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18 de octubre de 2014 

DECISIÓN 

FCTC/COP6(13)  Evaluación del impacto del CMCT de la OMS 

La Conferencia de las Partes (COP), 

Recordando la decisión FCTC/COP5(12), en la que se pide a la Secretaría del Convenio que 

prepare un informe en el que presente opciones para realizar una evaluación del impacto del CMCT de 

la OMS tras sus 10 primeros años de vigencia; 

 Acogiendo con satisfacción los informes sobre la aplicación presentados por las Partes en el 

ciclo de presentación de informes 2014, que representan una fuente importante de información sobre 

los progresos nacionales, regionales y mundiales concernientes a la aplicación; 

 Reconociendo que la evaluación del impacto debería confiarse a expertos independientes; 

 Habiendo examinado el informe de la Secretaría titulado Evaluación del impacto del Convenio 

Marco de la OMS para el Control del Tabaco, contenido en el documento FCTC/COP/6/15, 

DECIDE: 

1) que se realice una evaluación del impacto del Convenio Marco de la OMS para el Control 

del Tabaco con la orientación de la Mesa y según se describe en la opción A presentada en el 

párrafo 27 del documento  FCTC/COP/6/15, con exclusión del impacto del consumo de tabaco 

en las consecuencias sanitarias; 

2) que el propósito de la evaluación del impacto consista en examinar el impacto del CMCT 

de la OMS en la aplicación de las medidas relativas al control del tabaco y el consumo de taba-

co, a fin de validar el Convenio como un instrumento útil para promover la prevención, tras sus 

10 primeros años de vigencia; 

3) encargar a la Mesa que, sobre la base de un examen inicial realizado por la Secretaría, es-

tablezca un grupo de siete expertos independientes para que realice una evaluación del impacto. 

El grupo debería seleccionarse entre los candidatos propuestos por las Partes y las organizacio-
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nes no gubernamentales acreditadas ante la COP, velando por que haya un equilibrio entre las 

regiones.  El grupo debería contar con conocimientos especializados en evaluación de progra-

mas, incluida, aunque no exclusivamente, la evaluación de políticas y legislaciones sobre con-

trol del tabaco, derecho convencional, epidemiología y salud pública; 

4) encargar al grupo de expertos independientes que examine en tres Partes seleccionadas, 

en consulta con la Mesa, de cada uno de los cuatro niveles de desarrollo económico establecidos 

por el Banco Mundial, que deseen someterse a ese examen de forma voluntaria y donde estén 

disponibles los datos pertinentes, el impacto del CMCT de la OMS en tres Partes seleccionadas 

de diferentes niveles de desarrollo económico y en las que estén disponibles los datos pertinen-

tes, incluido un análisis que tenga en cuenta las diferencias de género, los niños y los grupos so-

cioeconómicamente vulnerables, y que para ello recoja las opiniones de partes interesadas, or-

ganizaciones y agentes relacionados con el control del tabaco en las jurisdicciones respectivas, y 

realice estudios preliminares en el marco de sus actividades, incluyendo también la identifica-

ción de indicadores y metodologías sobre el consumo y la prevalencia; 

5) pedir a la Secretaría que ayude al grupo de expertos independientes a cumplir su man-

dato; 

6) pedir al grupo de expertos que informe sobre el resultado de la evaluación del impacto y 

formule posibles recomendaciones, según proceda, sobre la manera de fortalecer el impacto 

del CMCT de la OMS, a fin de someterlas el examen final en la séptima reunión de la Confe-

rencia de las Partes. 

(Quinta sesión plenaria, 18 de octubre de 2014) 
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