En los ultimos afos la OMS ha puesto en marcha un ambicioso programa para dar a su liderazgo mayor eficacia,
transparencia y responsabilidad en el ambito sanitario mundial. Este proceso estuvo guiado por nuevos desa-
fios sin precedentes, asi como por un panorama general de la salud publica deficientemente coordinado y una
necesidad de hacer mas hincapié en las prioridades. La funcién de rectoria y coordinacion de la OMS en todos
los niveles de la Organizacidon y en todas las categorias y dreas programaticas sera de importancia crucial para
fortalecer el liderazgo de la OMS en lo concerniente a la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

La labor correspondiente a esta categoria abarca las actividades destinadas a facilitar el liderazgo institucional y
los servicios corporativos necesarios para mantener la integridad y la eficiencia de la OMS, asi como la armoni-
zacion de los programas de la OMS con la Agenda 2030, y contribuir a la realizacion de las actividades de
la Organizacion relacionados con los Objetivos de Desarrollo Sostenible, especialmente en los paises. Esas acti-
vidades incluyen el fortalecimiento del liderazgo y la gobernanza de la OMS; el mejoramiento de la transparen-
cia, la rendicion de cuentas y la gestidn de riesgos; la consolidacion de la planificacidn estratégica, la gestion de
recursos y la presentacion de informes; y la promocion de una gestion y administracion generales eficaces, asi
como la mejora de las comunicaciones estratégicas. El liderazgo institucional y los servicios corporativos consti-
tuyen la piedra angular de la correcta integraciéon de los valores y enfoques con respecto a la equidad, los dere-
chos humanos y el género.

Las medidas recientes para reformar la labor en esas areas incluyen:

¢ fortalecimiento de las funciones de liderazgo y gobernanza, por ejemplo, mejor posicionamiento de
la OMS como autoridad en el ambito sanitario mundial, y un nuevo marco de asociacion (el Marco
para la colaboracién con agentes no estatales);

e progresos significativos en materia de rendicidon de cuentas y transparencia, a través de algunas ini-
ciativas nuevas;

¢ mejoramiento del proceso de planificacion, la movilizacion de recursos y la financiacion mas
predecible; y

¢ establecimiento de un marco estratégico para dar mayor eficacia a las comunicaciones.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La OMS seguira fortaleciendo su eficacia institucional y aplicando su proceso de reformas, en consonancia con
los Objetivos de Desarrollo Sostenible y el cambiante panorama sanitario mundial. Esas medidas le permitiran
desempenfar dptimamente su funcion, segun lo prevé su Constitucion como «autoridad directiva y coordinado-
ra» en asuntos de sanidad internacional. Las reformas recientemente introducidas para mejorar la eficiencia en
todas las categorias y obtener resultados costoeficaces seran particularmente importantes en el contexto del
mayor rigor presupuestario. Los esfuerzos por mejorar mas aun la rendicion de cuentas y la transparencia for-
talecerdn la legitimidad y el desempefio de la OMS.

El liderazgo de la OMS en los paises, cada vez mas pertinente en relacidn con los Objetivos de Desarrollo Soste-
nible, se beneficiara de los continuados esfuerzos por mejorar el establecimiento de prioridades y fortalecer las
oficinas en los paises. Por otra parte, el mejoramiento de la gobernanza de la Organizacién seguira siendo un
area prioritaria que propiciara procesos decisorios mas estratégicos y racionalizados por parte de los Estados
Miembros. Esta categoria seguira prestando servicios a otras categorias y al Programa de Emergencias Sanita-
rias de la OMS. Todo lo precedente se incorporara en un enfoque de gestion basada en resultados claramente
definidos, que serd objeto de seguimiento periddico.
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PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL Y AREA PROGRAMATICA (EN MILLONES DE US$)

Area programatica Africa L’a s As.ia Europa Medi'ferra'neo Pa‘c ifico Sede Total
Ameéricas |Sudoriental Oriental Occidental

6.1 Liderazgo y gobernanza 47,9 7,4 18,6 33,5 21,6 16,2 84,7 229,9
6.2 Transparencia, rendicion de

cuentas y gestidn de riesgos 4,3 2,7 3,2 2,4 2,9 3,4 37,7 56,6
6.3 Planificacion estratégica,

coordinacion de recursos y

presentacion de informes 5,9 2,0 3,1 2,5 3,6 5,8 15,8 38,7
6.4 Gestidon y administracion 108,4 10,2 33,5 25,8 53,1 26,5 2289 486,4
6.5 Comunicaciones estratégicas 4,7 3,1 2,5 4,3 2,8 3,9 22,6 43,9
Subtotal 171,2 25,4 60,9 68,5 84,0 55,8 389,7 855,5
Menos la tasa por puesto ocupado 24,2 - 6,4 9,3 8,8 7,2 84,1 140,0
Total para la categoria 6 147,0 25,4 54,5 59,2 75,2 48,6 305,6 715,5

6.1 LIDERAZGO Y GOBERNANZA

La OMS seguira reforzando su funcién en el contexto de la gobernanza sanitaria mundial, esfera en la que
los Objetivos de Desarrollo Sostenible orientaran su labor, en particular en lo concerniente a la coordinacion de
actividades a escala nacional y con partes interesadas externas.

La OMS desempefia una funcion de liderazgo para permitir que numerosos agentes trabajen hacia la consecu-
cion de las metas comunes de los Objetivos, y convoca una amplia gama de negociaciones y deliberaciones
entre los Estados Miembros y otras partes interesadas. El nuevo Marco para la colaboracién con agentes no
estatales ofrece politicas integrales para fortalecer la interaccién con organizaciones no gubernamentales, el
sector privado, las fundaciones filantrépicas y las instituciones académicas y, al mismo tiempo, proteger mejor
a la OMS mediante mecanismos especificos para asegurar la transparencia y la rendicién de cuentas. La inter-
accion con los asociados se entablara tras un exhaustivo andlisis de los riesgos posibles.

Dado que los gobiernos nacionales hacen suyos y lideran los Objetivos de Desarrollo Sostenible, la labor de
la OMS en los paises es especialmente importante, en particular para priorizar y asignar mejor los recursos.

El nuevo Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS representa para la Organizacién un acontecimiento
fundamental que complementa sus funciones técnicas y normativas tradicionales con nuevas capacidades ope-
racionales para la labor en los brotes epidémicos y las emergencias humanitarias. La aplicacién del Programa
de Emergencias Sanitarias de la OMS requiere la adopcidn de medidas en los tres niveles de la OMS, a saber: la
integracion de la nueva estructura, el fortalecimiento de la funcionalidad y la armonizacion de los procesos, asi
como el refuerzo de la gobernanza y la colaboracidn con los asociados. La labor relativa a esta categoria se basa
en los resultados del proceso de reforma de la gobernanza de la OMS.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

Las funciones de liderazgo y rectoria de la OMS en el contexto de la gobernanza sanitaria mundial se manifiesta
en los tres niveles de la Organizacién. Una Secretaria mas eficiente permitird a la OMS responder mejor a las
necesidades y prioridades de los paises. Las estrategias de cooperacion con los paises, armonizadas con
los Objetivos de Desarrollo Sostenible, el presupuesto por programas y las prioridades nacionales de salud pro-
porcionan las bases para esa labor. Una prioridad crucial consiste en fortalecer la capacidad de liderazgo de
la OMS en los paises, asegurando que todo el personal tenga las capacidades y competencias adecuadas.

Se ha establecido un mecanismo de rectoria y coordinacion para respaldar la labor de la OMS mediante redes
relacionadas con los Objetivos de Desarrollo Sostenible en todas las categorias y regiones. Se esta proporcio-
nando fondos para impulsar las actividades de coordinacién, armonizacion y ampliacién de los trabajos de
la OMS relativos a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, conjuntamente con otras categorias.
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La OMS continuara trabajando en la reforma de la gobernanza. Asimismo, seguira mejorando la funcién estra-
tégica de los 6rganos deliberantes y reforzando su cardcter integrador, su transparencia y su eficiencia median-
te programas mas faciles de gestionar, mejores instrumentos de comunicacién con los Estados Miembros, una
mayor puntualidad en la disponibilidad de los documentos de apoyo, y una gestidon mas eficaz de las reuniones
de los 6rganos deliberantes. Ademas, trabajara para aplicar nuevas medidas y planes de reforma, por ejemplo,
el Marco para la colaboracién con agentes no estatales.

