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Colaboracion con agentes no estatales

Agentes no estatales con los que la OMS
mantiene relaciones oficiales

1. El mantenimiento de «relaciones oficiales» es un privilegio que el Consejo Ejecutivo puede
otorgar a las organizaciones no gubernamentales, las asociaciones empresariales internacionales y las
fundaciones filantropicas que han colaborado y siguen colaborando de forma sostenida y sistematica
en provecho de la Organizacion. Los fines y las actividades de todas esas entidades deberén estar en
armonia con el espiritu, los propoésitos y los principios de la Constitucion de la OMS, y las entidades
deberan contribuir de forma importante a la mejora de la salud pablica.’

2. De conformidad con el Marco para la colaboracion con agentes no estatales,® las entidades con
las que la OMS mantiene relaciones oficiales tienen una composicion y/o un alcance internacional,
una constitucion o documento basico similar, una sede establecida, un 6rgano de gobierno y una es-
tructura administrativa y deberan mantener actualizada la informacion que consta sobre ellas en el re-
gistro OMS de agentes no estatales, proporcionando todos los datos necesarios sobre su naturaleza y
actividades.

3. Las relaciones oficiales se basan en un plan trienal de colaboracion con la OMS que ha sido es-
tablecido y acordado conjuntamente por el agente no estatal y la OMS, el cual esta estructurado de
conformidad con el Programa General de Trabajo y el presupuesto por programas de la OMS y esta en
consonancia con el Marco para la colaboracién con agentes no estatales. Estos planes no tendran nin-
guna finalidad primordialmente comercial ni lucrativa.

4. Cabe sefalar que la decision EB139(2) (2016), en aplicacion de la resolucion WHA69.10 (2016)
sobre el Marco para la colaboracion con agentes no estatales, conllevo la disolucién del Comité Per-
manente de Organizaciones No Gubernamentales, que previamente formulaba recomendaciones

L En el Marco para colaboracién con agentes no estatales (documento WHAB9/2016/REC/1, anexo 5), estas relacio-
nes se definen como una colaboracién sistematica durante al menos dos afios, documentada en el registro OMS de agentes no
estatales, y considerada mutuamente beneficiosa por las dos partes. EI hecho de participar en las reuniones respectivas no se
considera colaboracion sistematica (parrafo 50). En el caso de organizaciones no gubernamentales que trabajen sobre temas
sanitarios de dimensién mundial, la colaboracion sostenida y sistematica podria incluir actividades de investigacion o de
promocion activa en relacion con reuniones de la OMS o politicas, normas y reglamentaciones de la Organizacién. En el caso
de tales entidades, se puede plantear el establecimiento de relaciones oficiales si llevan un minimo de tres afios de actividad y
cuentan con un plan de trabajo para el futuro que prevea labores de investigacion y promocién sobre temas de salud publica
mundial (parrafo 53).

2 En los pérrafos 50-66 del Marco para la colaboracién con agentes no estatales (documento WHA69/2016/REC/1,
anexo 5) se enuncian las normas y procedimientos generales que rigen las relaciones oficiales.

% Véase el documento WHABG9/2016/REC/1, anexo 5.
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al Consejo sobre las solicitudes presentadas por las organizaciones no gubernamentales para establecer
relaciones oficiales con la OMS. De conformidad con el Marco, el Comité de Programa, Presupuesto
y Administracion del Consejo, durante la reunion de enero, tiene el mandato de examinar a los agentes
no estatales con los que la OMS mantiene relaciones oficiales y de formular al Consejo recomenda-
ciones sobre: propuestas para que la OMS establezca relaciones oficiales con agentes no estatales; el
examen de la renovacion de las relaciones oficiales con agentes no estatales; propuestas para el apla-
zamiento de los examenes; y propuestas para la suspension o interrupcion de las relaciones oficiales.

5. Al aplicar el Marco para la colaboracién con agentes no estatales y ampliar la versiéon perma-
nente del registro OMS de agentes no estatales a tiempo para la 70.2 Asamblea Mundial de la Salud,
la OMS también determinara cudl de las cuatro politicas especificas (esto es, las relativas a las organi-
zaciones no gubernamentales, las entidades del sector privado, las fundaciones filantropicas y las insti-
tuciones académicas) se aplicara a cada agente no estatal. Si algun agente no estatal deja de reunir las
condiciones necesarias para mantener relaciones oficiales con la OMS, la Secretaria se pondria en con-
tacto con él para que pueda decidir si desea ajustar sus politicas, estructura de gobernanza o sistema de
financiacion con el fin de reunir de nuevo esas condiciones. En caso contrario, la Secretaria propon-
dria que el Consejo, en su 142.2 reunion, considerase la interrupcion de las relaciones oficiales con la
entidad.

6. Para ayudar al Consejo a cumplir su mandato relativo a las relaciones oficiales, la Secretaria
examino y evalud las solicitudes de establecimiento de relaciones oficiales presentadas por agentes no
estatales y la colaboracién con aquellos agentes que debian ser objeto del examen trienal durante
la 140.2 reunién del Consejo, para determinar si reunian las condiciones establecidas y otros requisitos
definidos en el Marco para la colaboracion con agentes no estatales. A este respecto, se ha llevado a
cabo un proceso de diligencia debida y evaluacion del riesgo respecto de cada agente no estatal, y se
ha comprobado la informacién introducida en el registro OMS de agentes no estatales, asi como los
documentos justificativos pertinentes presentados. Ademas se han examinado los informes sobre la
colaboracion mantenida durante los Gltimos tres afios (2014-2016) y los planes de colaboracion esta-
blecidos conjuntamente para los proximos tres afios (2017-2019).

7. Teniendo en cuenta lo mencionado mas arriba, se invita al Consejo a examinar las solicitudes de
establecimiento de relaciones oficiales presentadas por cinco agentes no estales y a examinar la cola-
boracidn con 74 agentes no estatales que mantienen relaciones oficiales con la Organizacion en el con-
texto de su examen trienal.

Solicitudes de establecimiento de relaciones oficiales con la OMS

8. Segun el Marco para la colaboracion con agentes no estatales, la responsabilidad de decidir so-
bre el establecimiento de relaciones oficiales entre la OMS y las organizaciones incumbira al Conse-
jo.> El Director General podra proponer que se establezcan relaciones oficiales con organizaciones no
gubernamentales internacionales, fundaciones filantropicas y asociaciones empresariales internacionales.

9. La Secretaria examino las solicitudes de establecimiento de relaciones oficiales presentadas por
los agentes no estatales con el fin de determinar si reunian las condiciones establecidas y otros requisi-
tos definidos en el Marco para la colaboracion con agentes no estatales.

! \éase el documento WHAB9/2016/REC/1, anexo 5, parrafo 54.
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10. Como resultado de este examen, se considerd que las solicitudes de las siguientes entidades
reunian las condiciones establecidas, por lo que se presentan a la consideracion del Consejo: Funda-
cion Bill y Melinda Gates, Grand Challenges Canada, International Rescue Committee, Knowledge
Ecology International y The Fred Hollows Foundation.

11. Estas cinco entidades han completado la informacion que figura sobre ellas en el registro OMS
de agentes no estatales. En el anexo 1 se ofrece una resefia de cada entidad solicitante en la que se des-
cribe su colaboracion con la OMS en los Gltimos tres afios y las actividades de colaboracion previstas
para los proximos tres afios.

A. Medida propuesta: Tomar nota de los informes y considerar el
establecimiento de relaciones oficiales entre la OMS y la Fundaciéon Bill y Melinda
Gates, Grand Challenges Canada, International Rescue Committee, Knowledge
Ecology International y The Fred Hollows Foundation.

Examen trienal de la colaboracion con los agentes no estatales con los que la OMS
mantiene relaciones oficiales

12.  De conformidad con el Marco para la colaboracion con agentes no estatales,’ el Consejo, por
conducto de su Comité de Programa, Presupuesto y Administracion, examinara cada tres afios la cola-
boracidn con los distintos agentes no estatales con los que se mantienen relaciones oficiales y decidira
si conviene 0 no mantener las relaciones establecidas con ellos, o aplazara al afio siguiente la adopcion
de una decision con respecto a la revision. EI examen realizado por el Consejo se extendera durante un
periodo de tres afios, y cada afio versard sobre una tercera parte de las entidades con las que la OMS
mantiene relaciones oficiales.

13.  El Consejo podra suspender las relaciones oficiales si considera que han dejado de ser apropia-
das o necesarias, habida cuenta de la evolucion de los programas o de otras circunstancias. Asimismo,
el Consejo podra suspender o interrumpir las relaciones oficiales si una organizacion deja de satisfacer
las condiciones que cumplia en el momento del establecimiento de tales relaciones, si no actualiza sus
datos y no informa sobre la labor de colaboracion en el registro OMS de agentes no estatales o si no
ejecuta la parte que le corresponda del programa de colaboracion establecido.?

14. El examen de la colaboracion con los agentes no estatales durante 2014-2016 abarcé a 74 enti-
dades.® La Secretaria ha examinado a los 74 agentes no estatales y la colaboracion de la OMS con
ellos, teniendo en cuenta los informes sobre la colaboracion en el pasado, los planes de colaboracion
propuestos para 2017-2019, la actualizacién de la informacién que sobre ellos figura en el regis-
tro OMS de agentes no estatales y los resultados del proceso de diligencia debida y evaluacion del
riesgo.

