
 

74.ª ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD A74/2 
Punto 2 del orden del día provisional 20 de mayo de 2021 
  

Informe del Consejo Ejecutivo sobre  
sus 147.ª y148.ª reuniones y su reunión 

extraordinaria sobre la respuesta a la COVID-19 

1. El Consejo Ejecutivo celebró su 147.ª reunión el 22 de mayo de 2020 (de minimis) y el 16 de 
noviembre de 2020 (reanudada), y su 148.ª reunión del 18 al 26 de enero de 2021. En los tres casos, las 
reuniones tuvieron lugar de forma virtual mediante tecnología de videoconferencia y se coordinaron 
desde la sede de la OMS en Ginebra. El Consejo Ejecutivo celebró su reunión extraordinaria sobre la 
respuesta a la COVID-19 los días 5 y 6 de octubre de 2020, la cual tuvo formato híbrido y se coordinó 
desde la sede de la OMS en Ginebra. En el presente informe se resumen los principales resultados de 
las tres reuniones.  

REUNIÓN EXTRAORDINARIA SOBRE LA RESPUESTA AL COVID-19  
(5 Y 6 DE OCTUBRE DE 2020) 

2. El Consejo adoptó su orden del día, que contenía cinco puntos y cinco documentos conexos. 
Adoptó una decisión. 

3. En el contexto de la pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19), el Consejo decidió 
adoptar procedimientos especiales para las sesiones híbridas de su reunión extraordinaria. 

4. Tras un extenso y profundo debate sobre la aplicación de la resolución WHA73.1 (2020) rela-
tiva a la respuesta a la COVID-19, el Consejo expresó su apoyo a los esfuerzos de la OMS por hacer 
frente a la pandemia al tiempo que trabajaba para mantener los servicios de salud esenciales. Pidió más 
esfuerzos para garantizar un acceso justo y equitativo a las vacunas contra la COVID-19 a través del 
Mecanismo COVAX para el acceso mundial a las vacunas contra la COVID-19 y alentó a la OMS a 
colaborar estrechamente con la OIE y la FAO para identificar la fuente zoonótica del virus. Apoyó la 
propuesta de celebrar un retiro del Consejo Ejecutivo relacionado con la respuesta al COVID-19 con el 
fin de buscar formas de reforzar la función de gobernanza básica del Consejo. 

5. Tras recibir información actualizada de las copresidentas del Grupo independiente de pre-
paración y respuesta frente a las pandemias, del presidente del Comité de Examen acerca del 
funcionamiento del Reglamento Sanitario Internacional (2005) durante la respuesta a 
la COVID-19 y de la presidenta del Comité Independiente de Asesoramiento y Supervisión para 
el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS, el Consejo subrayó que las conclusiones de los 
tres mecanismos de examen deberían servir de base para la futura toma de decisiones y que los Estados 
Miembros deberían desempeñar un papel fundamental para orientar la traducción de esas conclusiones 
en medidas normativas por parte de la Secretaría. Señaló que sería necesario realizar más esfuerzos para 
reforzar el Reglamento Sanitario Internacional (2005) con el fin de prevenir, mitigar y responder a fu-
turas pandemias, en particular para emitir advertencias relativas a los viajes durante pandemias. También 
estudió la propuesta de introducir un nivel intermedio de alerta para las emergencias de salud pública. 
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47.ª REUNIÓN (22 DE MAYO DE 2020 (DE MINIMIS) Y 16 DE NOVIEMBRE 
DE 2020 (REANUDADA)) 

6. El Consejo adoptó un orden del día con 13 puntos y subpuntos, y 21 documentos conexos. 
Adoptó 12 decisiones. 

7. En el contexto de la pandemia de COVID-19, el Consejo decidió adoptar procedimientos espe-
ciales para las reuniones virtuales de miminis y reanudada de su 147.ª reunión. 