El Decimotercer Programa General de Trabajo en el que se estableceran las orientaciones estratégicas de la
labor de la OMS en los préximos afios, se elaborara durante el bienio, y la Asamblea de la Salud considerara su
adopcion en 2019.

Efecto 6.1 Una mayor coherencia en la accidn sanitaria mundial, en la que la OMS tomara la iniciativa
a fin de posibilitar la participacion activa y eficaz de los distintos actores en la mejora de la salud de todas
las personas

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Medida en que las prioridades de la OMS en materia de liderazgo 55% Al menos el 80%
aparecen reflejadas en las resoluciones y las decisiones de los (2015) (2019)

organos deliberantes (Asamblea de la Salud, Consejo Ejecutivo y
comités regionales) adoptadas durante el bienio

Producto 6.1.1. Liderazgo y gestion eficaces de la OMS , y capacidades mejoradas de la Secretaria de la OMS
y los Estados Miembros para promover, armonizar, coordinar y realizar esfuerzos orientados a la consecu-
cion de los Objetivos de Desarrollo Sostenible

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Progresos hacia el cumplimiento de las metas del Plan de 67% 90%
Accidn para todo el Sistema de las Naciones Unidas sobre la (2015) (2019)
Igualdad de Género y el Empoderamiento de las Mujeres

Porcentaje de estrategias OMS de cooperacion en los paises Por determinar Por determinar
o de instrumentos equivalentes que estan explicitamente al final de 2017, una vez que

en consonancia con los planes y prioridades nacionales de se hayan actualizado muchas

desarrollo y que se basan en los Objetivos de Desarrollo estrategias de cooperacion

Sostenible en los paises

Numero de paises que han elaborado una hoja de ruta para Por determinar 50
aplicar la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible con al final de 2017

apoyo de la Secretaria

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Establecimiento y mantenimiento de un liderazgo y una coordinacion eficaces de la labor de la OMS
a nivel nacional, y armonizacién plena de las estrategias de cooperacién en los paises con los Objeti-
vos de Desarrollo Sostenibles.

e Apoyo a los Estados Miembros para que incorporen los Objetivos y las metas de Desarrollo Sosteni-
ble relacionados con la salud en las politicas, las estrategias y los planes nacionales, y contribuyan a
movilizar recursos nacionales y externos para alcanzar esos Objetivos en el contexto de la hoja de ru-
ta nacional elaborada a tal fin.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Establecimiento de un liderazgo y una coordinacién eficaces de la labor de la OMS a nivel nacional y
regional, incluidas la rectoria y la coordinacidn de las actividades destinadas a la consecucion de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible.
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Apoyo al establecimiento de capacidades regionales en materia de generacidn, gestidn, analisis, di-
fusiodn y gestion de conocimientos relativos a los progresos de la labor destinada a la consecucidon de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible, incluidos los estudios de casos sobre practicas dptimas.

Apoyo a los Estados Miembros en sus esfuerzos de didlogo sobre politicas dirigidos a reorientar sus
politicas, estrategias y planes de salud, y a coordinar con otros sectores la incorporacién del ODS 3 y
otros objetivos y metas relacionados con la salud, en los planes nacionales de salud y desarrollo.

Establecimiento de un liderazgo eficaz mediante la colaboracion con los asociados regionales y orga-
nismos de las Naciones Unidas respecto de cuestiones importantes relacionadas con las politicas, el
didlogo estratégico y la promocién, por ejemplo, la cooperacién Sur-Sur y triangular, y creacion de
plataformas para el intercambio de experiencias relativas a medidas multisectoriales que permitan
alcanzar los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Productos entregables de la Sede

Fortalecimiento de la cooperacién técnica de la OMS a nivel nacional mediante la mejora de la coor-
dinacién de la labor realizada por los tres niveles de la Organizacion, y el desarrollo de la capacidad,
las aptitudes de desarrollo y las competencias de la OMS para trabajar en diversas areas programati-
cas, oficinas regionales y en los paises, especialmente entre los directores de oficinas en los paises,
en la aplicacidn de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

Recopilacién y difusion de informacidn sobre intervenciones y estrategias basadas en pruebas cienti-
ficas que permitan acelerar la consecucidn de los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados
con la salud e intercambiar practicas 6ptimas y experiencias nacionales.

Apoyo a la preparacién del Decimotercer Programa General de Trabajo, 2020-2025, que demuestra
la armonizacidon con los Objetivos de Desarrollo Sostenible y tiene en cuenta las prioridades mundia-
les, regionales y nacionales.

Establecimiento de un liderazgo eficaz mediante la colaboracién con los asociados y las partes in-
teresadas a nivel mundial respecto de cuestiones importantes relacionadas con las politicas, el didlo-
go estratégico y la promocidn, incluida la cooperacidn Sur-Sur y triangular, y la movilizacion de recur-
sos que contribuyan a la aplicacion de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible.

Prestacidn de servicios juridicos al personal directivo superior y a las unidades de las oficinas regio-
nales y en los paises y de la Sede, segun proceda.

Producto 6.1.2. Colaboracién eficaz con otros organismos de las Naciones Unidas y con agentes
no estatales para elaborar un programa de accién sanitaria comun que responda a las prioridades
de los Estados Miembros

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de agentes no estatales y de alianzas sobre cuya naturaleza 100 2500
y colaboracion con la OMS se dispone de informacién (2015) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Promocion de mecanismos eficaces de colaboracion con otros sectores, la sociedad civil y otros
agentes no estatales a fin de elaborar un programa de accidn sanitaria comun, incluidos los Objetivos
de Desarrollo Sostenible.

Coordinacién de la colaboracion de la OMS con las Naciones Unidas en el pais, incluida su participa-
cidén activa en los equipos de las Naciones Unidas en los paises y en la formulacidn del Marco de Asis-
tencia de las Naciones Unidas para el Desarrollo.
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¢ Liderazgo en la integraciéon de los correspondientes ODS relacionados con la salud en los instrumen-
tos de programacion tales como el MANUD o equivalentes, como parte de los equipos de las Nacio-
nes Unidas en el pais.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Facilitacién de relaciones y mecanismos de trabajo eficaces para colaborar con sectores ajenos al de
la salud, a saber, ministerios distintos del de salud, parlamentos, 6rganos gubernamentales y otros
agentes no estatales.

¢ Colaboracién con alianzas regionales, asociados técnicos, donantes y drganos deliberantes de otras
organizaciones (incluidas las pertenecientes al sistema de las Naciones Unidas) para promover las
prioridades sanitarias especificas de los paises y del conjunto de la region.

Productos entregables de la Sede

¢ Mantenimiento y fortalecimiento de la cooperacion, la politica y los sistemas de la OMS para apoyar
la gestion de las alianzas acogidas por la Organizacion.

¢ Colaboracién con agentes no estatales para elaborar un programa de accidn sanitaria comun, inclui-
dos los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

e Colaboracién con alianzas mundiales, redes mundiales de asociados técnicos, donantes y érganos
deliberantes de otras organizaciones, incluidas las pertenecientes al sistema de las Naciones Unidas.

Producto 6.1.3. Se habra reforzado la gobernanza de la OMS mediante una supervision eficaz de las reunio-
nes de los érganos deliberantes y el establecimiento de drdenes del dia eficientes y congruentes

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de documentos de los érganos deliberantes que se 53% 80%
presentan dentro de los plazos acordados (2016) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los Estados Miembros en su preparacion para las reuniones y otros procesos regionales y
mundiales de los érganos deliberantes, asi como en la aplicacion de las decisiones y resoluciones
adoptadas por los érganos deliberantes.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Gestion y administracion de los comités y subcomités regionales en todos los idiomas oficiales perti-
nentes, y apoyo a los paises en su preparacion para participar de forma efectiva en la labor de los 6r-
ganos deliberantes.