15. La Secretaria propone que se considere el mantenimiento de las relaciones oficiales con 58 de
los 74 agentes no estatales. Los informes sobre la colaboracion en el pasado con estos 58 agentes no
estatales confirmaron que se habian llevado a cabo las actividades de colaboracion acordadas, y se ha-

! Vvéase el documento WHAB9/2016/REC/1, anexo 5, parrafo 64.
2 \/éase el documento WHAB9/2016/REC/1, anexo 5, pérrafo 66.

% Mediante la decisién EB138(4) (2016) se aplazé la decision relativa al examen de seis agentes no estatales hasta
la 140.2 reunién del Consejo. Estas seis entidades han sido incluidas en el actual examen de los 74 agentes no estatales con
los que se mantienen relaciones oficiales.




EB140/42

bian ultimado conjuntamente planes de colaboracion para 2017-2019. Por otro lado, estos agentes no
estatales reunian las condiciones establecidas, incluida la actualizacion de la informacion que sobre
ellos figura en el registro OMS de agentes no estatales.

16. Enel anexo 2 figura una lista con estos 58 agentes no estatales respecto de los cuales se propone
considerar el mantenimiento de relaciones oficiales, junto con una breve descripcion del plan de cola-
boracion acordado para 2017-2019, de conformidad con el Duodécimo Programa General de Trabajo,
2014-2019 y el presupuesto por programas de la OMS y con las disposiciones del Marco para la cola-
boracion con agentes no estatales.

B. Medida propuesta: Tomar nota de los informes, elogiar la contribucion
sostenida de los 58 agentes no estatales enumerados en el anexo 2 al logro de los
objetivos de la OMS, y mantener las relaciones oficiales entre ellos y la OMS.

17.  Sobre la base del examen realizado y para no comprometer la colaboracion existente, la Secreta-
ria propone que se considere aplazar la decision relativa al examen de los siguientes agentes no estata-
les hasta la 142.2 reunion del Consejo.

18. Alianza Internacional de Mujeres: Igualdad en los derechos - Igualdad en las responsabi-
lidades, Federacion Internacional de Mujeres de Negocios y Profesionales y Asociacion Interna-
cional de Médicas. Dada la importancia de la colaboracién en materia de género, equidad y derechos
humanos para la labor de la OMS, la Secretaria propone que se considere el aplazamiento de la deci-
sion relativa al examen de estas entidades hasta la 142.2 reunién del Consejo. Debido a la limitada do-
tacion de personal del programa de la OMS, el contacto entre la OMS vy estas entidades fue escaso du-
rante el periodo examinado.

19. Handicap International Federation, Sociedad Internacional de la Médula Espinal, Rehabi-
litacion Internacional, Asociacién Italiana de Amigos de Raoul Follereau y Federacion Mundial
de Sordos. Dado que actualmente el plan de trabajo del programa de rehabilitacion de la OMS se esté
redefiniendo, la Secretaria propone que se considere aplazar la decision del examen de estas entidades
hasta la 142.2 reunién del Consejo. A principios de 2017 se examinaran las areas de la labor de
la OMS pertinentes y se adoptaran decisiones al respecto, lo que ayudara a determinar las acciones
especificas y los productos entregables del plan de colaboracidn con los agentes no estatales.

20. Asociacion Europea de Medicamentos Genéricos. Esta asociacion, cuyo nombre ha sido sus-
tituido por el de Medicamentos para Europa, present6é un informe sobre la colaboracion en el pasado.
Dada la importancia de la colaboracién en materia de medicamentos genéricos para la labor de
la OMS, la Secretaria propone que se conceda mas tiempo para poder estudiar la posibilidad de esta-
blecer un plan de colaboracién conjunto a nivel institucional que se adapte mejor a la labor de la OMS,
por lo que propone aplazar la decision sobre su examen hasta la 142.2 reuniéon del Consejo.

21. International Insulin Foundation. La Secretaria propone aplazar la decision sobre el examen
de la colaboracidn con esta fundacion hasta la 142.2 reunion del Consejo, con el fin de disponer de mas
tiempo para estudiar la posibilidad de elaborar un plan de colaboracién méas exhaustivo. La reestructu-
racion del programa de la OMS y, en particular, los cambios de personal han limitado el contacto entre
la OMS y la fundacion durante el periodo examinado.
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22.  Unién Internacional de Promocion de la Salud y Educacion para la Salud. Para aprovechar
los resultados de la Novena Conferencia Mundial de Promocidn de la Salud, celebrada en Shanghai
(China) en noviembre de 2016, la Secretaria propone aplazar la decision relativa al examen de la cola-
boracién con la Union Internacional de Promocién de la Salud y Educacion para la Salud hasta
la 142.2 reunidn del Consejo. Se propone este aplazamiento para reforzar el plan de colaboracion vy las
actividades conjuntas en la esfera de la promocion de la salud.

C. Medida propuesta: Tomar nota de los informes y considerar el aplazamiento®
de la decision relativa al examen de las siguientes entidades hasta la 142.2 reunion
del Consejo: Asociacion Europea de Medicamentos Genéricos, Handicap
International Federation, Alianza Internacional de Mujeres: Igualdad en los
derechos - Igualdad en las responsabilidades, Federacion Internacional de Mujeres
de Negocios y Profesionales, International Insulin Foundation, Sociedad
Internacional de la Médula Espinal, Union Internacional de Promocion de la Salud
y Educacion para la Salud, Asociaciéon Italiana de Amigos de Raoul Follereau,
Asociacion Internacional de Médicas, Rehabilitacion Internacional y Federacion
Mundial de Sordos.

23. Sobre la base del examen realizado, la Secretaria propone que se considere la suspension del
mantenimiento de relaciones oficiales con los siguientes agentes no estatales.

24. Inclusion International. La Secretaria no ha estado en contacto con Inclusion International en
los dos Gltimos afios y no ha recibido su informe sobre la colaboracidn en el pasado ni el plan de cola-
boracidn, pese a los repetidos intentos de contactar con esta entidad.

25. Centro Internacional de Comercio y Desarrollo Sostenible. El Centro Internacional de Co-
mercio y Desarrollo Sostenible no proporcion6 la documentacion pertinente relativa a este examen,
incluidos el informe sobre la colaboracion en el pasado y el plan de colaboracién, ni tampoco actualizé
la informacion que sobre él figura en el registro OMS de agentes no estatales. La entidad no ve ningu-
na esfera de colaboracion con la OMS que esté en consonancia con su actual programa de trabajo y sus
prioridades.

26. Comité Interafricano sobre Practicas Tradicionales que afectan a la Salud de las Mujeres
y de los Nifos, Asociacién Mundial de Rehabilitacion Psicosocial y Asociacién Mundial para la
Salud Sexual. Estas entidades no proporcionaron la documentacién pertinente relativa a este examen,
incluidos el informe sobre la colaboracién en el pasado y/o el plan de colaboracion, ni tampoco actua-
lizaron las informaciones que sobre ellas figuran en el registro OMS de agentes no estatales. Pese a los
repetidos intentos de la OMS, estas entidades no estuvieron disponibles para proporcionar la documen-
tacion necesaria, y no se pudieron ultimar planes de colaboracion solidos.

! En caso de concederse, el aplazamiento no afecta al ciclo de examen trienal. El examen trienal de estos agentes no
estatales tendra lugar antes de la 142.2 reunion del Consejo, en enero de 2018.
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D.

Medida propuesta: Se invita al Consejo a considerar la suspension de las

relaciones con las siguientes entidades: Inclusion International, Comité
Interafricano sobre Practicas Tradicionales que afectan a la Salud de las Mujeres
y de los Nifos, Centro Internacional de Comercio y Desarrollo Sostenible,
Asociacion Mundial de Rehabilitacion Psicosocial y Asociacion Mundial para
la Salud Sexual.

INTERVENCION DEL CONSEJO EJECUTIVO

27. Seinvita al Consejo Ejecutivo a que examine el siguiente proyecto de decision:

El Consejo Ejecutivo, habiendo considerado el informe sobre los agentes no estatales con

los que la OMS mantiene relaciones oficiales, incluido el examen de un tercio de los agentes no
estatales con los que la OMS mantiene relaciones oficiales,!

