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Alocucion de
su Alteza Real la Princesa Muna Al-Hussein
ante la 61* Asamblea Mundial de la Salud

Ginebra, martes 20 de mayo de 2008

Sefior Presidente, sefiora Directora General, Ministros de Salud, delegados, sefioras y sefiores:

Quisiera felicitar al Presidente de la Asamblea por haber sido elegido para este cargo y quisiera
dar las gracias a la Dra. Chan por haberme invitado a participar en esta prestigiosa reunion anual de
ministros de salud del mundo y delegados de los Estados Miembros de la OMS.

Esta es la segunda vez que participo en los trabajos de la Asamblea Mundial de la Salud. La
primera fue dos afios atras, cuando dirigi la palabra a la Comisiéon A en mi caracter de patrocinadora
de la OMS para las cuestiones relacionadas con la enfermeria y la parteria. Me siento honrada de estar
nuevamente aqui para hablar ante este distinguido publico.

Este afio se celebra el 60° aniversario de la Organizacion Mundial de la Salud y en esta ocasion
quisiera felicitar por ello a los Estados Miembros de la OMS y a la Secretaria. En el transcurso de los
ultimos seis decenios esta Organizacion ha dado pasos inmensos al servicio de sus Estados Miembros,
y sus logros son multiples. En realidad, me siento orgullosa de colaborar estrechamente con la Orga-
nizaciéon Mundial de la Salud y privilegiada al seguir siendo testigo de la excelente contribucion que
aporta la OMS al sector de la salud, no s6lo en mi propio pais sino también en otros. Estoy segura de
que comunico sentimientos compartidos por todos ustedes al confirmar que la labor de la Organiza-
cion es decisiva para la salud mundial y al expresar nuestra gratitud por la dedicacion de su personal.
Esta Organizacion pertenece a todos ustedes y esta gobernada por todos ustedes. Por lo tanto, tenemos
la responsabilidad colectiva de velar por que reciba apoyo y pueda hacer frente eficazmente a los
grandes desafios que presenta el siglo XXI.

Sefioras y sefiores:

El mundo tiene hoy ante si problemas sanitarios muy graves, pese a los grandes adelantos de las
ciencias de la salud y la medicina, los notables logros de la lucha contra enfermedades y problemas de
salud muy importantes, y el aumento general de la esperanza de vida.

Millones de personas siguen muriendo de enfermedades prevenibles tales como la infeccion por
VIH/SIDA, la tuberculosis, el paludismo e infecciones respiratorias. La malnutricion es responsable
de la tercera parte de las defunciones infantiles y contribuye considerablemente a la carga mundial de
morbilidad. Ademas, la morbilidad, la discapacidad y la mortalidad por enfermedades cardiovascula-
res, diabetes y cancer estan aumentando de manera rapida y persistente en todo el planeta.
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Asimismo, es preocupante e inaceptable que en muchos paises esté dificultado el progreso hacia
la consecucion de los Objetivos de Desarrollo del Milenio relacionados con la salud. Mientras que
algunas naciones van por buen camino, otras avanzan demasiado lentamente y algunas otras estan in-
cluso retrocediendo. Los recursos asignados a la salud siguen siendo limitados, mientras que un 20%
de la poblaciéon mundial sufre de pobreza. El impacto del cambio climatico y los efectos del alza de
los precios de los alimentos estan generando hambre, se estan agravando como problema mundial y
tienen consecuencias perjudiciales para la salud. Los conflictos y otras crisis siguen causando pro-
blemas y ejerciendo presion en los sistemas de salud y tienen repercusiones negativas enormes en la
salud en muchas partes del mundo, incluida mi region.

Los desastres naturales que afectaron recientemente a Myanmar y China conmocionaron al
mundo. Solo con solidaridad y cooperacion internacionales se podra ayudar a esos dos paises a miti-
gar eficazmente las consecuencias sanitarias.

Acabo de sefialar algunos ejemplos de los retos complejos que tienen ante si los paises, la OMS
y otros asociados en pro de la salud en este 60° aniversario de la OMS. Esos desafios requieren un
enfoque integral de la salud, que no se limite a la atencion sanitaria. Requieren el compromiso firme
de abordar los determinantes socioeconémicos de la salud, una colaboracion mas intensa con sectores
diferentes del de la salud, alianzas nuevas y mas eficaces, una coordinacion estrecha entre los asocia-
dos mundiales en pro de la salud y sistemas de salud considerablemente mas eficaces.