Productos entregables de la Sede

e Gestion y administracion de la Asamblea de la Salud, el Consejo Ejecutivo y sus comités, los grupos
de trabajo o redaccion conexos y otros procesos intergubernamentales —y prestacion a dichos érga-
nos del asesoramiento y los servicios juridicos pertinentes— en todos los idiomas oficiales, y apoyo a
los Estados Miembros en su preparacion para participar de forma efectiva en la labor de los érganos
deliberantes.
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6.2 TRANSPARENCIA, RENDICION DE CUENTAS Y GESTION DE RIESGOS

En los ultimos afios se han realizado progresos significativos en lo concerniente a rendicion de cuentas, trans-
parencia y gestion de riesgos, que siguen siendo prioridades cruciales para la Organizacidn. En los dos ultimos
bienios se han introducido y aplicado numerosas medidas, entre ellas:

e un marco para la rendicidn de cuentas, en apoyo de un enfoque de gestidn basada en los resultados,
que incluye funciones de cumplimiento en las principales oficinas; un «pacto de rendiciéon de cuen-
tas» entre el Director General y los Subdirectores Generales; y «cartas de representacidon» para los
directores regionales;

e un portal web del presupuesto por programas, con miras a dar transparencia al presupuesto por
programas de la OMS mediante la divulgacién de datos detallados sobre la estructura y la financia-
cién del presupuesto, actualizados trimestralmente;

e una politica sobre denuncia de irregularidades que proteja contra represalias, destinada a proteger a
los denunciantes de irregularidades y contribuir a asegurar que se notifiquen las infracciones, res-
paldada por una «linea directa en pro de la integridad» que permita notificar presuntas conductas
inapropiadas mediante nimeros de teléfono y un instrumento de acceso a la web gratuitos;

e una politica y un registro de gestidn que permitan evaluar y hacer el seguimiento de los riesgos vy las
brechas en el cumplimiento en toda la Organizacion, e identificar, estimar y priorizar los riesgos mas
criticos;

¢ medidas para promover el acceso a la informacién de la OMS, incluida una politica de divulgacion de
la informacién, una politica sobre intercambio de datos, y una politica de libre acceso; y

e participacién en la Iniciativa Internacional para la Transparencia de la Ayuda, destinada a mejorar
la transparencia de la cooperacion para el desarrollo mediante la divulgacién de informacion
disponible.

La gestidn de riesgos merece especial atencidn. La OMS esta expuesta a diferentes tipos de riesgos relaciona-
dos con su labor técnica y de salud publica, su financiacidn y sus adquisiciones, sistemas, estructuras, su con-
texto politico y de gobernanza y su reputacién. La identificacion, la mitigacidn y el seguimiento de los riesgos se
estan integrando en la gestion basada en los resultados, a fin de vincular mas estrechamente la gestion de ries-
gos con la efectiva consecucion de resultados.

Los servicios de auditoria y supervision internas de la Secretaria seguiran garantizando que la practica institu-
cional se rija por los criterios mas exigentes, sobre todo en lo tocante a la idoneidad y eficacia del sistema de
la Organizacién para el control interno, la gestion financiera y la utilizacién de sus bienes, asi como la investiga-
cion de faltas de conducta, todo lo cual se notifican anualmente en un documento de actualizacion. Ademas, se
ha desarrollado una lista de comprobacién para autoevaluacién interna.

La evaluacién sigue cumpliendo una funcién esencial para mejorar el desempefio, fortalecer la rendicién de
cuentas respecto de los resultados y promover el aprendizaje institucional. Tras la institucionalizacion de la
funcién de evaluacion, la atencidon se centra ahora en el desarrollo de la capacidad en esa esfera y en nuevos
trabajos destinados a fomentar una cultura de la evaluacidn. Esta es un componente integral de la planifica-
cion, junto con una valoracién sélida del desempefio de la Organizaciéon con respecto al presupuesto por
programas.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

El fortalecimiento de la rendicién de cuentas y la transparencia seguird siendo prioritario, junto con la aplica-
cion de algunas otras medidas, sobre la base de un plan de rendicidon de cuentas para toda la Organizacion.
La OMS seguira aplicando progresivamente la politica de divulgacidn de la informacidn. La informacién sobre la
gestion de recursos y la consecucion de los resultados se fortalecerd mas aun mediante el portal web del pre-
supuesto por programas.
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Las estrategias de mitigacion de riesgos se integrardn mejor en la planificacion y el seguimiento sistematicos
como parte del marco general para la gestion de riesgos. Se prestara especial atencion a la esfera del aprendi-
zaje institucional, las ensefianzas instrumentales adquiridas, las conclusiones y las recomendaciones para orien-
tar las decisiones normativas y operacionales, a fin de contribuir a la eficiencia general. La reduccién de presu-
puesto prevista para la categoria 6 no afectara a la aplicacion de medidas destinadas a fortalecer la labor en
esa esfera.

Efecto 6.2. La OMS desempeiia su labor de manera responsable y transparente, y cuenta con marcos de
evaluacion y gestion de riesgos que funcionan correctamente

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de auditorias operacionales que arrojan una valoracién 75% 100%
«satisfactoria» o «parcialmente satisfactoria» durante el bienio (2015) (2019)

Producto 6.2.1. Se habra garantizado la rendicidn de cuentas y se habra fortalecido la gestion de los riesgos
institucionales en todos los niveles de la Organizacion

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de riesgos institucionales importantes para los que se 0% 85%
han aprobado y aplicado planes de mitigacion (2015) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises
e Aplicacion apropiada de los mecanismos de observancia institucional, incluido un marco integral de
gestion de riesgos a nivel nacional.
Productos entregables de las oficinas regionales

e Aplicacion de un marco de control en consonancia con las politicas y reglamentaciones administrati-
vas de la OMS a nivel regional.

¢ Mantenimiento de un mecanismo de observancia eficaz y eficiente, incluido un marco integral de
gestion de riesgos.
Productos entregables de la Sede

e Aplicacion del marco de control en consonancia con las politicas y reglamentaciones administrativas
de la OMS en todos los niveles.

¢ Mantenimiento de un mecanismo de observancia eficaz y eficiente, incluido un marco integral de
gestion de riesgos a nivel institucional.

¢ Realizacion de auditorias y aplicacion de las recomendaciones de las auditorias interna y externa y de
otros mecanismos de supervision independientes.

Producto 6.2.2. Aprendizaje institucional mediante la aplicacion de la politica y los planes de evaluacion

Indicador del producto Punto de partida Meta

Porcentaje de recomendaciones de las evaluaciones institucionales  Se determinara a Al menos el 80%
gue se han aplicado dentro del plazo especificado finales de 2017 (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Realizacidn de evaluaciones a nivel nacional con arreglo a la politica y las metodologias de evaluacién
de la OMS, y fortalecimiento de la capacidad de las oficinas en los paises para aplicar dicha politica.
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Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Realizacién de evaluaciones y documentacidn y comparticion de sus resultados a nivel regional; apo-
yo a los paises para que se preparen con miras a realizar evaluaciones con arreglo a la politica y las
metodologias de la OMS en la materia; aplicacion de las ensefianzas aprendidas.

Productos entregables de la Sede

e Coordinacion de la aplicacidn y la supervision de la politica de evaluacion de la OMS.

¢ Realizacidn de las evaluaciones sistematicas definidas en el plan de trabajo de evaluacion bienal que
se sometera a la aprobacién del Consejo Ejecutivo en su 142.2 reunidn, y supervision de la aplicacion
de las conclusiones y recomendaciones para promover el aprendizaje institucional.

Producto 6.2.3. Se habra promovido el comportamiento ético, la conducta decente y la equidad en toda
la Organizacién

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de funcionarios que han recibido formacién en materia No se aplica 100%
de comportamiento ético durante el bienio (2019)
Porcentaje de funcionarios que tienen la obligacién de realizar una 100% 100%
declaracién anual de intereses que han completado dicha (2016) (2019)
declaracién

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Promocion de un buen comportamiento ético, desarrollo de la capacidad y gestion de los conflictos
de intereses a nivel nacional.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Promocion de un buen comportamiento ético, desarrollo de la capacidad del personal y gestion de
los conflictos de intereses a nivel regional y nacional.

¢ Mantenimiento de mecanismos equitativos y justos de representacién del personal, administracién
de justicia interna e iniciacién oportuna de investigaciones sobre presuntos casos de hostigamiento y
faltas de conducta del personal en la regién.