8. En respuesta a la actual pandemia de COVID-19 y a la posibilidad de que las limitaciones im-
puestas a las reuniones físicas de los órganos de gobierno impidieran que estos últimos pudieran celebrar 
las reuniones previstas para 2021, el Consejo decidió adoptar disposiciones de contingencia para 
la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud, la 148.ª reunión del Consejo Ejecutivo y las reuniones 33.ª 
y 34.ª del Comité de Programa, Presupuesto y Administración del Consejo Ejecutivo. 

PILAR 4: UNA OMS MÁS EFICAZ Y EFICIENTE QUE PRESTA MEJOR APOYO A 
LOS PAÍSES 

9. El Consejo tomó nota del informe de la 32.ª reunión del Comité de Programa, Presupuesto y 
Administración y del informe sobre el examen de las prestaciones de los miembros del Consejo 
Ejecutivo. Tras un debate, decidió recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud que, con efecto 
a partir del 1 de julio de 2021, el reembolso máximo de los gastos de viaje de los miembros del Consejo 
Ejecutivo se basara en el reembolso máximo de los gastos de viaje de los funcionarios de la OMS. 

10. Habiendo examinado y tomado nota de los informes sobre la evaluación de la elección del Di-
rector General de la Organización Mundial de la Salud, el Consejo decidió adoptar las modificacio-
nes del artículo 62 de su Reglamento Interior.  

11. Al término de sus deliberaciones, el Consejo tomó nota del informe anual de evaluación. Tam-
bién examinó dos informes sobre las alianzas acogidas. 

12. El Consejo procedió a la provisión de seis vacantes en el Comité de Programa, Presupuesto y 
Administración y de dos vacantes en los comités de las Fundaciones. 

13. El Consejo tomó nota de la intervención del representante de las asociaciones del personal de 
la OMS y del informe sobre las reuniones de cuatro comités de expertos y grupos de estudio. 

148.ª REUNIÓN (18 A 26 DE ENERO DE 2021) 

14. El Consejo adoptó un orden del día con 48 puntos y subpuntos, y 64 documentos conexos. Asi-
mismo, adoptó seis resoluciones y 19 decisiones. 

15. En el contexto de la pandemia de COVID-19, el Consejo decidió adoptar procedimientos espe-
ciales para sus reuniones virtuales.  

16. En el curso de las amplias deliberaciones mantenidas en torno al informe del Director General, 
se formularon numerosas observaciones constructivas y positivas.  

17. El Consejo tomó nota del informe de los comités regionales.  
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18. El Consejo tomó nota de las recomendaciones contenidas en el informe del Comité de Pro-
grama, Presupuesto y Administración y decidió pedir al Director General que fomentara e instaurara 
una cultura y un entorno institucionales basados en valores y que incorporaran consideraciones éticas y 
de género, sobre la base de la rendición de cuentas, la transparencia, la equidad, la inclusión y la gestión 
de riesgos en el contexto de la lucha contra la explotación, el abuso y el acoso sexuales y otras conductas 
indebidas en todos los niveles de la Organización.  

PILAR 1: COBERTURA SANITARIA UNIVERSAL PARA MIL MILLONES MÁS 
DE PERSONAS 
19. Tras examinar y tomar nota del informe sobre la acción mundial en pro de la seguridad del 
paciente, el Consejo decidió recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de un plan 
de acción mundial para la seguridad del paciente, 2021-2030. 

20. Tomando nota del informe sobre la declaración política de la tercera reunión de alto nivel de 
la Asamblea General sobre la prevención y el control de las enfermedades no transmisibles, el 
Consejo decidió alentar a los Estados Miembros a que adoptaran nuevas medidas para hacer frente a la 
diabetes como problema de salud pública, y recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la 
adopción de una decisión relativa a la presentación, por conducto del Consejo Ejecutivo en su 
150.ª reunión, de una hoja de ruta para la aplicación, en el periodo 2023-2030, del plan de acción mun-
dial de la OMS para la prevención y el control de las enfermedades no transmisibles 2013-2030, para 
que la examinara la 75.ª Asamblea Mundial de la Salud.  