Sefior Presidente, sefioras y sefiores:

Mi trabajo con la OMS se ha concentrado principalmente en el fortalecimiento del personal de
salud, en particular en la esfera de la enfermeria y la parteria. Tenemos ante nosotros enormes desa-
fios concernientes a los recursos humanos para la salud. Segtn estimaciones de la OMS hay un déficit
mundial de 2,4 millones de médicos, enfermeras y parteras. El problema se complica por el hecho de
que en casi todos los paises hay una mala distribucion de este personal, caracterizada por una concen-
tracion en zonas urbanas y una escasez en zonas rurales.

La capacitacion es inadecuada y la competencia clinica suele ser insuficiente. Como resultado,
en muchas partes del mundo la atencion sanitaria se caracteriza por desigualdades de cobertura y de
calidad de los servicios, inaccesibilidad de éstos, en particular para los pobres y desfavorecidos, apro-
vechamiento ineficaz de recursos humanos escasos, canalizacion frecuente de fondos publicos hacia
servicios de costoeficacia limitada y financiacion desproporcionada de las intervenciones de atencion
terciaria a expensas de la atencion primaria de salud.

En el sector publico, los pacientes suelen tropezar con personal desmotivado e insuficientemen-
te capacitado, esperas prolongadas, suministros y medicamentos insuficientes y falta de confidenciali-
dad o de intimidad. Al mismo tiempo, suele haber falta de coordinacién eficaz con el sector privado,
que esta creciendo rapidamente en muchos paises, y no suele haber un seguimiento adecuado para
prevenir la realizacion de intervenciones inapropiadas y la explotacion financiera.

Estas y otras limitaciones requieren un compromiso politico firme, estrategias eficaces y alian-
zas de amplio alcance. Hay una necesidad acuciante y vital de aumentar a escala las respuestas.
La OMS ya esta renovando su estrategia sobre atencion primaria de salud, esfera en la cual se requiere
una enormidad de trabajo para reforzar los recursos humanos.

En Jordania hemos hecho adelantos importantes en la preparacion de los profesionales de la sa-
lud, en particular en enfermeria y parteria, y en el fortalecimiento de su funcién en el desarrollo sanita-
rio nacional. Se han establecido nuevas escuelas de medicina y enfermeria que ofrecen formacion su-
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perior en la materia. Estamos implementando varias iniciativas encaminadas a responder a las necesi-
dades sanitarias de la poblacién y estamos apoyando a otros paises de la region y colaborando estre-
chamente con ellos en las esferas de establecimiento de estrategias, formacion y fortalecimiento de la
capacidad. Innegablemente, los logros alcanzados en el perfeccionamiento de los recursos humanos
han contribuido considerablemente a la mejora notable de los indicadores de salud registrada en Jor-
dania en los tres ultimos decenios.

He venido hoy aqui para compartir con ustedes mi conviccion de que los programas de los mi-
nisterios de salud, los dirigentes de las profesiones sanitarias y otras instancias normativas deben dar
un lugar mucho mas importante al personal de salud. Con el tiempo se ha comprobado repetidamente
que en muchos paises el factor determinante del desarrollo de los recursos humanos ha sido el grado
de compromiso de las mas altas autoridades y los ministerios de salud y educacion.

Queda claro que, si hay compromiso politico, se facilita todo el proceso de desarrollo y se al-
canzan los objetivos. El fortalecimiento de los recursos humanos para la salud es la base de la mejora
de la atencion sanitaria y un requisito previo para una atencion primaria de salud mas eficaz.

En mi alocucién ante la Comision A dos afios atras hice hincapié en la necesidad urgente de una
revision critica de la situacion de los recursos humanos en relacion con la planificacion, el desarrollo y
la gestion. En la planificacion se deben tener en cuenta el seguimiento de la oferta y la demanda, la
mejora de la contratacidn, la retencion y la distribucion del personal y un examen de las modalidades
de trabajo.