Productos entregables de la Sede

e Promocion de un buen comportamiento ético, desarrollo de la capacidad y gestion de los conflictos
de intereses a nivel mundial.

¢ Mantenimiento de mecanismos equitativos y justos de representacién del personal, administracién
de justicia interna e investigacidn oportuna de los presuntos casos de hostigamiento y faltas de con-
ducta del personal.

6.3 PLANIFICACION ESTRATEGICA, COORDINACION DE RECURSOS Y PRESENTACION DE INFORMES

Este componente concierne a la financiacién y armonizacién de los recursos con las prioridades y necesidades
sanitarias de los Estados Miembros, a fin de alcanzar mejores resultados. Abarca la aplicaciéon de un marco de
gestion basada en los resultados en lo concerniente a la planificacidn estratégica, la planificacién operacional y
la evaluacién del desempefio. Asimismo, incluye la gestidn presupuestaria, la movilizacién de recursos y la pre-
sentacidn de informes en los tres niveles de la Organizacién.

Se han conseguido mejoras sustanciales en relacién con el establecimiento de prioridades, que comienza con
un proceso ascendente en los paises. Un proceso de priorizacidn riguroso y transparente asegura que los traba-
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jos y los recursos se dirijan a un conjunto especifico de prioridades. Para 2018-2019, casi todos los paises ha-
bran completado el proceso estructurado de priorizacion. Mas del 75% de las oficinas en los paises han asigna-
do el 80% de sus presupuestos a hasta 10 programas prioritarios para el bienio.

La financiacidn sigue suponiendo un reto, pero algunas mejoras incluyen una mayor armonizacioén y previsibili-
dad a corto plazo, y una menor vulnerabilidad.

En el bienio se seguira fortaleciendo la evaluacion integrada del desempeiio de la OMS desde perspectivas fi-
nancieras y programaticas. A medida que la Organizacion siga realizando las reformas solicitadas por sus Esta-
dos Miembros, se iran introduciendo mejoras en la definicion, la medicién y la notificacién de los resultados,
asi como en la vinculacién de los logros alcanzados en cada una de las esferas programaticas con los efectos y
el impacto para demostrar de forma mas clara a los contribuyentes de la OMS el buen aprovechamiento de los
fondos.

La OMS velara por que la equidad, los derechos humanos, la perspectiva de género y los determinantes de la
salud se sigan teniendo en cuenta en los procesos de planificacidn, ejecucion, vigilancia y presentacion de in-
formes respecto de las diferentes areas programaticas y en los tres niveles de la Organizacion.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

La Organizacion seguird tratando de elaborar un presupuesto por programas realista para 2018-2019, en el que
se destaquen los resultados logrados en todos los niveles de la Organizacidn. Los trabajos preparatorios co-
menzaran con el desarrollo del Decimotercer Programa General de Trabajo, 2020-2025, que fijara las orienta-
ciones estratégicas de las actividades de la OMS en los préximos afios.

Se adoptardn medidas adicionales para mejorar el portal web del presupuesto por programas de la OMS, con el
fin de proporcionar informacién detallada adicional sobre los recursos y los resultados.

El didlogo bienal sobre financiacidn seguird desempefiando un papel fundamental, ya que promovera la trans-
parencia en la financiacidn y garantizara la previsibilidad de los recursos. La movilizacidn de recursos se fortale-
cerd mas auln para apoyar una financiacion mas predecible y flexible en la ejecucidn del presupuesto por pro-
gramas. Los fondos se asignaran de forma tal que permita a cada nivel de la Organizacion desempefiar sus fun-
ciones y responsabilidades y operar de manera éptima. A tal efecto, se requerira una buena coordinacién de la
planificacién y la movilizacion de los recursos, una coordinacion y una gestién eficaces de los recursos, una vigi-
lancia estricta del desempefio y una presentacion de informes contrastados sobre el desempefio, especialmen-
te en lo que atarie al logro de resultados en los paises.

Se seguirdn fortaleciendo las redes de categorias y areas programaticas a fin de capitalizar los beneficios de la
labor programatica integrada y coordinada en los tres niveles de la Organizacion.

Se estan redoblando esfuerzos por asegurar un seguimiento mas preciso de los resultados de decisiones relati-
vas a la asignacion de recursos. La gestion estratégica de los recursos financieros y humanos se fortalecera mas
aun con miras a asegurar que la Organizacidon aproveche de forma dptima sus recursos para obtener resultados.

Efecto 6.3. La financiacion y la asignacion de recursos estaran en consonancia con las prioridades y
necesidades sanitarias de los Estados Miembros en un marco de gestion basada en los resultados

Indicadores del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje del presupuesto por programas financiado a 83% 85%
comienzos del bienio (2016-2017) (2020-2021)
Proporcion de areas programaticas financiadas en al menos 12/30* 26/30*
un 75% en la mitad del bienio en todas las oficinas principales (2019)

* Excluyéndose la erradicacion de la poliomielitis.
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Producto 6.3.1. Establecimiento de prioridades con arreglo a las necesidades, y asignacién de recursos en
funcién del logro de resultados

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de productos totalmente alcanzados al final del bienio Se determinard a 82%
por area programatica y oficina principal finales de 2017 (2018-2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Evaluacion eficaz de las necesidades, establecimiento de prioridades, planificacion operacional, apli-
cacion y supervision, incluido el seguimiento de la vulnerabilidad financiera.

e Apoyo a la ejecuciéon del plan de accidn para el empoderamiento de las redes de categorias y areas
programaticas

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Coordinacion eficaz a nivel regional y facilitacion de apoyo a los paises para la planificacién ascen-
dente y el calculo realista del costo de las prioridades regionales y nacionales, de conformidad con
las funciones y responsabilidades acordadas de los tres niveles de la Organizacion y en consulta con
los érganos deliberantes regionales.

e Coordinacion de la vigilancia y la evaluacién de la contribucion de las oficinas regionales y en los
paises al logro de los efectos, productos y planes, en especial mediante el seguimiento de los indica-
dores del desempefio y la realizaciéon de analisis y la presentacién de informes conexos sobre cues-
tiones relacionadas con el desempefio, el presupuesto y la aplicacién.

e Contribucidn a la preparacién del Decimotercer Programa General de Trabajo, 2020-2025.

e Suministro de apoyo a la coordinacién y ejecucién del plan de accion para la formalizacion y el em-
poderamiento de las redes de categorias y areas programaticas.

Productos entregables de la Sede

e Coordinacion eficaz de los procesos mundiales de planificacion, en particular la elaboracién del pre-
supuesto por programas, la determinacion de prioridades mediante un proceso ascendente, la con-
solidacion de la labor técnica a través de las redes de categorias y areas programaticas, y la aplica-
cién de enfoques de costos con objeto de calcular de forma mas eficaz los recursos necesarios.

e Vigilancia y evaluacién a nivel mundial del desempefio general de la Organizacién en relacién con el
presupuesto por programas sobre la base de los indicadores del desempefio, y notificacidn transpa-
rente del logro de resultados y la utilizacidn de los recursos.

e Coordinacion de la preparacion del Decimotercer Programa General de Trabajo, 2020-2025, en con-
sulta con los Estados Miembros y todos los niveles de la Organizacion.

¢ Prestacion de apoyo a la Secretaria, y coordinacidn de la ejecucion del plan de accidn para la formali-
zacién y el empoderamiento de las redes de categorias y dreas programaticas.

Producto 6.3.2. Establecimiento de una financiacion previsible, adecuada y congruente que posibilite la
plena aplicacion del presupuesto por programas de la OMS respecto de todas las areas programaticas
y oficinas principales

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de propuestas de financiacién preparadas a través de un 0% 90%
sistema para toda la Organizacion (2015) (2019)

149



AT0/7

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Armonizacion de los enfoques y las practicas de los paises respecto de la movilizacidon y la gestion de
recursos con las prioridades acordadas, en particular la presentacién puntual de informes precisos.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Coordinacion eficaz de las actividades de movilizacion de recursos y la colaboracién con los donan-
tes, asi como la comparticion oportuna de informacién y la presentacion de informes precisos sobre
los progresos realizados a nivel regional.

