
 
67.ª ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD A67/54    
Punto 11 del orden del día provisional 19 de mayo de 2014 
  

Reforma de la OMS 

Informe del Comité de Programa, Presupuesto y Administración  

del Consejo Ejecutivo a la 67.ª Asamblea Mundial de la Salud 

1. La 20.
a
 reunión del Comité de Programa, Presupuesto y Administración se celebró en Ginebra 

del 14 al 16 de mayo de 2014 bajo la presidencia del Dr. Dirk Cuypers (Bélgica).
1
  El Comité aprobó 

su orden del día, tras suprimir los puntos 2.9 y 2.10.
2
 

INFORME SOBRE LOS PROGRESOS REALIZADOS EN LA APLICACIÓN DE  

LA REFORMA (documento A67/4) 

2. El Comité acogió con agrado la información actualizada sobre la reforma de la OMS presentada 

en el informe del Presidente del Comité Consultivo de Expertos Independientes en materia de Supervi-

sión,
3
 en el que se destaca la necesidad de tratar las siguientes cuestiones:  rigor del enfoque de gestión 

del proyecto para la reforma, eficacia de la estrategia de comunicaciones de la reforma, idoneidad de 

la estrategia de recursos humanos y gobernanza del proceso de reforma. 

3. El Comité también examinó el informe de la Secretaría consignado en el documento A67/4, re-

conoció los progresos de la reforma hasta la fecha y acogió con agrado el establecimiento de un marco 

de resultados simplificados y un instrumento basado en la web destinado a vigilar los progresos de la 

reforma.
4
  El Comité subrayó la necesidad de aplicar en mayor medida los enfoques relativos a la ges-

tión del proyecto y el cambio para robustecer y acelerar la ejecución de la reforma.  Asimismo, en re-

lación con el proceso de gestión del cambio, el Comité puso de relieve que era indispensable adoptar 

un enfoque más eficaz con respecto a las comunicaciones para garantizar el éxito de la reforma. 

4. El Comité destacó la importancia de que se diera prioridad a las reformas que fueran a tener 

mayor impacto, y señaló que le preocupaba que algunas iniciativas de reforma no estuvieran avanzan-

do tan rápido como se había previsto.  En particular, subrayó que los recursos humanos eran un factor 

clave para impulsar la reforma y que era esencial aplicar de manera efectiva y eficiente políticas y es-

trategias claramente definidas en esa esfera. 

5. El Comité señaló que la movilización coordinada de recursos y la aplicación del marco de con-

trol interno eran otras áreas de la reforma que requerían atención.  Exhortó a que, en relación con  

                                                      

1 La lista de participantes figura en el documento EBPBAC20/DIV./1. 

2 Documento EBPBAC20/1. 

3 Documento EBPBAC20/3. 

4 Véase el documento A67/INF./1. 
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la reforma de la gobernanza, se redoblaran los esfuerzos por fortalecer la labor de supervisión y mejo-

rar el proceso de adopción de decisiones estratégicas de los órganos deliberantes de la OMS, preparar 

a tiempo los documentos para las reuniones de esos órganos, ultimar el marco de la OMS para la cola-

boración con los agentes no estatales y redefinir la función de la Organización en el contexto de la 

agenda para el desarrollo después de 2015. 

6. El Comité hizo hincapié en la necesidad de una estrecha colaboración a nivel regional y nacio-

nal para introducir y aplicar las iniciativas de reforma, y destacó la función de liderazgo de los directo-

res regionales a ese respecto. 

RECOMENDACIÓN A LA ASAMBLEA DE LA SALUD 

7. El Comité, en nombre del Consejo Ejecutivo, recomendó a la 67.ª Asamblea Mundial de la Sa-

lud que tomara nota del informe consignado en el documento A67/4. 

MARCO PARA LA COLABORACIÓN CON AGENTES NO ESTATALES  
(documento A67/6) 

8. El Comité acogió con agrado el informe de la Secretaría sobre el proyecto de marco para la co-

laboración con los agentes no estatales, que figura en el documento A67/6, y señaló que este es un 

elemento importante de la reforma de la gobernanza.  