(Como podemos tratar de fortalecer los sistemas de salud sin abordar la crisis de los recursos
humanos? En realidad, si no se formulan y aplican estrategias y planes eficaces, se veran gravemente
obstaculizados toda iniciativa de fortalecimiento de la atencion primaria de salud y el logro de los ob-
jetivos sanitarios nacionales. En muchos paises se puede y se debe comenzar con una evaluacién rigu-
rosa de la presente situacion de desarrollo de los recursos humanos para la salud desde el punto de vis-
ta de las politicas de personal, la capacidad, la formacion y la gestion del desempefio.

Espero con mucho interés el seguimiento del Informe sobre la salud en el mundo 2006 y mayo-
res progresos en el fortalecimiento del personal de salud. No hay inversion mejor que la inversion en
la salud y la educacion. Esto es valido para todos los paises, sin excepciones, y confio en que las in-
versiones en el personal de salud daran rendimientos maximos.

Excelencias, distinguidos delegados:

Este afio tienen un orden del dia muy importante que aborda muchas cuestiones sanitarias serias,
tales como la de una gripe pandémica, el Reglamento Sanitario Internacional, las enfermedades no
transmisibles, el cambio climatico y la salud, la inmunizacién, los Objetivos de Desarrollo del Milenio
y los recursos humanos. Quisiera compartir con ustedes mis ideas acerca de algunos puntos del orden
del dia.

Las tendencias actuales en las esferas de la nutricion y la salud maternoinfantil son sencillamen-
te inaceptables. Es desalentadora la falta de suficientes adelantos para alcanzar los Objetivos de Desa-
rrollo del Milenio relacionados con la salud, sobre todo porque existen intervenciones costoeficaces.
Sin embargo, consideremos la situacion actual como una oportunidad de cambio y una ocasion para
aumentar a escala esas intervenciones.

Los paises de bajos ingresos deben recibir mucho mas apoyo para hacer frente a esas tendencias
preocupantes que perjudican el desarrollo mundial y conllevan una amenaza grave para la salud mun-
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dial y regional. Hay ejemplos claros, por ejemplo en mi regién, en los que el empeoramiento de las
tendencias sanitarias y la falta de servicios basicos, combinados con pobreza y desempleo, constituyen
las raices de conflictos y de disturbios civiles. La responsabilidad corresponde en gran medida a los
gobiernos, que deben redoblar de manera espectacular y concienzuda sus esfuerzos para mejorar los
servicios de salud y educacion y dar mayor poder de decision a las mujeres a fin de salvar vidas infan-
tiles y prevenir la mortalidad materna durante el parto o como resultado de éste. Los Objetivos de De-
sarrollo del Milenio, en particular los relacionados con la salud, seguiran siendo inalcanzables a menos
que se preste mas atencion a la nutricion y a la salud maternoinfantil. Una reduccion de la doble carga
de la malnutricién también tendra repercusiones en la lucha contra enfermedades cronicas tales como
las cardiovasculares y la diabetes. En la actualidad hay pruebas cientificas de que una mala nutricion
durante el embarazo y los primeros afos de vida predispone a la diabetes, la hipertension arterial y
enfermedades cardiovasculares en afios posteriores de la vida.

Estos graves problemas de salud han pasado a ser las causas principales de morbilidad y morta-
lidad en mi pais, donde las enfermedades cardiovasculares y el cancer representan aproximadamente el
50% de la mortalidad total. Son prioridades decisivas en nuestros planes nacionales de desarrollo sa-
nitario. Segun estudios realizados en Jordania en el ultimo decenio, la obesidad estd aumentado rapi-
damente, la actividad fisica se esta reduciendo, y la hipertension arterial, la diabetes y trastornos co-
nexos afectan ahora a un 25% de la poblacion adulta. Por consiguiente, me complace que en esta
Asamblea Mundial de la Salud se prevea examinar un plan de ayuda a los Estados Miembros para la
prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles.

Excelencias, distinguidos delegados:

Tienen grandes oportunidades para aumentar mas las inversiones en el desarrollo sanitario. Jun-
to con la Organizacion Mundial de la Salud, otros organismos de las Naciones Unidas y los principales
interesados directos en la salud mundial, ustedes pueden desempenar un papel muy importante en es-
fuerzos conjuntos para hacer de este mundo un lugar mejor, donde las poblaciones puedan gozar de
sus derechos fundamentales a una salud mejor y a vivir en armonia y seguridad.

Muchas gracias.
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