1)  decidio:

a)  aceptar que la OMS establezca relaciones oficiales con los agentes no estata-
les siguientes: Fundacion Bill y Melinda Gates, Grand Challenges Canada, Interna-
tional Rescue Committee, Knowledge Ecology International y The Fred Hollows
Foundation;

b)  interrumpir las relaciones oficiales con: Inclusion International, Comité In-
terafricano sobre Précticas Tradicionales que afectan a la Salud de las Mujeres y de
los Nifios, Centro Internacional de Comercio y Desarrollo Sostenible, Asociacion
Mundial de Rehabilitacion Psicosocial y Asociacion Mundial para la Salud Sexual;

2)  toméd nota con reconocimiento de su colaboracién con la OMS, elogid su continua
dedicacion a la labor de la OMS y decidié que se mantengan las relaciones oficiales de
la OMS con los 58 agentes no estatales cuyos nombres figuran en el anexo 2 del docu-
mento EB140/42;

3)  tomd nota asimismo de los informes y de que aln no se han acordado planes de co-
laboracion, y decidié aplazar el examen de las relaciones con la Asociacion Europea
de Medicamentos Genéricos, Handicap International Federation, la Alianza Internacional
de Mujeres, la Federacion Internacional de Mujeres de Negocios y Profesionales, Interna-
tional Insulin Foundation, la Sociedad Internacional de la Médula Espinal, la Unién In-
ternacional de Promocion de la Salud y Educacion para la Salud, la Asociacion Italiana
de Amigos de Raoul Follereau, la Asociacion Internacional de Médicas, Rehabilitacion
Internacional y la Federacion Mundial de Sordos hasta la 142.2 reunion del Consejo en
enero de 2018, en la que se deberian presentar al Consejo los informes sobre los planes de
colaboracion acordados y sobre el estado de las relaciones.

! Documento EB140/42.
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ANEXO 1

SOLICITUDES DE ESTABLECIMIENTO DE RELACIONES OFICIALES
CON LA OMS PRESENTADAS POR AGENTES NO ESTATALES

1. Fundacidn Bill y Melinda Gates. La Fundacién Bill y Melinda Gates, de naturaleza filantropi-
ca, se estableci¢ inicialmente en 2000, con sede en Seattle, Washington (Estados Unidos de América).
Actua tanto en el &mbito nacional, en los Estados Unidos de América, como internacional, financiando
nuevas ideas y fomentando alianzas innovadoras con la visién de un mundo en el que todas las perso-
nas tengan la oportunidad de llevar una vida saludable y productiva. Sus objetivos son: velar por que
mas nifios y joévenes sobrevivan y prosperen; empoderar a los mas pobres, especialmente a las mujeres
y las nifias; combatir las enfermedades infecciosas que afectan especialmente a los mas pobres; e ins-
pirar a las personas a tomar medidas para cambiar el mundo.

La Fundacion se rige por un equipo ejecutivo de direccion que supervisa las actividades. Com-
prende los fideicomisarios de la Fundacion y el equipo ejecutivo. La Fundacion se financia a través
del Fideicomiso de la Fundacién Bill y Melinda Gates, que se creé como entidad independiente de
la Fundacién en octubre de 2006 y que se ocupa de supervisar sus activos.

Actividades realizadas junto con la OMS durante el periodo 2014-2016

El compromiso de la Fundacion con la OMS ha dado lugar a numerosas instancias de colabora-
cion durante varios afios, en particular durante el periodo que se esta examinando. La financiacion,
junto con la prestacion de apoyo a la promocién, comunicaciones, asistencia técnica, conocimientos
especializados y otros aspectos, en las seis categorias de trabajo de la OMS, ha sido el elemento mas
destacado de la colaboracion, ademas de la atencion especial dedicada a: la tuberculosis, el paludismo
y las enfermedades tropicales desatendidas; la nutricidn; el control del tabaco; la salud de la madre, el
recién nacido y el nifio; agua, saneamiento e higiene; neumonia; la reglamentacion de las tecnologias
sanitarias; la erradicacion de la poliomielitis; la respuesta a los brotes y las crisis; y la reforma institu-
cional de la OMS. Asimismo, la Fundacion participd activamente en el didlogo sobre financiacion
en 2013, 2015 y 2016.

Actividades de colaboracién con la OMS previstas para el periodo 2017-2019

En los tres proximos afios se profundizara, fortalecerd y ampliaré la envergadura de la colabora-
cién. Por lo que respecta a las enfermedades transmisibles, se seguiran apoyando las actividades actua-
les de la OMS, como el Proyecto Especial Ampliado para la Eliminacion de las Enfermedades Tropi-
cales Desatendidas en Africa, y la promocion de una mayor transparencia en los perfiles de productos
especificos para las enfermedades tropicales. Con respecto a la nutricion, se apoyara también la labor
de la OMS sobre la nutricién de la madre, la lactancia materna, la alimentacion complementaria, los
micronutrientes, y la prevencion y tratamiento de la emaciacion. En cuanto al control del tabaco, la
Fundacion seguira apoyando las actividades de la OMS para impulsar una politica que esté en conso-
nancia con el Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco. Asimismo, seguira respaldando
el objetivo general de la Organizacién de reducir la mortalidad de la madre, el recién nacido y el nifio
en todo el mundo.

En 2017-2019, la labor de la OMS para erradicar la poliomielitis seguira recibiendo el apoyo de
la Fundacion, y se dedicard una mayor atencién y respaldo a detener la transmision del poliovirus.
Ademaés, la OMS necesitard un mayor apoyo a la inmunizacion sistematica a fin de mejorar la inmuni-
dad y limitar la probabilidad de que el virus vuelva a introducirse en zonas en las que la transmision se

7
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ha interrumpido. Asimismo, sera necesaria una vigilancia crecientemente sensible para poder detectar
con rapidez el poliovirus en caso de reintroduccion.

También se seguird apoyando a la OMS en el &mbito de las tecnologias sanitarias ampliando su
alcance a otras regiones (la Region de Africa y la Region de las Américas) y zonas, por ejemplo en la
supervision de los ensayos clinicos. En cuanto a la respuesta a crisis y brotes, la Fundacién también
prestara apoyo a las iniciativas de la OMS mediante aportaciones técnicas, fondos y promocién con
objeto de mejorar la resiliencia de los paises para la deteccion y respuesta a las emergencias sanitarias.

Las actividades de reforma de la gobernanza de la OMS también recibiran el apoyo de la Fun-
dacién mediante una mejora de la transparencia (por ejemplo, apoyando el portal virtual del presu-
puesto por programas de la OMS), la consolidacion de subvenciones (agrupando subvenciones dentro
de una sola categoria con objeto de reducir la carga administrativa), promocién y recursos financieros
(como la participacion en los principios del didlogo sobre financiacion y la armonizacién con ellos).

Otra informacion pertinente

En consonancia con los requisitos indicados en el Marco para la colaboraciéon con agentes no
estatales, puede consultarse otra informacién pertinente sobre la Fundacion Bill y Melinda Gates en el
registro OMS de agentes no estatales.*

2. Grand Challenges Canada. Registrada en 2008, Grand Challenges Canada es una organiza-
cién no gubernamental que apoya la iniciativa Bold Ideas with Big Impact® en salud mundial, y se
centra en salvar vidas en el nacimiento, salvar cerebros, la salud mental en todo el mundo, la hiperten-
sion y los medios de diagndstico en el punto de atencion, mediante la financiacion de innovadores en
paises de ingresos bajos y medianos.

Grand Challenges Canada tiene su sede en Toronto (Canadd) y en la actualidad apoya activida-
des en més de 50 paises. Se rige mediante una junta directiva, que se encarga de supervisar y dirigir
todas sus actividades. Se financia principalmente a través del Gobierno del Canada y con financiacion
adicional de otros organismos gubernamentales y fundaciones filantropicas.

Actividades realizadas junto con la OMS durante el periodo 2014-2016

La OMS y Grand Challenges Canada han colaborado estrechamente en dos ambitos especificos
de trabajo: la salud mental en todo el mundo y el desarrollo de la primera infancia. En la ejecucion de
actividades de esos dos programas, la OMS ha proporcionado liderazgo, estructura de gestion, sintesis
de conocimientos, estrategia de evaluacion, aplicacion de objetivos, marcos de ampliacion, analisis de
iniciativas, inversiones especificas y asesoramiento estratégico.

Actividades de colaboracion con la OMS previstas para el periodo 2017-2019

Grand Challenges Canada trabajara estrechamente con la OMS para impulsar los objetivos del
plan de accion integral de la OMS sobre salud mental 2013-2020. En este contexto, el objetivo de la
colaboracion es acelerar los efectos de las diferentes intervenciones sobre salud mental en el mundo
llevando a cabo andlisis, colaboraciones respecto de politicas, creacion de resefias normativas trans-
versales, y la facilitacion de intercambios y colaboracion con organizaciones clave.

! Véase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/nsa.aspx?id=328 (consultado el 10 de enero de 2017).
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La OMS y Grand Challenges Canada seguiran colaborando para contribuir a promover la inno-
vacion en salud reproductiva, de la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente, a fin de garantizar
que se adopta un mayor numero de nuevos enfoques eficaces a estos desafios de atencion de salud a
fin de llegar también a las poblaciones mas marginadas del mundo.

Como contribucién al logro de los objetivos de la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible,*
la OMS y Grand Challenges Canada colaboraran para fortalecer el proyecto «Mercado de innovacion
para todas las mujeres y todos los nifios», una alianza estratégica de organizaciones dedicadas a la in-
novacién para el desarrollo que tiene por objeto garantizar que los enfoques innovadores frente a la
salud reproductiva, de la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente puedan expandirse. Esta co-
laboracion permitird el intercambio de conocimientos técnicos especializados para facilitar un analisis
riguroso del potencial de innovaciones prometedoras en atencion de salud que sea adecuado para su
grado de desarrollo, y también ayudara a eliminar las dificultades en la financiacion que se registran
entre la fase piloto de tales innovaciones y la transicion a su expansion.