21. En su examen de la salud bucodental, el Consejo tomó nota del informe pertinente y recomendó 
a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de una resolución relativa a la elaboración, 
para 2022, de un proyecto de estrategia mundial de lucha contra las enfermedades bucodentales, con 
miras a que los órganos deliberantes de la OMS lo examinaran en 2022; y a la plasmación de esa estra-
tegia mundial, para 2023, en un plan de acción de salud pública bucodental que incluyera un marco de 
seguimiento de los progresos realizados, con metas claras y cuantificables a alcanzar en 2030. 

22. Tomando nota del informe sobre la ampliación del acceso a tratamientos eficaces contra el cán-
cer y las enfermedades raras y huérfanas, en particular medicamentos, vacunas, dispositivos médi-
cos, pruebas diagnósticas, dispositivos de asistencia, terapias celulares y genéticas y otras tecnologías 
de salud; y sobre la mejora de la transparencia de los mercados de medicamentos, vacunas y otros 
productos de salud, el Consejo pidió que se adoptaran nuevas medidas, a ser posible a través de la plata-
forma de la OMS de intercambio de información sobre precios de medicamentos (WHO Price Information 
Exchange for Medicines), para hacer frente a los elevados precios de los medicamentos y a la fragmenta-
ción de los procesos de adquisición de los mismos, en particular de los nuevos. 

23. Al debatir la estrategia mundial y plan de acción sobre salud pública, innovación y propiedad 
intelectual, el Consejo examinó un proyecto de resolución sobre el fortalecimiento de la producción 
local de medicamentos y otras tecnologías de salud para mejorar el acceso, sobre el que decidió celebrar 
nuevas consultas durante el periodo entre sesiones, con miras a presentar una versión final en 
la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud. El Consejo tomó nota del informe.  

24. Tras examinar el informe sobre la resistencia a los antimicrobianos, el Consejo destacó la im-
portancia de la adopción del enfoque «Una Salud» y acogió con satisfacción la participación de los 
Estados Miembros en la revisión del Código de prácticas para reducir al mínimo y contener la resistencia 
a los antimicrobianos en los microorganismos transmitidos por alimentos. Solicitó asistencia técnica 
adicional para acelerar la aplicación por parte de los Estados Miembros de los planes nacionales de 
acción para la lucha contra la resistencia a los antimicrobianos, y en particular para hacer frente a pro-
blemas de seguridad sanitaria como los que plantea la pandemia de COVID-19. 



A74/2 
 
 
 
 

 
4 

25. El Consejo tomó nota de los informes sobre productos médicos de calidad subestándar y fal-
sificados y sobre la normalización de la nomenclatura de los dispositivos médicos, y manifestó su 
apoyo a los progresos realizados a este respecto por el Mecanismo de Estados Miembros sobre productos 
médicos de calidad subestándar y falsificados. Dada la complejidad y la urgencia de la tarea, solicitó 
que la Secretaría celebrara una reunión informativa para los Estados Miembros dirigida a los organismos 
nacionales de reglamentación responsables de los dispositivos médicos, a fin de presentar una evalua-
ción de los sistemas disponibles y llevar a cabo una consulta sobre las preferencias entre ellos. También 
se refirió a la importancia de seguir colaborando estrechamente con el Foro Internacional de Organismos 
de Reglamentación de Dispositivos Médicos y otros organismos de reglamentación a fin de elaborar una 
nomenclatura internacional armonizada de los dispositivos médicos. 

26. En su examen del informe sobre la Agenda de Inmunización 2030, el Consejo observó que la 
pandemia de COVID-19 había puesto de relieve la importancia de una inmunización generalizada para 
prepararse ante las amenazas de pandemia y recomendó que se tuviera en cuenta esta cuestión en los 
eventuales ajustes que se pudieran introducir en la Agenda. Asimismo, manifestó su pleno apoyo a los 
esfuerzos dirigidos a completar un marco de seguimiento y evaluación, lo que debería conducir al for-
talecimiento de los sistemas de salud y a la aplicación de la cobertura sanitaria universal. Posteriormente, 
tomó nota del informe. 