Productos entregables de la Sede

e Aplicacion eficaz de la politica de movilizacidn de recursos, incluido el establecimiento de un didlogo
para la plena financiacion del presupuesto por programas.

e Coordinacion eficaz de las actividades de movilizacion de recursos y la colaboracién con los donan-
tes, asi como la comparticion oportuna de informacién y la presentacion de informes precisos sobre
los progresos realizados a nivel mundial.

6.4 GESTION Y ADMINISTRACION

Esta drea programatica engloba los principales servicios administrativos en los que reposa el funcionamiento
eficaz y eficiente de la OMS: finanzas, recursos humanos, tecnologias de informacién, apoyo a las operaciones,
adquisiciones y seguridad sobre el terreno y de los locales. Una gestidn financiera adecuada garantiza que los
gastos queden debidamente autorizados, procesados y registrados; que los activos estén protegidos y los pasi-
vos correctamente cuantificados; y que se presenten puntualmente informes financieros rigurosos. La OMS
debe disponer de sistemas que muestren con claridad a los Estados Miembros y los donantes el uso de todos
los recursos invertidos en la Organizacion, asi como los resultados programaticos de esa inversion. En este con-
texto, la OMS seguira prestando atencién a las medidas de aumento de la costoeficacia en todas las categorias
y dreas programaticas.

Entre las iniciativas relativas a la reforma de los recursos humanos se incluye una que aboga por un lugar de
trabajo respetuoso, una estrategia para atraer y retener talento, y un ejercicio de movilidad geografica que
comenzé en 2016.

Se sigue prestando una atencion especial al aumento de la eficiencia en las operaciones y los servicios de apo-
yo, y la aplicacién de la nueva politica de adquisiciones permitird adoptar un enfoque mas sélido, transparente
y eficaz de la adquisicion de bienes y servicios en toda la Organizacidon. Dado que las funciones basicas de
la OMS incluyen la organizacion de consultas y reuniones de expertos nacionales, se buscaran alternativas a los
arreglos de viajes y se los controlara estrechamente con miras a reducir gastos.

La funcién de gestidn de la informacidn y apoyo tecnoldgico permite la prestacion eficiente de servicios que
facilitan un apoyo colectivo y cohesivo para que los programas logren sus objetivos. Los servicios especificos
incluyen una oficina de gestion de proyectos; un centro de excelencia de conocimientos institucionales con
instrumentos mejorados para la adopcidn oportuna e informada de decisiones; un centro de desarrollo de so-
luciones que facilita la creacion de sistemas de informacidn costoeficaces, ampliables y sostenibles; y un equipo
para la seguridad de la tecnologia de la informacién.

ORIENTACION DE LA OMS EN 2018-2019

Esta categoria ha atraido muchas iniciativas que demuestran el buen aprovechamiento de los recursos.
La Organizacion esta firmemente comprometida a conseguir mayor eficiencia en todos los programas vy, en
particular, en las areas de administracion y gestion, mediante la absorcion de una parte de la reduccion presu-
puestaria del ejercicio 2018-2019. Se realizaran esfuerzos para prestar servicios de calidad similar con un pre-
supuesto y recursos reducidos en esta drea y, al mismo tiempo, seguir apoyando nuevas iniciativas, entre ellas

150



AT0/7

la rotacidon geografica y la movilidad, la renovacion de edificios y construcciones, y el Programa de Emergencias
Sanitarias de la OMS.

La estrategia revisada de recursos humanos se seguira aplicando como una prioridad en el bienio 2018-2019.
Esta estrategia es una parte esencial de la reforma general de la gestidon, que permite a la Organizacion respon-
der rapidamente ante las cambiantes circunstancias y necesidades de salud publica, especialmente en emer-
gencias. La segunda lista de movilidad de puestos internacionales se publicd a principios de 2017 y seguird
abierta para la presentacion de solicitudes, como parte de la aplicacion de la politica de movilidad geografica
de la OMS.

Se seguirad mejorando la proteccidn y la seguridad del personal y los locales en todos los niveles de la Organiza-
cion con el fin de hacer frente al aumento del riesgo para la seguridad mundial. En el marco de la estrategia de
renovacién de los edificios de la OMS en Ginebra, las obras comenzaran a mediados de 2017 y concluiran
en 2020. Esta ambiciosa estrategia, cuya finalizacién estd prevista para 2024, tendra sin duda repercusiones
considerables para las operaciones ordinarias. También se llevardn a cabo obras de renovacién en la Oficina
Regional para Asia Sudoriental.

Por conducto de la recientemente establecida Junta de T, la reforma de la gestion de la informacién continua-
ra en apoyo de las cambiantes necesidades de la Organizacidn. Se adoptaran enfoques innovadores relativos a
la tecnologia de la informacidn en la esfera de la salud publica, a fin de asegurar que la Organizacion aproveche
los beneficios derivados de la utilizaciéon de nuevas soluciones de tecnologia de la informacion, en particular en
la respuesta a emergencias y crisis.

Efecto 6.4. Implantacidn sistematica de una gestidn y una administracion eficaces y eficientes en toda
la Organizacion

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Nivel de desempefio en la gestidén y administracién de la OMS Adecuado Alto
(2013) (2019)

Producto 6.4.1. Aplicacion de practicas financieras sélidas mediante un marco de control adecuado

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de oficinas en los paises que cumplen las conciliaciones 96% con 100% con
de las cuentas de anticipos calificacion calificacién
«A» «A»
(2017) (2019)
Un dictamen de auditoria sin reservas Si Si
(2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Aplicacion a nivel nacional de practicas sdlidas de gestidn financiera, incluida la gestion del segui-
miento y la notificacion de los gastos y de los adelantos y los pagos locales, de conformidad con las
politicas y los procedimientos establecidos.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Gestion de las cuentas, la observancia y el control, el seguimiento de los gastos y la notificacion de
informacion financiera a nivel regional para garantizar su exactitud.

¢ Gestion de los pagos locales a nivel regional.

151



AT0/7

Productos entregables de la Sede

e Gestidn, rendicion de cuentas y notificacidn de los ingresos y gastos de la Organizacion; tramitacion y
verificacion de las sumas por pagar, las nédminas, los devengos y los viajes.

e Gestion de la tesoreria institucional, las cuentas, el seguimiento y la notificacion de los gastos, los in-
gresos y las donaciones.

e Gestion del plan de pensiones y de todos los seguros.

Producto 6.4.2. Gestion y coordinacion eficaces y eficientes de los recursos humanos

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Razén general hombres/mujeres entre los funcionarios de categoria 55:45 53:47
profesional con contratacién internacional (2017) (2019)
Porcentaje de paises no representados o subrepresentados (Lista A) 28% 27%

entre el personal de la Organizacién (2017) (2019)
Porcentaje del personal internacional que cambia de lugar de 5% 10%

destino (2017) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Planificacidn eficaz de los recursos humanos para adecuar los recursos de personal a las prioridades.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Aplicacion de politicas y estrategias de recursos humanos, en particular para lograr un equilibro de
género y una distribucidn geografica equitativa, que se centren en la contratacion, la rotacion y la
movilidad, la gestion del desemperio y el perfeccionamiento del personal.

¢ Facilitacidon de la planificacion de los recursos humanos con arreglo a las necesidades y prioridades
de la region, y vigilancia de la ejecucion del plan de recursos humanos.

Productos entregables de la Sede

¢ Formulacion o actualizacidn de politicas de recursos humanos, en particular para lograr un equilibro
de género y una distribucién geografica equitativa, que se centren en la contratacion, la rotacion y la
movilidad, la gestion del desempeiio, el perfeccionamiento del personal, la vigilancia y la gestidn de
puestos.

e Apoyo a la planificacion de los recursos humanos con arreglo a las necesidades y prioridades de
la Organizacidn, y vigilancia de la ejecucion de los planes a nivel mundial.

e Tramitacion de los contratos del personal, administracion de los derechos del personal y gestién de

los recursos humanos y los datos relativos al personal de manera eficaz y eficiente.