Otra informacion pertinente

En consonancia con los requisitos indicados en el Marco para la colaboracion con agentes no
estatales, puede consultarse otra informacion pertinente sobre Grand Challenges Canada en el regis-
tro OMS de agentes no estatales.

3. International Rescue Committee. El International Rescue Committee se registro oficialmente
en 1942 con la unificacion de dos organizaciones, la International Relief Association y el Emergency
Rescue Committee. EI nombre de la organizacidn se abrevid posteriormente a International Rescue
Committee.

El International Rescue Committee es una organizacion no gubernamental, establecida para
asistir, rehabilitar y proteger a las victimas de opresiones y persecuciones, llevar a cabo un programa
de asistencia humanitaria en zonas necesitadas de todo el mundo y administrar dicha asistencia inde-
pendientemente de la raza, nacionalidad o region de los beneficiarios. Actualmente esta activo en méas
de 30 paises para promover su mision.

Con sede en Nueva York (Estados Unidos de América), el International Rescue Committee esta
gestionado por una junta de directores, integrada por particulares procedentes de diferentes sectores,
algunos de instituciones académicas y organizaciones no gubernamentales, mientras que otros estan
afiliados al sector bancario o financiero.

La mayor parte de la financiacion del International Rescue Committee procede de subvenciones
y contratos, una tercera parte viene de organismos gubernamentales locales y federales de los Estados
Unidos de América y el resto de organizaciones europeas y del sistema de las Naciones Unidas.

Actividades realizadas junto con la OMS durante el periodo 2014-2016

La colaboracion principal entre la OMS y el International Rescue Committee durante este pe-
riodo ha sido en apoyo a la labor de la OMS relativa a las enfermedades transmisibles y la prepara-
cion, vigilancia y respuesta, en particular el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS, el Grupo

! Véase la resolucion 70/1 (2015) de la Asamblea General de las Naciones Unidas.

2 \/éase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/nsa.aspx?id=319 (consultado el 10 de enero de 2017).
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de Accion Sanitaria Mundial del que forma parte la Organizacion y la Red Mundial de Alerta y Res-
puesta ante Brotes Epidémicos.

La OMS ha colaborado también con el International Rescue Committee a nivel nacional y re-
gional en actividades relacionadas con la preparacion y respuesta ante emergencias, especialmente en
paises afectados por la enfermedad por el virus del Ebola. Ha habido también colaboraciones en la
formacion de personal clinico y no clinico en el uso de la guia de intervencion humanitaria del Pro-
grama de accion para superar la brecha en salud mental (mhGAP-HIG): gestion clinica de las afeccio-
nes mentales, neuroldgicas y derivadas del abuso de sustancias en emergencias humanitarias.

El International Rescue Committee apoyo a la OMS en la elaboracién de varias orientaciones y
herramientas técnicas y operacionales y en los correspondientes ensayos sobre el terreno.

Actividades de colaboracion con la OMS previstas para el periodo 2017-2019

La OMS y el International Rescue Committee continuaran colaborando en varios &mbitos, como
las enfermedades no transmisibles y la preparacion, vigilancia y respuesta. Esta colaboracion se refor-
zaré para apoyar el Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS y supondra trabajar estrechamente
con las oficinas regionales y de pais de la OMS sobre la preparacion ante emergencias y la respuesta a
peligros de todo tipo, en el marco del Reglamento Sanitario Internacional (2005) y el Marco de Sendai
para la Reduccién del Riesgo de Desastres 2015-2030. Esta colaboracién conjunta reforzara los es-
fuerzos actuales del Grupo de Accion Sanitaria Mundial y la Red Mundial de Alerta y Respuesta an-
te Brotes Epidémicos.

Entre los ambitos de colaboracion concretos se incluye la continuacion de la ejecucién de pro-
yectos en el &mbito nacional para reducir la mortalidad en los menores de cinco afios reforzando y
ampliando la gestién integrada de casos en la comunidad a través del establecimiento de centros de
salud comunitaria. La colaboracion incluye también las contribuciones del International Rescue Com-
mittee en apoyo de la elaboracion de guias operacionales pertinentes de la OMS, como el marco de
la Organizacion para la adopcion de decisiones con respecto a la vacunacion en emergencias sanitarias
agudas, asi como la proxima revision del botiquin médico interinstitucional de emergencia, dirigida
por la OMS.

Otra informacion pertinente

En consonancia con los requisitos indicados en el Marco para la colaboracion con agentes no
estatales, puede consultarse otra informacion pertinente sobre el International Rescue Committee en el
registro OMS de agentes no estatales.

4. Knowledge Ecology International. Knowledge Ecology International se fund6 en 2006 con la
mision de «buscar mejores resultados, asi como nuevas soluciones, en la gestion de los recursos del
conocimiento». Con sede en Washington, D.C., Knowledge Ecology International es una organizacion
no gubernamental que, entre otras cosas, estd comprometida con la promocién, la puesta en marcha y
la publicacion de investigaciones y nuevas ideas, ofrecer asesoramiento técnico a los gobiernos, otras
organizaciones no gubernamentales y entidades del sector privado, trabajar para mejorar la transparen-
cia en el establecimiento de politicas y supervisar las actividades de los agentes principales, y poner a
disposicién de las personas interesadas foros para examinar y debatir los asuntos relacionados con la

! Véase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/nsa.aspx?id=311 (consultado el 10 de enero de 2017).
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ecologia del conocimiento. La mayoria de las actividades de Knowledge Ecology International se di-
viden en dos ambitos generales: temas relacionados con la innovacion y el acceso a las tecnologias
médicas; y los relativos a asuntos mas generales de acceso al conocimiento.

Knowledge Ecology International se rige por una junta directica, que actualmente incluye
miembros de instituciones académicas y organizaciones no gubernamentales. Knowledge Ecology In-
ternational recibe la mayor parte de su financiacién de fundaciones filantrépicas y a través de sus con-
tratos por servicios.

Actividades realizadas junto con la OMS durante el periodo 2014-2016

Knowledge Ecology International ha colaborado con la OMS en la evaluacion de las implica-
ciones normativas de ampliar las Listas Modelo OMS de Medicamentos Esenciales. Para ello se man-
tuvieron debates estratégicos sobre la reubicacion de las Listas Modelo OMS de Medicamentos Esen-
ciales dentro del ambito del programa de acceso a medicamentos esenciales, sobre la importancia de
los procedimientos para examinar la Lista Modelo y proponer la inclusion de nuevos medicamentos y
sobre la indicacion de prioridades de salud publica para la Lista Modelo.

En 2014, Knowledge Ecology International hizo aportaciones a la OMS con objeto de abordar
las modalidades de evaluacion y seleccion de medicamentos oncoldgicos para su examen e inclusion
en la Lista Modelo OMS de Medicamentos Esenciales (para un examen de la seccién 8.2, sobre ci-
totdxicos y medicamentos coadyuvantes). Esta colaboracion contribuyd a los esfuerzos de la OMS en
la elaboracién de una propuesta de marco para el examen del Comité de Expertos de los protocolos de
tratamiento para oncologia y hematologia.

En 2015, Knowledge Ecology International particip6 en la consulta técnica sobre modelos inno-
vadores para el desarrollo y preservacion de nuevos antibidticos y en la consulta mundial de la OMS
sobre las normas de interoperabilidad de los diagndsticos.

Con objeto de apoyar la labor de la OMS sobre los medicamentos esenciales, Knowledge Eco-
logy International ha puesto de relieve este ambito de trabajo y ha alentado en varias reuniones a dis-
tintas organizaciones no gubernamentales para que intercambien opiniones sobre las prioridades rela-
cionadas con la revision de la Lista Modelo OMS de Medicamentos Esenciales, en particular los me-
dicamentos contra el cancer, la hepatitis C y el VIH.

Actividades de colaboracion con la OMS previstas para el periodo 2017-2019

Se propone que la OMS y Knowledge Ecology International colaboren para apoyar la elabora-
cion de una solida base cientifica que permita mejorar el acceso igualitario a medios de diagnoéstico,
medicamentos y vacunas contra el cancer, la hepatitis C y otras enfermedades infecciosas. Esta cola-
boracion contribuira a la aplicacion de las siguientes resoluciones: la estrategia mundial y plan de ac-
cion sobre salud publica, innovacion y propiedad intelectual (WHAG61.21 (2008)); el acceso a los me-
dicamentos esenciales (WHAG7.22 (2014)); y el plan de accién mundial de la OMS para la prevencion
y el control de las enfermedades no transmisibles 2013-2020 (WHA66.10 (2013)).

11
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Ademas, Knowledge Ecology International apoya la transparencia de los costos del desarrollo
de medicamentos contra el cancer y colaborara con la OMS en los siguientes ambitos: para publicar
estadisticas sobre los precios, accesibilidad, distribucion y usos de medicamentos contra el cancer, la
hepatitis C y otras enfermedades infecciosas, y otras tecnologias sanitarias de precio elevado, asi como
los costos de la investigacion y el desarrollo de nuevas entidades moleculares (medicamentos y vacu-
nas) contra el cancer introducidas en el mercado desde el afio 2000; y sobre la relacion entre la finan-
ciacion de la investigacion y desarrollo de nuevos medicamentos y vacunas contra el cancer, y los in-
gresos procedentes de su venta.