27. El Consejo tomó nota del informe sobre atención oftálmica integrada y centrada en la persona, 
incluidas la ceguera y la discapacidad visual prevenibles, y pidió a la Secretaría que proporcionara 
más instrumentos técnicos y orientaciones sobre los distintos instrumentos disponibles, en particular 
para las intervenciones de atención oftálmica basadas en la evidencia, así como orientaciones para la 
recopilación de datos prácticos con el fin de ayudar a los Estados Miembros a fortalecer las capacidades 
nacionales y los servicios de atención oftálmica en sus respectivos sistemas de salud. 

PILAR 2: MEJOR PROTECCIÓN FRENTE A EMERGENCIAS SANITARIAS PARA 
MIL MILLONES MÁS DE PERSONAS 

28. Tras un debate amplio y en profundidad sobre las repercusiones de la pandemia de COVID-19 en 
la salud mundial, el Consejo tomó nota del informe sobre la respuesta a la COVID-19 y subrayó la 
importancia de garantizar un acceso equitativo a los medicamentos y vacunas contra la enfermedad, así 
como de velar por que las vacunas anti-COVID-19 se considerasen bienes públicos mundiales. Ante la 
aparición de nuevas variantes del virus, el Consejo pidió a la OMS que siguiera promoviendo el inter-
cambio de datos de secuencias genéticas, muestras y otra información pertinente relacionada con 
el SARS-CoV-2 de forma abierta, oportuna y detallada. 

29. Habiendo examinado y tomado nota de los informes sobre fortalecimiento de la preparación y 
respuesta de la OMS frente a emergencias mundiales y sobre fortalecimiento de la preparación 
frente a emergencias sanitarias: aplicación del Reglamento Sanitario Internacional (2005), el Con-
sejo decidió pedir que, con la plena participación de los Estados Miembros, se elaborara una resolución 
relativa al fortalecimiento de la capacidad de la OMS en materia de preparación y respuesta frente a 
emergencias de salud para su examen por la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud. 

30. Tras examinar el informe sobre preparación y respuesta en materia de salud mental para la pan-
demia de COVID-19, el Consejo decidió i) recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud que 
respaldara el Plan de acción integral sobre salud mental 2013-2030; ii) instar a los Estados Miembros a 
que desarrollaran y fortalecieran, según procediera y como parte de un planteamiento más amplio de 
toda la sociedad, la provisión oportuna y de calidad de toda la gama de servicios completos y coordina-
dos de salud mental y apoyo psicosocial; y iii) solicitar al Director General que prestara apoyo técnico 
a los Estados Miembros, reforzara la capacidad de la OMS respecto de la labor sobre salud mental a 
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nivel mundial, regional y nacional, e integrase sistemáticamente esta cuestión en todos las medidas de 
la Secretaría relativas a la cobertura sanitaria universal.  

31. El Consejo tomó nota del informe sobre las implicaciones para la salud pública de la aplicación 
del Protocolo de Nagoya y reconoció la necesidad de un intercambio oportuno de patógenos para sa-
tisfacer las necesidades de salud pública, en especial durante la pandemia de COVID-19. Con respecto 
a la propuesta de creación de un BioHub de la OMS, pidió que se consultara a los Estados Miembros 
antes de la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud sobre el alcance propuesto para el mencionado BioHub, 
los acuerdos de transferencia de material y los planes de acceso y participación en los beneficios, te-
niendo en cuenta las consideraciones relativas a la seguridad y la protección. 

32. Tras examinar los informes sobre erradicación de la poliomielitis y sobre planificación de la 
transición relativa a la poliomielitis y la poscertificación, el Consejo expresó su preocupación por el 
aumento de los casos de poliovirus salvaje en el Afganistán y el Pakistán, el incremento de los brotes de 
poliovirus de origen vacunal en varios países y el descenso de las tasas de inmunización como conse-
cuencia de los trastornos causados por la pandemia de COVID-19. Hizo hincapié en la importancia de 
abordar estos retos en la estrategia revisada de la Iniciativa de Erradicación Mundial de la Poliomielitis, 
que se presentará a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud. También hizo referencia a la necesidad de 
apoyar la aplicación de los planes para la transición relativa a la poliomielitis y garantizar la disponibi-
lidad de financiación a largo plazo para mantener los recursos para la lucha antipoliomielítica.  