Producto 6.4.3. Eficacia y eficiencia de la infraestructura informatica y los sistemas y aplicaciones
institucionales y relacionados con la salud

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de ubicaciones con infraestructura y servicios esenciales 40% 50%
de tecnologia de la informaciéon acordes con las normas (2017) (2019)

institucionales consensuadas, incluidas las aplicaciones
institucionales y de los sistemas de salud
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Productos entregables de las oficinas en los paises

Administracion de la tecnologia de la informacién y las comunicaciones para velar por su aplicacién
eficaz y eficiente en las oficinas en los paises.

Productos entregables de las oficinas regionales

Gestion y administracion de la tecnologia de la informacidn y las comunicaciones en los ambitos de
la gobernanza, la politica, la coordinacién y el desarrollo de la capacidad para garantizar la continui-
dad de las operaciones, y supervision del cumplimiento de las iniciativas acordadas a nivel mundial y
regional en materia de tecnologia de la informacién y las comunicaciones.

Gestion y administracion de las aplicaciones de tecnologia de la informacion y las comunicaciones,
en particular las relacionadas con la capacitacion y el apoyo.

Productos entregables de la Sede

Gestion y administracion de la informacidn y las comunicaciones tanto globales como especificas de
la Sede en las esferas de la gobernanza, la politica, la estrategia, la coordinacidn y el fortalecimiento
de la capacidad para garantizar la continuidad de las operaciones.

Gestion de la aplicacion y la utilizacion de las hojas de ruta mundiales en materia tecnoldgica, y defi-
nicion y disefio de servicios y soluciones comunes, incluidas las destinadas a redes y telecomunica-
ciones, plataformas, sistemas e instrumentos para los usuarios finales, servidores, soluciones y apli-
caciones institucionales, y capacitacion.

Gestion de los servicios y el apoyo institucionales, en particular el Sistema Mundial de Gestion (con
una gobernanza apropiada) y la Oficina Mundial de Servicios.

Producto 6.4.4. Facilitacion de apoyo operativo y logistico, prestacion de servicios de adquisicion,
mantenimiento de infraestructuras y gestion de activos, y creacion de un entorno seguro para el personal
y los bienes de la OMS

Indicadores del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de oficinas de la OMS de nivel de seguridad 3 en todo el 80% 90%

mundo que satisfacen las normas minimas operativas de seguridad (2017) (2019)
de las Naciones Unidas

Porcentaje del numero de veces que el sistema de adjudicacion en Nunca 90%

linea se utiliza para la licitacion de la adquisicion de bienes de mas (2016) (2019)

de USS 200 000 (a excepcidn de las adquisiciones en situaciones de
emergencia)

Productos entregables de las oficinas en los paises

Gestion eficaz de los servicios administrativos, el mantenimiento de los edificios, la adquisicion de
bienes y servicios, los activos fijos, la seguridad y los viajes.

Coordinacién con las Naciones Unidas de los aspectos relacionados con la seguridad del personal de
la OMS en los paises.

Productos entregables de las oficinas regionales

Prestacidn y gestion eficaz de la supervisidn de los servicios administrativos, el mantenimiento de los
edificios, la adquisicion de bienes y servicios, los activos fijos, la seguridad y los viajes a nivel
regional.

Coordinacién con las Naciones Unidas de los aspectos relacionados con la seguridad del personal de
la OMS y otros costos comunes identificados a nivel regional.
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Productos entregables de la Sede

e Prestacion y gestion eficaz de la supervision de los servicios administrativos, el mantenimiento de los
edificios, la adquisicidn de bienes y servicios, los activos fijos, la seguridad y los viajes a nivel mundial.

e Coordinacion con las Naciones Unidas de los aspectos relacionados con la seguridad del personal de
la OMS y otros costos comunes.

¢ Formulacidn de una politica, una estrategia y un plan en materia de adquisiciones; gestién y adminis-
tracion de su aplicacion.

e Gestion de los contratos a nivel mundial, administracion de los bienes y tramitacién de las érdenes
de adquisicion de servicios.

e Gestion y administracion de la infraestructura y las operaciones del Centro Mundial de Servicios.

6.5 COMUNICACIONES ESTRATEGICAS

Las comunicaciones de la OMS deben ser creibles, fiables, comprensibles, pertinentes, oportunas y facilmente
accesibles, y se deben poder plasmar en medidas concretas. En la estrategia de comunicaciones de la OMS se
incluyen medidas para asegurar el cumplimiento de esos requisitos y se describe la actividad continua que re-
quieren las comunicaciones, esto es, el proceso consistente en hacer que el publico pase de la sensibilizacion
respecto de una cuestion sanitaria, a la adopcién de medidas para proteger la salud. Para aplicar esta estrate-
gia, la Secretaria brindara apoyo a las unidades internas y a los Estados Miembros mediante la creacién de ca-
pacidad en materia de comunicacién sanitaria.

El marco estratégico de la OMS para una comunicacion eficaz ofrece orientaciones estratégicas y un portal web
para compartir instrumentos, modelos, recursos y prdcticas dptimas en materia de comunicacidn externa.

Por otra parte, la OMS ha ampliado su red de comunicaciones de emergencia a fin de incluir 150 funcionarios y
consultores de la OMS preparados para su despliegue en situaciones de emergencia de salud publica y crisis
humanitarias. Se ha elaborado y aplicado un plan de operaciones sistematicas para las comunicaciones publicas
en casos de emergencias.

La OMS colaborara con el personal y los medios de comunicacidn en la adopcidn de un enfoque proactivo para
explicar la funcidn de la Organizacion y las repercusiones de sus actividades sobre la salud de las personas.
La OMS ha identificado varios principios fundamentales y ha enumerado una serie de politicas, patrones, ejem-
plos de practicas éptimas, listas de verificacién, materiales de capacitacion y otras herramientas que se perfec-
cionaran y promoverdan en toda la Organizacion.

ORIENTACION DE LA OMS En 2018-2019

En el bienio 2018-2019 se intensificaran los esfuerzos en esta esfera con el fin de fortalecer la capacidad de
la OMS en los tres niveles de la Organizacion, especialmente en lo relativo a la comunicacion de riesgos y las
necesidades esenciales de comunicacion en casos de emergencias sanitarias. Por otra parte, se mejoraran las
comunicaciones mediante un nuevo marco estratégico de comunicacidon que ayudard a proporcionar los ins-
trumentos, modelos y recursos necesarios para una amplia red de comunicaciones. Ello asegurard que la in-
formacion y la orientacidn de la OMS lleguen efectivamente a los interesados para proteger la salud de las per-
sonas, las comunidades y las naciones.

Efecto 6.5 Mejora de la comprension de la labor de la OMS por la opinién publica y las partes interesadas

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Porcentaje de representantes de la opinidn publica y de otras partes 64% 88%
interesadas que evallan el desempefio de la OMS como excelente o (2015) (2019)

satisfactorio
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Producto 6.5.1. Se puede acceder a informacidn sanitaria precisa y oportuna a través de una plataforma de
comunicacion eficaz y practicas conexas

Indicador del producto Punto de partida Meta
Porcentaje de la opinidn publica y de otras partes 63% en el caso de 75%
interesadas que evallan el grado de oportunidad y la oportunidad; (2019)
accesibilidad de la informacidn sobre salud publica de 69% en el caso de la
la OMS como «satisfactorio» o «excelente» accesibilidad

(2015)

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Potenciacion de la notoriedad de la labor de la OMS mediante redes y alianzas estratégicas con res-
ponsables de comunicacidn sanitaria, los medios de comunicacién y otros profesionales pertinentes
a nivel nacional.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Desarrollo de redes y alianzas estratégicas con responsables de comunicacidon sanitaria, los medios
de comunicacién y otros profesionales pertinentes a nivel regional para satisfacer las necesidades en
materia de comunicacion de las oficinas en los paises.

e Potenciacion de la notoriedad de la labor de la OMS mediante plataformas eficaces de comunicacion
y promocién en todos los idiomas pertinentes a nivel regional.

Productos entregables de la Sede

e Formulacidn de politicas de comunicacion y procedimientos operativos normalizados para reforzar
las comunicaciones estratégicas, asi como la calidad y la utilizacion de las plataformas de comunica-
cion.

e Establecimiento de redes y alianzas estratégicas con responsables de comunicacion sanitaria, los
medios de comunicacién y otros profesionales pertinentes a nivel mundial.