La colaboracion incluye apoyo a la OMS en la identificacién de un conjunto de medicamentos
contra el cancer, la hepatitis C y antimicrobianos que serian esenciales si estuvieran disponibles a pre-
cios asequibles, reconociendo la posibilidad de determinar opciones para facilitar y/o promover la dis-
ponibilidad de medicamentos genéricos asequibles. La OMS y Knowledge Ecology International tra-
bajaran juntos para ofrecer informacion cientifica sobre los obstaculos que pueden socavar la compe-
tencia entre los genéricos, que propiciaria reducciones de precios en los medicamentos, vacunas y dis-
positivos de diagnostico contra el cancer, asi como propuestas para superar tales obstaculos.

Otra informacion pertinente

En consonancia con los requisitos indicados en el Marco para la colaboracion con agentes no
estatales, puede consultarse otra informacién pertinente sobre Knowledge Ecology International en el
registro OMS de agentes no estatales.”

5. The Fred Hollows Foundation. Esta Fundacion instituida en 1992 es una organizacién no gu-
bernamental que, de acuerdo con sus estatutos, tiene como principal objetivo las actividades de esta-
blecimiento, facilitacién, provisién, subvencion y promocion de servicios de salud ocular adecuados,
accesibles y asequibles en Australia y en los paises en desarrollo, asi como la mejora de los resultados
sanitarios de las comunidades indigenas australianas. La Fundacién, que tiene su sede en Rosebery
(Australia), desarrolla programas en 25 paises de Africa, Asia meridional, Asia Sudoriental y Oriente
Medio y en areas donde viven las comunidades indigenas australianas. Ademas, tiene filiales en
el Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, Kenya y la Region Administrativa Especial
de Hong Kong (China).

La Fundacion es una organizacion integrada por miembros. Estos miembros son particulares
que comparten los valores de la Fundacion, velan por su buena gobernanza y su legitimacion y ayudan
a que actle como catalizadora de cambios. Uno de los procesos de gobierno de la Fundacion es la
Asamblea general, en la que el Patronato debe rendir cuenta de su gestion. Las funciones del Patronato
son determinar la direccion estratégica y velar por la buena gobernanza de la Fundacion. La Fundacion
se financia mediante campafias de recaudacion de fondos, herencias, legados y donaciones, algunos de
los cuales provienen de organismos publicos.

Actividades realizadas junto con la OMS durante el periodo 2014-2016

En consonancia con la resolucion WHAG6.4 (2013) de la Asamblea de la Salud relativa a «la
salud ocular universal: un plan de accion mundial para 2014-2019», la OMS ha colaborado con la
Fundacién para generar pruebas de la magnitud y las causas de la deficiencia visual y los servicios
oftalmicos, promoviendo la aplicacion de las herramientas elaboradas por la OMS para la evaluacion

! Véase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/nsa.aspx?id=323 (consultado el 10 de enero de 2017).
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de los servicios oftalmicos, la evaluacion de la retinopatia diabética y los sistemas de tratamiento de la
diabetes y la evaluacion rapida de la ceguera evitable, asi como de sus planes de accion regionales.
Ademas, la Fundacion ha ayudado a aplicar las politicas, planes y programas nacionales integrales de
salud ocular y ha propiciado la participacién multisectorial y la colaboracion eficaz para mejorar los
programas de salud ocular, realizando aportaciones técnicas en una reunion regional sobre la aplica-
cion de la resolucion WHAG66.4 y el plan de accion regional 2014-2019 de la Region del Pacifico Oc-
cidental. La Fundacion también particip6 en las consultas técnicas de la OMS sobre la prevencion de
la deficiencia visual causada por la retinopatia diabética celebrada en Ginebra (Suiza) del 21 al 23 de
septiembre de 2016.

Actividades de colaboracion con la OMS previstas para el periodo 2017-2019

Basandose en el programa vigente y reforzando su colaboracién, la OMS y la Fundacion man-
tendran su compromiso de generar pruebas sobre la magnitud y las causas de la deficiencia visual y
sobre los servicios oftdlmicos; ayudar a aplicar las politicas, planes y programas nacionales integrales
de salud ocular, y propiciar la participacion multisectorial y la colaboracién eficaz para mejorar la sa-
lud ocular. En consonancia con la resolucion WHAG6.4, esta colaboracion prevista consistird en la
elaboracion y aplicacion de instrumentos y documentos técnicos sobre la seguridad de los pacientes y
la calidad de los resultados de la atencién oftalmica, incluida la cirugia de cataratas, que serviran de
ayuda para que los Estados Miembros aumenten el acceso a servicios oftalmicos de calidad que inclu-
yan la cirugia de cataratas, en el marco de su labor encaminada a prestar una cobertura sanitaria uni-
versal. La Fundacion colaborara con la OMS en la realizacion de las siguientes actividades relaciona-
das con los recursos humanos para la prestacion de atencion oftalmica: proponer practicas dptimas
para la dotacion adecuada de personal de salud, revisar los requisitos exigibles a los equipos de profe-
sionales que trabajan en la atencion oftdlmica y la salud ocular, analizar las experiencias adquiridas en
la fidelizacion del personal y motivar a los profesionales de la atencion oftalmica.

Ademas, la Fundacién ayudara a hacer un seguimiento de los talleres de consulta técnica orga-
nizados por la OMS sobre la reduccion y la prevencion de la deficiencia visual causada por la retino-
patia diabética, y seguird colaborando con la OMS para determinar las nuevas prioridades en materia
de financiacién sostenible y eficaz de los servicios de salud para promover la aplicacion del plan mun-
dial de accion sobre la salud ocular universal 2014-2019 de la OMS.

Otra informacion pertinente

En consonancia con los requisitos indicados en el Marco para la colaboracién con agentes no
estatales, puede consultarse otra informacién pertinente sobre The Fred Hollows Foundation en el re-
gistro OMS de agentes no estatales.”

! Véase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/nsa.aspx?id=325 (consultado el 10 de enero de 2017).
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ANEXO 2

EXAMEN TRIENAL DE LA COLABORACION CON LOS AGENTES
NO ESTATALESCON LOS QUE LA OMS MANTIENE
RELACIONES OFICIALES?

1. Enfermedad de Alzheimer Internacional. Apoya a la OMS en la esfera de los trastornos neu-
rolégicos y, en particular, la demencia, a través de las siguientes actividades: asistencia a los cuidado-
res informales y familiares de las personas afectadas por la demencia, promocion de proyectos de co-
munidades que trabajan en favor de las personas con demencia y elaboracion de herramientas para el
seguimiento y la orientacion de iniciativas locales por parte de gobiernos y asociaciones relacionadas
con la enfermedad de Alzheimer, concienciacion sobre la demencia a través del Mes Mundial del Alz-
heimer, y apoyo a la labor del Observatorio Mundial de las Demencias.

2. Sociedad Americana de Medicina Reproductiva. Colabora en la atencién en materia de salud
reproductiva y en la lucha contra la infertilidad como problema para la salud pablica mundial, median-
te la difusion de las directrices, los materiales educativos y los glosarios pertinentes de la OMS vy el
mantenimiento de una plataforma de debate y dialogo que retine a una comunidad virtual de entidades
relacionadas con la infertilidad.

3. Corporate Accountability International. Apoya a la OMS en su labor de lucha contra el taba-
quismo y en el contexto de la estrategia mundial sobre régimen alimentario, actividad fisica y salud
mediante las siguientes actividades: el seguimiento y la defensa de la aplicacion del Convenio Marco
de la OMS para el Control del Tabaco; la promocion de la lucha contra el tabaquismo y de cuestiones
relacionadas con la nutricién, asi como la sensibilizacidn sobre estos temas; y el seguimiento de las
practicas y novedades de la industria en estas esferas.

4. Iniciativa Medicamentos para las Enfermedades Desatendidas. Colabora en materia de en-
fermedades transmisibles con el objetivo de contribuir a la hoja de ruta de la OMS para la eliminacion
de aqui a 2020 de determinadas enfermedades tropicales desatendidas, como la tripanosomiasis africa-
na humana, la leishmaniasis y la enfermedad de Chagas, prestando apoyo para que se siga investigan-
do con el fin de obtener medicamentos con que tratar estas enfermedades en los casos en gue el siste-
ma actual de investigacion y desarrollo no ha logrado proporcionar tecnologias sanitarias adaptadas,
eficaces y asequibles.

5. Family Health International. Presta apoyo a dos areas programaticas de la OMS (las enferme-
dades transmisibles y la promocidn de la salud en el curso de la vida), con especial hincapié en la in-
feccion por el VIH, e incluidas también la salud reproductiva y de la madre, el recién nacido, el nifio y
el adolescente. Los objetivos de la colaboracién son: promover la aplicacion de las directrices de
la OMS sobre el VIH, mejorar la gestion de los instrumentos pertinentes para la prevencion de la in-
feccion por el VIH y completar y difundir los resultados de los ensayos y analisis relacionados con
el VIH.