PILAR 3: MEJOR SALUD Y BIENESTAR PARA MIL MILLONES MÁS  
DE PERSONAS 

33. Tras tomar nota del informe sobre los determinantes sociales de la salud, el Consejo recomendó 
a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de una resolución sobre el incremento de los esfuer-
zos dirigidos a abordar los determinantes sociales, económicos y medioambientales de la salud con el 
fin de reducir las desigualdades en materia de salud y acelerar los avances en la lucha contra la distribu-
ción desigual de los recursos de salud entre distintos países y dentro de un mismo país, así como contra 
las condiciones perjudiciales para la salud a todos los niveles y en apoyo de la Agenda 2030 para el 
Desarrollo Sostenible.  

PILAR 4: UNA OMS MÁS EFICAZ Y EFICIENTE QUE PRESTA MEJOR APOYO A 
LOS PAÍSES 

Asuntos presupuestarios y financieros 

34. El Consejo tomó nota de los informes sobre la financiación y la ejecución del presupuesto por 
programas 2020-2021, el proyecto de presupuesto por programas 2022-2023 y su financiación sos-
tenible. Manifestó su conformidad con las orientaciones del Comité de Programa, Presupuesto y Admi-
nistración respecto del proyecto de presupuesto por programas 2022–2023 y su financiación y ejecución, 
así como las relativas a la estrategia de movilización de recursos de la OMS y a la necesidad de promover 
una financiación más sostenible de la Organización. El Consejo decidió establecer un Grupo de trabajo 
sobre la financiación sostenible orientado a la obtención de resultados y sujeto a un plazo determinado, 
abierto a todos los Estados Miembros, a fin de que la OMS pudiera disponer de las estructuras y capa-
cidades sólidas necesarias para cumplir sus funciones básicas, tal y como se definen en su Constitución. 

35. El Consejo tomó nota de los informes sobre la escala de contribuciones para el bie-
nio 2022-2023, sobre el estado de la recaudación de las contribuciones señaladas y sobre los Estados 
Miembros con atrasos de contribuciones de importancia bastante para que esté justificado aplicar el 
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Artículo 7 de la Constitución, y manifestó su conformidad con las orientaciones del Comité de Pro-
grama, Presupuesto y Administración al respecto. 

Actualización sobre el Fondo para Infraestructura 

36. Se tomó nota de los informes relativos a la actualización sobre la gestión y las tecnologías de 
la información y a la estrategia de renovación de los edificios de Ginebra. 

Asuntos de gobernanza 

37. El Consejo tomó nota del informe sobre la transformación de la OMS y manifestó su conformi-
dad con las orientaciones del Comité de Programa, Presupuesto y Administración al respecto. 

38. Tras un amplio debate, el Consejo tomó nota de los informes sobre la reforma de la OMS: go-
bernanza, los Días Mundiales de la Salud y la participación de agentes no estatales en los órganos 
deliberantes de la OMS, y decidió recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de 
una decisión para i) dar por extinguida la obligación de presentar informes sobre las resoluciones cuyos 
mandatos se hayan cumplido o hayan sido sustituidos por un nuevo mandato sobre la misma materia o 
cuya materia vaya a tratarse sistemáticamente en los futuros informes sobre un tema conexo; y ii) fijar 
una fecha límite para la presentación de los informes relativos a 10 resoluciones que contienen requisitos 
inespecíficos al respecto. También recomendó que la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud adoptara una 
decisión para refrendar el apoyo de la Secretaría a las iniciativas que conmemoran la fecha del 30 de 
enero como un día dedicado a las enfermedades tropicales desatendidas. 