¢ Potenciacion de la notoriedad de la labor de la OMS mediante plataformas eficaces de comunicacion
y promocion en todos los idiomas pertinentes a nivel mundial.

Producto 6.5.2. Se habra fortalecido la capacidad de la Organizacidn para prestar de forma oportunay
precisa servicios de comunicacion interna y externa de conformidad con las prioridades programaticas de
la OMS, en particular durante brotes epidémicos, emergencias de salud publica y crisis humanitarias

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de oficinas que han completado los talleres sobre 12 20
estrategias mundiales de comunicacion (Sede, oficinas regionales y (2015) (2019)

oficinas en los paises)

Productos entregables de las oficinas en los paises
e Aplicacion de los procedimientos operativos normalizados para las comunicaciones durante emer-
gencias a nivel nacional.
Productos entregables de las oficinas regionales

e Aplicacion de los procedimientos operativos normalizados para las comunicaciones durante emer-
gencias, y creacion de capacidad en las oficinas en los paises para hacer frente a aumentos subitos
de la demanda cuando sea necesario.
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¢ Fortalecimiento de la capacidad del personal de la OMS a nivel regional y nacional para contribuir a
las actividades de comunicacién.

Productos entregables de la Sede

* Apoyo a la aplicacién de los procedimientos operativos normalizados para las comunicaciones duran-

te emergencias, y creacidn de capacidad en las regiones para hacer frente a aumentos subitos de la
demanda.

¢ Fortalecimiento de la capacidad del personal de la OMS para contribuir a las actividades de comunicacién.
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ERRADICACION DE LA POLIOMIELITIS

En mayo de 2015, la 68." Asamblea Mundial de la Salud adopt6 una resolucién sobre la poliomielitis* en la que
reconocié los progresos realizados hacia la interrupcién de la transmisién y la retirada escalonada de las vacu-
nas antipoliomieliticas orales e insté a los Estados Miembros a que proporcionaran los recursos necesarios para
aplicar de forma continuada el Plan estratégico integral para la erradicacién de la poliomielitis y la fase fi-
nal 2013-2018.> El Plan estratégico tiene cuatro objetivos: i) la deteccidn e interrupcion de la transmisién de
poliovirus; ii) el fortalecimiento de los sistemas de vacunacion sistematica, la introduccion de la vacuna con
poliovirus inactivados y la retirada de la vacuna antipoliomielitica oral de tipo 2; iii) el confinamiento de los po-
liovirus vivos residuales y la certificacion de la erradicacion; y iv) la planificacion de la transicién hacia la era
posterior a la erradicacion de la poliomielitis (lo que inicialmente se denomind «planificacion del aprovecha-
miento del legado de la lucha contra la poliomielitis»). En 2014, a raiz de la propagacion internacional de polio-
virus, la Directora General convocé un Comité de Emergencia en virtud del Reglamento Sanitario Internacional
(2005). Por consejo del Comité, la Directora General declaré una emergencia de salud publica de importancia
internacional y formuld una serie de recomendaciones temporales para detener la propagacion de poliovirus.3

El Plan estratégico fue modificado en 2015 por el Consejo de Supervisién de la Poliomielitis, para tener en
cuenta los retrasos registrados en la interrupcion de la transmisién en las zonas endémicas restantes. En abril
de 2016, la Iniciativa de Erradicacion Mundial de la Poliomielitis publicd sus estimaciones presupuestarias para
2016-2019, aumentando las necesidades totales de financiacidn para los asociados en la ejecucidon
(OMS, UNICEF y Gavi), de USS 5500 millones para 2013-2018 a USS 7000 millones para 2013-2019, de los cua-
les la parte correspondiente a la OMS para 2018-2019 es de aproximadamente USS$ 900 millones. A dia de hoy,
la transmision de poliovirus salvajes ha alcanzado un minimo histérico, y solo se registra transmision endémica
en determinadas partes de Pakistan, Afganistan y Nigeria (por orden de carga de morbilidad). Unicamente se
sigue detectando un serotipo salvaje (poliovirus de tipo 1); los poliovirus de tipo 2 se declararon oficialmente
erradicados en 2015, y desde 2012 no se ha detectado ningln caso debido a poliovirus salvajes de tipo 3.

Como asociado de la Iniciativa de Erradicacion Mundial de la Poliomielitis, la OMS se encarga del liderazgo ope-
racional general de la planificacion, aplicacién y monitoreo del plan estratégico, y presta a los Estados Miem-
bros apoyo técnico a gran escala y sobre el terreno en zonas geograficas prioritarias. La mayoria del personal
sobre el terreno y la mayor parte de los recursos totales del programa contra la poliomielitis se centran en el
logro del primer objetivo del Plan estratégico, que tiene tres actividades principales: /) mantener y mejorar la
vigilancia sobre el terreno y en el laboratorio de los casos de pardlisis flacida aguda para detectar poliovirus, asi
como la vigilancia ambiental; ii) proporcionar asistencia técnica especializada para la planificacidn, aplicacién y
monitoreo de las actividades nacionales y subnacionales y otras actividades suplementarias de inmunizacion
con el fin de lograr una inmunidad poblacional suficiente para detener la transmision de poliovirus y reforzar la
inmunizacién sistematica; y iii) brindar apoyo a las actividades de respuesta de emergencia a brotes de polio-
mielitis. La OMS, en colaboracion con sus asociados de la Iniciativa de Erradicacion Mundial de la Poliomielitis,
también participa plenamente en el apoyo al programa de trabajo asociado a los objetivos 2-4 del Plan estratégico.

El objetivo 2 del Plan Estratégico es la retirada gradual de las vacunas antipoliomieliticas orales, empezando por
la sustitucion, coordinada a nivel mundial, de la vacuna antipoliomielitica oral trivalente por la bivalente, que se
completd satisfactoriamente en abril de 2016. Al mismo tiempo, se estd introduciendo la vacuna con poliovirus
inactivados, operacién que se esta viendo entorpecida por la escasez mundial del suministro, si bien la alianza

! Resolucion WHA68.3.
% Véase http://www.polioeradication.org/Resourcelibrary/Strategyandwork.aspx (consultado el 23 de marzo de 2016).

® Declaracién de la OMS sobre la reunién del Comité de Emergencias del Reglamento Sanitario Internacional para
examinar la propagacién internacional de poliovirus. Disponible en http://www.who.int/mediacentre/news/statements/
2014/polio-20140505/es/%2014/polio-20140505/es/ (consultado el 23 de marzo de 2017).

157



AT0/7

esta manejando cuidadosamente la situacidn. Se ha establecido una reserva mundial de vacuna antipoliomieli-
tica monovalente oral de tipo 2 para facilitar la respuesta a brotes epidémicos en caso necesario.

Ademas, la Secretaria seguird apoyando las actividades de investigacion y desarrollo destinadas a generar los
datos y los productos necesarios —en particular procesos de produccion con materiales no infecciosos para
vacunas con poliovirus inactivados, formulaciones novedosas de vacunas antipoliomieliticas orales, y parches
con microagujas para la vacunacién con poliovirus inactivados (que facilitan la administracién casa por casa)—
para cumplir los objetivos del Plan estratégico y lograr la erradicacién permanente de la poliomielitis.

Para contribuir al confinamiento de los poliovirus vivos residuales, la Secretaria estd proporcionando asesora-
miento técnico a las autoridades de los Estados Miembros encargadas de dicha tarea, asi como a los laborato-
rios y fabricantes de vacunas. La OMS también esta colaborando con los asociados para planificar la transicidon
hacia la era posterior a la erradicacion de la poliomielitis. Los 16 paises que estan recibiendo un considerable
apoyo financiero y técnico de la Iniciativa de Erradicacién Mundial de la Poliomielitis también estdn siendo res-
paldados en su preparacidn para una disminucion y ulterior retirada del mencionado apoyo, en la realizacién
de un detallado inventario de todos los activos nacionales relacionados con la poliomielitis y en la elaboracién
de planes nacionales de transiciéon que cuenten con la participacion del Gobierno y de las partes interesadas
pertinentes. Estos planes nacionales de transicion tendrian que abordar la necesidad de incorporar o integrar
funciones esenciales relativas a la lucha contra la poliomielitis para respaldar la estrategia para la era posterior
a la certificacidn, la posible transferencia de personal y activos para prestar apoyo a otras prioridades sanitarias
nacionales y mundiales, la eliminacién gradual de funciones y activos no esenciales y la aplicacion de las ense-
fanzas extraidas de la erradicacion de la poliomielitis en apoyo de los sistemas de salud, los programas de in-
munizacion, la vigilancia de los brotes epidémicos y otras areas.