6. Fundacion Health on the Net. Las actividades conjuntas se centran en: la calidad y la credibi-
lidad de la informacidn sanitaria en internet, la contribucién técnica a la labor de la OMS en materia
de gestion de la cibersalud, y el apoyo para que los paises en desarrollo accedan a informacién sanita-
ria multilinglie mediante recursos electronicos.

! Se describen las actividades de colaboracién con la OMS previstas para el periodo 2017-2019.
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7. HelpAge International. Colabora en la elaboracion en curso de una hoja de ruta que aportara
informacidn atil para enfocar y aplicar la estrategia y el plan de accion mundiales sobre el envejeci-
miento y la salud 2016-2020. La colaboracion abarcara todos los objetivos estratégicos de la estrategia
mundial y se centrara también en la labor inicial de elaboracion de una campafia mundial para luchar
contra la discriminacién por motivos de edad.

8. Human Rights in Mental Health. Ayuda a la OMS a mejorar la vida de las personas que pade-
cen trastornos psiquicos, con especial atencion a las violaciones de los derechos humanos y a la crea-
cién de servicios sanitarios que cumplan las normas internacionales, satisfagan las necesidades de los
usuarios y se centren en la reintegracion social de las personas con enfermedades mentales. Se desa-
rrollarén las siguientes actividades: descripcion de los problemas estructurales, organizativos y con-
ceptuales existentes, y busqueda de vias para solucionar esos problemas y proporcionar a las partes
interesadas materiales formativos que les permitan conocer las normas y requisitos internacionales
exigidos en la actualidad.

9. Asociacion Internacional de Psiquiatria de la Infancia y de la Adolescencia y Profesiones
Afines. Colabora en materia de salud mental y abuso de sustancias para ayudar a revisar, cuando sea
necesario, los materiales pertinentes de la OMS y para difundir los instrumentos elaborados por la Or-
ganizacion en ambas areas programaticas. Prestara apoyo para elaborar una version actualizada del
atlas de salud mental infantil de la OMS mediante la recopilacion de datos sobre los recursos de aten-
cion a la salud mental de los nifios en todas las regiones.

10. Asociacion Internacional para la Prevencion del Suicidio. Apoya a la OMS en las medidas
de seguimiento desarrolladas desde la publicacién del informe mundial sobre el suicidio de la OMS
Prevencidn del suicidio: un imperativo mundial, principalmente facilitando la ampliacién de los foros
de expertos como recurso de apoyo y orientacion para elaborar estrategias nacionales de prevencion de
este problema.

11.  Asociacion Internacional para el Estudio Cientifico de la Deficiencia Intelectual. Presta
apoyo técnico a la labor de la OMS en materia de salud mental y abuso de sustancias en cuestiones
relacionadas con el bienestar de las personas con discapacidad intelectual y/o del desarrollo.

12. Red Internacional de Grupos pro Alimentacion Infantil. Colabora en actividades relaciona-
das con las précticas Optimas de alimentacion de los lactantes y los nifios pequefios, en particular a
través de la proteccion y la promocion de la lactancia materna, asi como del apoyo a esta practica, con
objeto de reducir la mortalidad y la malnutricion infantiles, mejorar el crecimiento y el desarrollo de
los nifios y velar por la salud de las madres.

13. Oficina Internacional para la Epilepsia. Colabora para mejorar los servicios médicos y socia-
les que se prestan a las personas con epilepsia y fomentar una mayor concienciacion sobre esta enfer-
medad, desarrollando las siguientes actividades: apoyo a la elaboracién de materiales orientativos per-
tinentes encaminados a mejorar el diagnostico y el tratamiento de las personas con epilepsia, realiza-
cion de actividades formativas y campafias de sensibilizacién, y promocion de la mejora de los servi-
cios médicos y del acceso a ellos para las personas con epilepsia, sobre todo en los paises de ingresos
bajos y medios-bajos.

14. International Committee for Monitoring Assisted Reproductive Technologies. Proporciona
apoyo técnico para garantizar la difusion y distribucién a los profesionales de la medicina reproductiva
de todo el mundo de las directrices pertinentes de la OMS, sobre todo las relativas al diagnostico y el
abordaje de la infertilidad, asi como a las intervenciones realizadas para tratarla. También proporciona
apoyo técnico para llevar a cabo la 11.2 revisién de la Clasificacion Internacional de Enfermedades.
Ademas, colabora en la medicién y el seguimiento de los indicadores de la atencién sanitaria, en la
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creacion de capacidad para elaborar y mejorar los registros nacionales de tecnologias de reproduccion
asistida y en la sensibilizacion mediante los programas de capacitacion profesional, la formacion de
profesionales y la asistencia técnica.

15.  Comision Internacional de Medicina del Trabajo. Colabora en la elaboracién de documenta-
cion pertinente sobre medicina del trabajo a fin de fomentar el conocimiento cientifico en esta esfera 'y
procurar que los lugares de trabajo sean méas seguros y saludables, tanto a nivel regional como a nivel
mundial.

16. Confederacion Internacional de Matronas. Proporciona apoyo técnico a la OMS para elabo-
rar, difundir y aplicar criterios y normas mundiales relativos a la salud de la madre, el recién nacido, el
nifio y el adolescente, en particular los relacionados con la parteria, asi como para aumentar la capaci-
dad de investigaciéon y formacion en esta disciplina. Ademas, colabora promoviendo la estrategia
mundial de promocién de la parteria que lidera la OMS y los servicios de salud publica mediante el
gjercicio de la parteria, incluidos la planificacion familiar, la lactancia materna, la mejora de la calidad
del agua y el saneamiento en los establecimientos médicos, y la lucha contra la resistencia a los anti-
microbianos.

17. International Council for Commonality in Blood Banking Automation Inc. Presta apoyo a
las actividades de la OMS que guardan relacién con los productos médicos de origen humano, contri-
buyendo a elaborar instrumentos de gobernanza mundial y a redactar principios éticos aplicables a
esos productos. Ademas, colabora en la elaboracién de las directrices de la OMS sobre transfusiones y
trasplantes.

18. Asociacién Internacional de Ergonomia. Colabora realizando estudios de casos sobre inter-
venciones Utiles para mejorar la salud de los trabajadores en los lugares de trabajo habituales del sector
informal y difundiendo las recomendaciones y la informacion de la OMS sobre los instrumentos de
evaluacion del riesgo de sufrir trastornos osteomusculares relacionados con la actividad laboral.

19. Federacion Internacional de la Vejez. Contribuye a crear y mantener entornos adaptados a las
personas mayores mediante el apoyo a la creacién de redes y a la sensibilizacion, la difusion de infor-
macién pertinente elaborada por la OMS vy la recopilacion de buenas practicas para crear una base de
datos mundial de la OMS sobre practicas que tengan en cuenta las necesidades de las personas mayo-
res. Ademas, ayuda a compilar los conocimientos y a establecer vinculos entre temas especificos rela-
cionados con la atencién integrada, con el fin de estimular el debate sobre las politicas basadas en da-
tos cientificos con dirigentes e instancias normativas importantes de los gobiernos, el ambito universi-
tario y la sociedad civil.

20. Federacion Internacional de Ginecologia y Obstetricia. Colabora en areas relacionadas con
la promocidn de la salud de la mujer, sobre todo apoyando la difusion y aplicacion de directrices, he-
rramientas y politicas institucionales, asi como la mejora de la calidad de la atencion a las mujeres, los
recién nacidos, los nifios y los adolescentes mediante la organizacion de talleres a nivel regional y nacional.

21. Asociacion Internacional de Consultores en Lactancia. Colabora preconizando ante los go-
biernos el Codigo internacional de comercializacion de sucedaneos de la leche materna, la proteccion
de la maternidad, la Iniciativa «Hospitales amigos del nifio» de la OMS y el UNICEF, el asesoramien-
to sobre la lactancia materna y el apoyo social a esta practica, asi como la aplicacién del NetCode
(lared de seguimiento y apoyo mundiales de la aplicacion del Codigo internacional de comercializa-
cion de sucedaneos de la leche materna y las posteriores resoluciones pertinentes de la Asamblea
Mundial de la Salud), la iniciativa mundial de promocion de la lactancia materna de la OMS y
el UNICEF y el Decenio de las Naciones Unidas de Accidn sobre la Nutricion.
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22. Liga Internacional contra la Epilepsia. Ayuda a mejorar los servicios médicos y sociales que
se prestan a las personas con epilepsia y fomenta la concienciacion sobre esta enfermedad en todo el
mundo, apoyando la elaboracién de material orientativo pertinente para mejorar su diagndstico y su
tratamiento y organizando actividades educativas y campafas de sensibilizacion a nivel regional y
mundial.

23. Red Internacional de Mujeres Contra el Tabaco. Desde una perspectiva de género, presta
apoyo para aplicar el Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco, promover la adopcion
de politicas nacionales de lucha contra el tabaquismo y reforzar el papel de liderazgo de las mujeres en
este &mbito. Para ello, lleva a cabo actividades de concienciacion y creacion de capacidad y organiza
eventos para funcionarios gubernamentales y otras entidades.