Estrategias y planes de acción mundiales que está previsto que expiren en el plazo de un año 

39. Tras examinar y tomar nota del informe sobre el Plan de Acción Mundial de la OMS sobre 
Discapacidad 2014-2021: mejor salud para todas las personas con discapacidad, el Consejo reco-
mendó a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud que adoptara una resolución para garantizar que todas 
las personas con discapacidad pudieran acceder de manera asequible a la integridad de los sistemas de 
salud y atención de salud. Asimismo, pidió al Director General que elaborara, en estrecha consulta con 
los Estados Miembros y las organizaciones internacionales pertinentes y otras partes interesadas, para 
finales de 2022, un informe mundial sobre el más alto nivel posible de salud para las personas con 
discapacidad que se presentará a la consideración de la 76.ª Asamblea Mundial de la Salud, por conducto 
del Consejo Ejecutivo en su 152.ª reunión. 

40. El Consejo tomó nota del informe sobre las estrategias mundiales del sector de la salud contra 
el VIH, las hepatitis víricas y las infecciones de transmisión sexual para el periodo 2016-2021, y 
decidió recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de una resolución para confir-
mar el objetivo fijado para las estrategias mundiales del sector de la salud contra el VIH, las hepatitis 
víricas y las infecciones de transmisión sexual de contribuir a alcanzar la meta 3.3 de los Objetivos de 
Desarrollo Sostenible (de aquí a 2030, poner fin a las epidemias del sida, la tuberculosis, la malaria y 
las enfermedades tropicales desatendidas y combatir la hepatitis, las enfermedades transmitidas por el 
agua y otras enfermedades transmisibles) y otras metas y objetivos relacionados con otras enfermedades 
transmisibles. También pidió al Director General que, a partir de la labor en curso, abriera un amplio 
proceso de consultas a fin de elaborar estrategias mundiales del sector de la salud contra el VIH, las 
hepatitis víricas y las infecciones de transmisión sexual para el periodo 2022-2030. 

41. En su deliberación sobre el proceso de elección de Director General de la Organización Mundial 
de la Salud, el Consejo tomó nota del informe pertinente y decidió solicitar a la Secretaría que realizara 
un estudio sobre dispositivos de votación capaces de leer los votos emitidos en papeletas y computarlos 
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inmediatamente, y que informara sobre sus conclusiones a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud. Asi-
mismo, decidió recomendar a la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud la adopción de una decisión que esta-
bleciera, con respecto a la elección en curso y a las que tuvieran lugar posteriormente, que en caso de que 
el Consejo Ejecutivo propusiera más de un candidato al puesto de Director General de la Organización 
Mundial de la Salud, los candidatos propuestos realizaran una intervención ante la Asamblea de la Salud 
antes de la votación para el nombramiento del Director General. Además, decidió que se preste apoyo 
financiero para la realización de viajes a todos los candidatos que participen en los foros de candidatos. 

42. Se tomó nota del informe sobre la aplicación del Marco para la colaboración con agentes no 
estatales. Tras debatir el informe sobre el examen de una tercera parte de los agentes no estatales con 
los que la OMS mantiene relaciones oficiales, el Consejo adoptó una decisión sobre el resultado de 
dicho examen, en particular sobre la aceptación de las relaciones oficiales con dos organismos y la 
interrupción de las relaciones oficiales con otro. 

Comités del Consejo Ejecutivo 

43. El Consejo entregó tres premios y un galardón. 

Asuntos de personal 

44. El Consejo tomó nota de los siguientes documentos: la intervención del representante de las 
asociaciones del personal de la OMS; el informe del Ombudsman; la actualización sobre los re-
cursos humanos; y el informe de la Comisión de Administración Pública Internacional, y coincidió 
con las correspondientes orientaciones del Comité de Programa, Presupuesto y Administración. 

45. El Consejo confirmó las modificaciones del Reglamento de Personal relativas tanto a la remu-
neración del personal de las categorías profesional y superior como a los pagos y deducciones, las polí-
ticas de contratación y la supresión de puestos, y en otra resolución recomendó a la 74.ª Asamblea Mun-
dial de la Salud la adopción de una resolución sobre los sueldos de los titulares de puestos sin clasificar 
y del puesto de Director General.  

Informe sobre las reuniones de los comités de expertos y los grupos de estudio 

46. El Consejo tomó nota de los informes sobre las reuniones de tres comités de expertos y sobre los 
cuadros y comités consultivos de expertos y su composición.  

=     =     = 
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