Se ha creado un comité directivo para toda la organizacion que, bajo el liderazgo de la Oficina de la Directora
General, orientard la transicién; en las oficinas regionales para Africa y el Mediterrdneo Oriental se han esta-
blecido comités similares. A lo largo del bienio, la secretaria informara periédicamente a los érganos deliberan-
tes de los recursos humanos y de los riesgos financieros y programaticos, asi como de las oportunidades para
la Organizacion que se deriven de la transicidn, y en particular de su relevancia para la consecucion de las me-
tas sanitarias del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3 (Garantizar una vida sana y promover el bienestar de to-
dos a todas las edades).

PRESUPUESTO POR OFICINA PRINCIPAL (EN MILLONES DE US$)

Area programatica Africa L,a s As.ia Europa Medit.erréneo Pa.c ifico Sede Total
Américas | Sudoriental Oriental Occidental
Erradicacion de la poliomielitis 327,5 1,9 55,5 5,5 208,7 4,6 299,1 902,8
Total para la erradicacion de la
poliomielitis 327,5 1,9 55,5 5,5 208,7 4,6 299,1 902,8

Efecto — No hay en el mundo ningtin caso de paralisis causada por poliovirus salvajes ni por poliovirus
vacunales de tipo 2

Indicador del efecto Punto de partida Meta
Numero de paises que han notificado casos de paralisis provocados 6 0
por cualquier tipo de poliovirus salvaje o por poliovirus vacunales de (2015) (2019)

tipo 2 en los 12 meses anteriores
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Producto — Prestacion de asistencia técnica para mejorar la vigilancia y lograr una inmunidad poblacional lo
suficientemente alta como para mantener la condicion de pais libre de la enfermedad, especialmente en
zonas de alto riesgo

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises de alto riesgo que reciben apoyo para llevar a 85 85
cabo labores de vigilancia con miras a la certificacion y campanfas de (2017) (2019)

vacunacion contra la poliomielitis para lograr una elevada
inmunidad poblacional

Productos entregables de las oficinas en los paises

¢ Facilitacién de apoyo directo a las campanias de vigilancia y vacunacion antipoliomielitica a todos los
paises que estén experimentando brotes de poliomielitis 0 que tengan un riesgo elevado de verse
afectados por ellos.

e Preparacion por los paises de alto riesgo de informes semanales con los datos sobre casos de parali-
sis flacida aguda y poliomielitis, asi como sobre las actividades suplementarias de vacunacién antipo-
liomielitica.

Productos entregables de las oficinas regionales

¢ Preparacion de informes regionales semestrales (trimestrales en el caso de los paises de alto riesgo)
sobre la evaluacion del riesgo para detectar y corregir las deficiencias en la inmunidad de la pobla-
cién y la sensibilidad de la vigilancia de poliovirus.

¢ Refundiciéon de los informes de pais en boletines regionales semanales y mensuales, y facilitacion de
andlisis y observaciones especificas para cada pais.

e Apoyo a las actividades de respuesta a los brotes, a los exdmenes de la vigilancia y a las evaluaciones
de programas en relacion con la erradicacién de la poliomielitis.

Productos entregables de la Sede

e Junto con las oficinas regionales, preparacion y actualizacién semestral de planes de accién opera-
cionales para la Iniciativa de Erradicacién Mundial de la Poliomielitis; refundicién de los informes re-
gionales en boletines mundiales semanales y mensuales.

e Coordinacion de una evaluacion trimestral del riesgo a nivel mundial respecto de las zonas que nece-
sitan inmunizacion suplementaria, con el fin de orientar la reasignacion de los recursos econémicos y
humanos.

Producto — Numero de paises del mundo donde se ha acordado un plazo para el cese del uso de la vacuna
antipoliomielitica oral bivalente en todos los programas de inmunizacion sistematica

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises y territorios que utilizan la vacuna 0 152
antipoliomielitica oral en los que se ha acordado un plazo para el (2017) (2019)

cese del uso de la vacuna antipoliomielitica oral bivalente en la
inmunizacidn sistematica

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises en la elaboracidn de un plan para la retirada de la vacuna antipoliomielitica oral
bivalente.
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Productos entregables de las oficinas regionales

e Apoyo a la elaboracidon de un plan regional para la retirada de la vacuna antipoliomielitica oral
bivalente.

Productos entregables de la Sede

¢ Coordinacion de la planificacion de la retirada de la vacuna antipoliomielitica oral bivalente y deter-
minacion de la mitigacidén de los riesgos derivados del cese de su uso, en consulta con el Grupo de
Expertos de Asesoramiento Estratégico en materia de inmunizacion.

¢ Coordinacion de la elaboracion de planes de mitigacion de riesgos para el periodo anterior al cese y
de planes de respuesta para el periodo posterior a él.

Producto — Establecimiento de procesos para gestionar a largo plazo los riesgos que plantean los poliovirus,
en particular el confinamiento de todos los poliovirus residuales, y certificar la erradicacion de la
poliomielitis en todo el mundo

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de regiones de la OMS en las que no se ha notificado 4 6
ningun caso de poliomielitis durante al menos dos afios (2016) (2019)

Productos entregables de las oficinas en los paises
¢ Apoyo a los paises en la elaboracién de planes de confinamiento de los poliovirus de tipo 1y 3.
e Apoyo a los paises en la preparacién de documentos de certificacidon nacional y su presentacion a
la Comisidn Regional de Certificacion.
Productos entregables de las oficinas regionales
e Aseguracion de la formulacidn de planes de confinamiento de los poliovirus de tipo 1y 3.

¢ Apoyo a la labor de la Comisidn Regional de Certificacién.

Productos entregables de la Sede

¢ Elaboracion de las directrices y el plan de accién mundiales sobre confinamiento, incluidos los pro-
cedimientos operativos normalizados de la red mundial de laboratorios de poliomielitis, y elabora-
cion de protocolos para el periodo posterior a la retirada de todas las vacunas antipoliomieliticas
orales.

Producto — Ultimacidn y puesta en marcha a nivel mundial del plan de transicién hacia la era posterior
a la erradicacién de la poliomielitis

Indicador del producto Punto de partida Meta
Numero de paises que reciben apoyo de la Iniciativa de Erradicacion 0 16
Mundial de la Poliomielitis en los que durante el bienio se ha puesto (2015) (2019)

en marcha el plan de transicion hacia la era posterior la erradicacién
de la poliomielitis

Productos entregables de las oficinas en los paises

e Apoyo a los paises en la elaboracion y aplicacidon de planes nacionales de transicion.

Productos entregables de las oficinas regionales

e Apoyo a la elaboraciéon y aplicacion de planes para todas las regiones.
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Productos entregables de la Sede

Apoyo a la formulacién por la Iniciativa de Erradicacién Mundial de la Poliomielitis de una estrategia
para la era posterior a la certificacidn en la que se definan las funciones esenciales a largo plazo de la
lucha contra la poliomielitis.

Incorporacion a otros programas de las funciones esenciales a largo plazo de la lucha contra la po-
liomielitis, conjuntamente con la aplicacion de la estrategia de la Iniciativa de Erradicacion Mundial
de la Poliomielitis para la era posterior a la certificacion.

Transferencia de recursos para apoyar otras prioridades sanitarias.

Elaboracidn de planes anticipados, en particular sobre recursos humanos, para la retirada gradual
sistematica de las funciones y activos no esenciales.

Logro de un consenso regional sobre las prioridades en materia de transicion del programa de erra-
dicacion de la poliomielitis.

Establecimiento y mantenimiento de un inventario mundial de recursos humanos y bienes materia-
les del programa de erradicacion de la poliomielitis.

Unificacién, documentacion y divulgacién de las ensefianzas extraidas de la erradicacion de la
poliomielitis.
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