24.  Asociacion Internacional de la Higiene Ocupacional. Colabora en la preparacion y aplicacion
de los conjuntos de instrumentos elaborados por la OMS para crear lugares de trabajo saludables, asi
como en la capacitacion para el uso de tales instrumentos. Para ello, elabora médulos quimicos, fisicos
y bioldgicos y recursos metodoldgicos y tecnolégicos para los trabajadores y los empresarios.

25.  Asociacion Internacional de Pediatria. Ayuda a la OMS a coordinar las politicas y directrices
a nivel nacional y mundial a través de la participacion en la planificacién a esos niveles y en iniciati-
vas especificas. Ademas, transmite la planificacién y las iniciativas mundiales de la OMS a todas las
entidades miembros de la Asociacion (que estan presentes en 140 paises) con el fin de mejorar la salud
infantil.

26.  Asociacion Internacional de Médicos para la Prevencion de la Guerra Nuclear. Presta apo-
yo a los esfuerzos realizados en el marco de la Alianza para la Prevencion de la Violencia de la OMS,
sobre todo ayudando a elaborar sus principales publicaciones, actividades y programas, cuando co-
rresponde. Gracias a esta colaboracion contribuye, a través de un enfoque basado en datos cientificos,
a la labor técnica y de aplicacion de politicas y a la difusion de los principales resultados de la Alianza.

27. Federacion Internacional de Planificacién de la Familia. Colabora en las esferas de la salud
reproductiva y de la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente y vela por que la igualdad de gé-
nero y los derechos humanos se integren en las politicas y programas con el fin de promover la difu-
sion de las directrices de la OMS. Ademas, colabora mejorando los mecanismos de responsabilidad
social, generando pruebas de la eficacia de las intervenciones desarrolladas en contextos humanitarios,
mejorando el acceso a los servicios sanitarios dedicados a combatir la violencia contra las mujeres y
elaborando diversos documentos técnicos.

28. Sociedad Internacional de Psicooncologia. Colabora en la esfera de la oncologia psicosocial
para prestar asistencia a los enfermos de cancer, incluidos los cuidados paliativos, con el fin de ayudar
a crear capacidad en los paises y zonas de ingresos medios y bajos a través de programas educativos.
Los objetivos primordiales son mejorar la calidad de los tratamientos sintomaticos y paliativos, contri-
buir a que los servicios de atencidn sanitaria cuenten con personal cualificado y con la capacidad de
ofrecer una mejor asistencia, y establecer sistemas y procesos de capacitacion en los paises sobre tra-
tamientos sintomaticos y paliativos para los enfermos de cancer.

29. Sociedad Internacional para Investigaciones Biomédicas sobre el Alcoholismo. Presta apo-
yo para elaborar evaluaciones sobre los marcadores bioldgicos y la interaccién entre el alcohol y los
medicamentos, y colabora en las actividades de la OMS relacionadas con los trastornos causados por
el alcohol en el feto. Ademas, promueve la aplicacion de la estrategia mundial para reducir el uso no-
civo del alcohol y contribuye a revisar el componente relativo a los trastornos debidos al consumo de
sustancias y los comportamientos adictivos de la11.2 revision de la Clasificacion Internacional
de Enfermedades.
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30. Sociedad Internacional de Proétesis y Ortesis. Las actividades propuestas son las siguientes:
prestar apoyo al plan de accion mundial sobre discapacidad 2014-2021 de la OMS y a la iniciativa de
cooperacion mundial en lo relativo a tecnologias de asistencia coordinada por la OMS para ampliar el
acceso a los servicios para las personas con discapacidad y para otras personas que 10s necesiten; me-
jorar las politicas, la financiacion y los recursos humanos a fin de aumentar el acceso a los servicios de
salud integrados y centrados en la persona, y mejorar el acceso a tecnologias sanitarias y medicamen-
tos seguros, eficaces y de alta calidad, asi como hacer un uso racional de ellos.

31. Sociedad Internacional de Andrologia. La colaboracién en materia de salud reproductiva y de
la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente continuard centrdndose en promover los mas altos
niveles de andlisis del esperma, sobre todo mediante el manual de laboratorio de la OMS para el exa-
men y el procesamiento del esperma humano y sus posibles ediciones futuras. Ademas, permitira di-
fundir y promocionar las actividades de la OMS sobre investigacion y desarrollo en materia de anti-
conceptivos.

32. Unién Internacional de Ciencias de la Nutricion. Colabora promoviendo una mayor concien-
ciacion sobre la malnutricion, creando capacidad para prevenir y tratar la malnutricién y abogando por
incluir este asunto en los planes de estudios de Medicina y Enfermeria. Ademas, presta apoyo a la la-
bor de la OMS relativa a la malnutricion para velar por que las salas de pediatria apliquen las directri-
ces de la OMS para la gestion de casos.

33. International Women’s Health Coalition Inc. La colaboracién continuara centrandose en la
educacion sexual integral, el aborto legal y sin riesgos y los derechos reproductivos. Ademas, se pres-
tara apoyo a estrategias clave como la Estrategia Mundial para la Salud de la Mujer, el Nifio y el Ado-
lescente (2016-2030) puesta en marcha por el Secretario General de las Naciones Unidas y el plan de
accion mundial de la OMS para fortalecer la funcion del sistema de salud en la lucha contra la violen-
cia interpersonal dentro de la respuesta multisectorial de los paises dirigida a tratar el problema de la
violencia interpersonal, en particular la ejercida sobre las mujeres, las jévenes y los nifios.

34.  Unién Internacional de Psicologia Cientifica. Contribuye a revisar el componente de salud
mental y abuso de sustancias de la 11.2 revisién de la Clasificacién Internacional de Enfermedades.
Ademas, presta apoyo para aplicar el plan de accion integral sobre salud mental 2013-2020 de la OMS
mediante la elaboracion de intervenciones psicolégicas (evaluacion/diagnostico y tratamiento) en en-
tornos con pocos recursos.

35. IntraHealth International Inc. Colabora para que los servicios de salud estén integrados y se
centren en la persona, ayudando a los paises a gestionar su personal de salud con soluciones de codigo
abierto que cumplan con las normas internacionales; proporciona asistencia técnica y conocimientos
especializados a los paises para integrar los sistemas de informacion y de datos sobre el personal sani-
tario en su politica nacional de cibersalud, y promueve el uso adecuado de los indicadores de la carga
de trabajo para la estimacion del personal necesario elaborados por la OMS.

36. Red Mundial del Yodo. Presta apoyo al plan de trabajo de la OMS relativo a la ingesta de yodo
en lo relativo a la definicion de los métodos de medicion y los criterios utilizados para hacer un se-
guimiento de la aplicacion y de los efectos de los programas con el fin de velar por que la ingesta de
yodo sea adecuada, y ayuda a hacer un seguimiento de los progresos alcanzados a nivel regional y
mundial hacia el logro de unos niveles de yodo apropiados mediante la recopilacion y el analisis de
datos basicos, entre otras medidas.
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37. Lifting The Burden. La colaboracion en materia de salud mental y abuso de sustancias conti-
nuard a través de la Campafia Mundial contra las Cefaleas, cuyo objetivo es reducir la prevalencia de
este problema en todo el mundo, en primer lugar determinando el alcance y la escala de morbilidad a
nivel nacional y regional y, posteriormente, trabajando con entidades locales para planificar y prestar
una atencion sanitaria personalizada.

38. Fundacion Medicines Patent Pool. La colaboracion contribuira a agilizar el acceso a nuevos
medicamentos patentados para los paises de ingresos medios y bajos y facilitara el desarrollo de las
formulaciones que necesitan esos paises. En ese contexto, la Fundacion ayudara a aplicar las directri-
ces de la OMS para el tratamiento de la infeccion por el VIH, la tuberculosis y las hepatitis viricas
mediante la concesion voluntaria de licencias y la mancomunacién de patentes de medicamentos.

39. Meédecins Sans Frontieres International. La colaboracion se centra en las siguientes areas:
acceso a los medicamentos y patentes, asequibilidad de los precios y el programa de precalificacion de
la OMS; asesoramiento técnico para ayudar a elaborar directrices terapéuticas; tuberculosis; suminis-
tro de medicamentos proporcionados por la OMS; actividades relacionadas con el diagnoéstico, los tra-
tamientos farmacoldgicos y la promocién de las enfermedades tropicales desatendidas; y el didlogo
operacional en profundidad con la OMS, en especial sobre los brotes epidémicos.

40. Federacion Internacional de Esclerosis Multiple. La colaboracion continuara centrandose en
fomentar la concienciacion de la sociedad y su conocimiento de la esclerosis maltiple y la depresion a
través de actividades relacionadas con el Dia Mundial de la Salud 2017 y en prestar apoyo para com-
pletar, difundir y utilizar una clasificacién clara de la enfermedad, con el fin de que los profesionales
sanitarios adquieran los conocimientos necesarios y de facilitar los diagnésticos que realicen y la toma
de decisiones en todo el mundo.

41. Stichting Health Action International. Apoya y difunde las politicas y los programas de
la OMS relacionados con: el precio (incluidos sus componentes), la disponibilidad y la asequibilidad
de los medicamentos, incluida la insulina; el acceso a los productos utilizados en salud sexual y repro-
ductiva; el acceso a los antidotos contra las mordeduras de serpientes y el uso racional de los medica-
mentos.

42.  Alianza Mundial para la Mejora de la Nutricién. En el &mbito del enriquecimiento de los
alimentos y la yodacion de la sal, la Alianza apoya los esfuerzos de la OMS por mejorar la nutricion
de los adolescentes promoviendo la alimentacién saludable en este grupo de edad, con el objetivo
principal de reducir los casos de anemia y llenar el vacio de conocimientos sobre la nutricion de los
adolescentes mediante investigaciones y andlisis secundarios de datos, en colaboracion con las ofici-
nas de la OMS en los paises.

43. Sociedad Internacional para la Prevencion del Maltrato y la Desatencion de los Nifios. La
colaboracion se centrara principalmente en actividades de apoyo a las siguientes cuestiones: el plan de
accién mundial de la OMS para fortalecer la funcion del sistema de salud en la lucha contra la violen-
cia interpersonal dentro de la respuesta multisectorial de los paises dirigida a tratar el problema de la
violencia interpersonal, en particular la ejercida sobre las mujeres, las jévenes y los nifios; la publica-
cion de INSPIRE: siete estrategias para poner fin a la violencia contra los nifios (un conjunto de me-
didas técnicas coordinadas por la OMS y dirigidas a multiples organismos), y el establecimiento de
la Alianza mundial para poner fin a la violencia contra los nifios.
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44. The Population Council, Inc. Proporciona asistencia técnica para ampliar el acceso a la aten-
cion integral para las victimas de agresiones sexuales y violencia de género, incluidos la atencion a las
victimas de violaciones, la anticoncepcion de emergencia y el aborto sin riesgos, de conformidad con
el Protocolo de Maputo.* Ademés, ayuda a la OMS a elaborar y aplicar orientaciones complementarias
dirigidas a los profesionales sanitarios sobre estrategias de erradicacion de la mutilacién/ablacion geni-
tal femenina y el tratamiento de las mujeres que han sido sometidas a estas précticas.

45.  World Association of Echinococcosis. Colabora para prevenir la hidatidosis, la equinococosis
alveolar y la equinococosis neotropical y mejorar la salud de las poblaciones expuestas a los parasitos
que causan estas enfermedades mediante la promocion, la comunicaciéon, la formacion y la coordina-
cién de los programas de vigilancia de estas enfermedades y de lucha contra ellas en todo el mundo.

46. Confederacion Mundial de Fisioterapia. Colabora en las esferas de la discapacidad y la reha-
bilitacion y del acceso a los medicamentos y las tecnologias sanitarias, entre otros temas. Ademas, se
ocupara de cuestiones relacionadas con el riesgo de emergencias y la gestion de las crisis. También
proporcionaré apoyo para aplicar los siguientes planes de accion de la OMS: el plan de accion mundial
sobre discapacidad 2014-2021, la estrategia mundial y el plan de accion mundiales sobre el envejeci-
miento y la salud 2016-2020 y el plan de accién mundial para la prevencion y el control de las enfer-
medades no transmisibles 2013-2020.

47. Federacion Mundial de Salud Mental. Presta apoyo a la aplicacién del plan de accién integral
sobre salud mental 2013-2020 y el programa de accion para superar la brecha en salud mental de
la OMS, poniendo de relieve la diferencia de recursos y servicios entre los paises de ingresos altos y
los de ingresos medios y bajos. Ademas, colabora en el Dia Mundial de la Salud Mental.

48. Federacion Mundial de Neurologia. La colaboracién se continuara centrando en apoyar los
esfuerzos desarrollados por la OMS en relacién con las encefalopatias, en todos sus aspectos y efectos
sobre la salud y el bienestar, mediante las siguientes actividades: elaboracion y difusion de material
educativo, en particular un atlas sobre los recursos de atencion neuroldgica de los paises; promocion
de la atencion sanitaria y la informacion sobre lesiones y enfermedades cerebrales como causa princi-
pal de discapacidad, y apoyo a la labor sobre las discapacidades relacionadas con las enfermedades
neurodegenerativas y los traumatismos craneoencefalicos.

49. Federacion Mundial de Sociedades de Neurocirugia. La colaboracién se centrara en reforzar
las &reas desatendidas de la atencion neuroquirdrgica, con especial atencion a los paises de ingresos
medios y bajos, y se traducira en actividades de promocién de las necesidades neuroquirdrgicas no
cubiertas, el apoyo a la investigacion sobre las disparidades existentes en relacion con la atencion neu-
roquirdrgica, el apoyo a la integracién de la atencidén neuroquirtrgica asequible y sin riesgos en los
sistemas nacionales de atencién quirurgica y la elaboracion de andlisis sobre los accidentes cerebro-
vasculares en los paises de ingresos medios y bajos.

50. Federacion Mundial de Ergoterapeutas. Contribuye a reforzar la prestacion de servicios na-
cionales de rehabilitacion. Ademas, presta apoyo a la labor de la OMS participando en los procesos de
consulta de la Organizacion en la esfera de las discapacidades, la rehabilitacion y temas conexos y
contribuyendo a la iniciativa de cooperacién mundial en lo relativo a tecnologias de asistencia y a la
aplicacion de la estrategia mundial y el plan de accién mundiales sobre el envejecimiento y la salud
2016-2020.

! Protocolo relativo a los derechos de la mujer de la Carta Africana de Derechos Humanos y de los Pueblos, adoptado
en Maputo en 2003.
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51. World Obesity Federation. La colaboracion se centra en la prevencién de las enfermedades no
transmisibles de los nifios y los adultos relacionadas con la obesidad, en concreto: ayudando a la OMS
a elaborar documentos técnicos mediante aportaciones técnicas, revisiones de documentos y respuestas
a las consultas; difundiendo y distribuyendo las directrices y publicaciones de la OMS, y promoviendo
el uso de las normas de la OMS por otras organizaciones.

52.  Asociacion Mundial de Psiquiatria. Colabora en determinadas actividades con el fin de aplicar
el plan de accion integral sobre salud mental 2013-2020 de la OMS. Ademas, ayuda a la OMS a elabo-
rar la seccion sobre los trastornos mentales y del comportamiento en la 11.2 revision de la Clasifica-
cion Internacional de Enfermedades, aplicar el plan de accion integral sobre salud mental 2013-2020 y
el programa de accion para superar la brecha en salud mental, y a llevar a cabo las acciones relaciona-
das con la atencion psiquiatrica en las situaciones de emergencia.

En virtud de la decision EB138(4) (2016), la decision sobre el examen de las relaciones oficiales
con los siguientes agentes no estatales se aplazo6 de la 138.2 reunion a la 140.2 reunion del Consejo
Ejecutivo:*

53. Fundacion Aga Khan. Presta apoyo a la labor de la OMS en las esferas de la salud reproducti-
va y de la madre, el recién nacido, el nifio y el adolescente para mejorar la disponibilidad, la calidad y
la utilizacion de los servicios sanitarios basicos en los paises. Ademas, ayuda a la OMS a mejorar los
sistemas de recogida, anélisis y uso de datos sanitarios en los establecimientos de salud y en la comu-
nidad para reforzar la calidad del seguimiento, la evaluacion, la investigacién y el aprendizaje.

54.  Federacion Internacional de Laboratorios de Ciencias Biomédicas. Proporciona informa-
cién sobre el uso de dispositivos médicos, orientaciones para establecer laboratorios de anatomia pato-
I6gica basica en los paises de ingresos medios y bajos, y apoyo para elaborar, revisar y redactar docu-
mentos y directivas sobre el uso adecuado y la optimizacién de procedimientos y de las mejores prac-
ticas en los laboratorios de analisis clinicos.

55. Federacion Internacional de Quimica Clinica y Medicina de Laboratorio. Colabora en la
elaboracién de material informativo sobre bioquimica clinica y analisis clinicos para prestar apoyo a
los programas de la OMS.

56. Organizacion Internacional de Normalizacion. Colabora con la OMS en la elaboracién de
normas internacionales relacionadas con el sector sanitario y médico, centrandose en las siguientes
areas de trabajo: gestion y garantia de la calidad, diagndstico in vitro y andlisis clinicos, y ayudas téc-
nicas y dispositivos médicos.

57. Asociacion de Farmacéuticos del Commonwealth. Facilita recursos educativos para fomentar
el uso eficaz y sin riesgos de los medicamentos utilizados para tratar las enfermedades no transmisi-
bles y el uso racional de medicamentos de calidad.

58. Asociacion Mundial de Sociedades de Patologia y Medicina de Laboratorio. Presta apoyo
para planificar los laboratorios y servicios de anatomia patoldgica basica y avanzada, asi como la do-
tacion de personal de los servicios de laboratorio en todas las categorias; formar al personal de labora-
torio, y establecer programas de gestion de calidad en los laboratorios.

! Se describen las actividades de colaboracién con la OMS previstas para el periodo 2016-2018.
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Otra informacion de interés

En consonancia con los requisitos indicados en el marco para la colaboracion con agentes no estatales,
en el registro OMS de agentes no estatales esta disponible més informacion de interés sobre las enti-
dades mencionadas supra.*

! Véase http://apps.who.int/register-nonstate-actors/search.aspx# (consultado el 10 de enero de 2017).
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