9. El Comité observó asimismo los avances registrados en cuanto al logro de un consenso desde la 

134.ª reunión del Consejo Ejecutivo y la segunda consulta oficiosa sobre el proyecto de marco (Gine-

bra, 27 y 28 de marzo de 2014). 

10. Varios Estados Miembros indicaron que tenían nuevas observaciones y aportaciones que hacer 

con respecto al actual proyecto de marco.  Otros Estados Miembros señalaron que deseaban recomen-

dar a la Asamblea de la Salud que aprobara el proyecto de marco en su forma actual.  Se propuso crear 

un grupo de trabajo. 

RECOMENDACIONES A LA ASAMBLEA DE LA SALUD 

11. El Comité, en nombre del Consejo Ejecutivo, recomendó a la 67.ª Asamblea Mundial de la Sa-

lud que tomara nota del informe consignado en el documento A67/6. 

12. El Comité recomendó también, en nombre del Consejo Ejecutivo, que la 67.ª Asamblea Mun-

dial de la Salud considerara la posibilidad de iniciar los debates sobre este punto del orden del día al 

comienzo de la reunión, con el fin de determinar el camino a seguir. 

SEGUIMIENTO DEL DIÁLOGO SOBRE FINANCIACIÓN (documentos A67/7  

y A67/8) 

13. El Comité acogió con satisfacción el informe contenido en el documento A67/7 y tomó nota de 

las posibilidades que ofrecían el diálogo sobre financiación y el portal web sobre el presupuesto por 

programas de mejorar la previsibilidad, el alineamiento, la flexibilidad y la transparencia de la finan-

ciación de la OMS y reducir la vulnerabilidad de esta. 

14. También acogió con agrado la evaluación independiente del diálogo sobre financiación, presen-

tada en el documento A67/8, y su conclusión de que debe proseguir el diálogo.  
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15. Los Estados Miembros propusieron que la Secretaría adoptara una perspectiva a más largo plazo 

con respecto a la financiación de la Organización con objeto de que la previsibilidad de esta fuera aún 

mayor.  

16. Los Estados Miembros destacaron la necesidad de estudiar medidas que garantizaran un alinea-

miento pleno de la financiación en toda la Organización, como la reasignación de fondos de áreas con 

exceso de financiación a otras que presenten déficits de fondos.  

17. El Comité alentó a la Secretaría a dar a conocer las repercusiones que tendría el déficit de fon-

dos de áreas programáticas concretas.  Por otra parte, se subrayó la importancia de ampliar la base de 

contribuyentes, tanto entre los Estados Miembros como a entidades que no fueran Estados Miembros, 

y se respaldó la idea de que participaran también contribuyentes potenciales en el diálogo sobre finan-

ciación. 

18. En relación con la petición formulada en diversas ocasiones de que se presentara información 

reciente sobre las medidas concretas adoptadas por la Secretaría para reforzar la coordinación de la 

movilización de recursos, la Directora General reconoció la importancia de coordinar las actividades 

de movilización de recursos para lograr una financiación efectiva de la Organización, y señaló que 

escucharía las opiniones de los Estados Miembros al respecto durante la Asamblea de la Salud y poco 

después introduciría algunos cambios. 

19. Durante el examen por el Comité del informe de la Secretaría sobre las repercusiones adminis-

trativas y financieras para la Secretaría de las resoluciones cuya adopción se ha propuesto al Consejo 

Ejecutivo o la Asamblea de la Salud (documento EBPBAC20/2), un miembro del Comité propuso que 

se sometiera al examen de la 67.ª Asamblea Mundial de la Salud, en relación con el punto 11.4, un 

proyecto de decisión relativo al seguimiento del diálogo sobre financiación.  El Comité se mostró de 

acuerdo con ello. 

RECOMENDACIÓN A LA ASAMBLEA DE LA SALUD 

20. El Comité, en nombre del Consejo Ejecutivo, recomendó a la 67.ª Asamblea Mundial de la Sa-

lud que tomara nota de los informes consignados en los documentos A67/7 y A67/8. 

21. El Comité, en nombre del Consejo Ejecutivo, recomendó también a la 67.ª Asamblea Mundial 

de la Salud que adoptara el proyecto de decisión siguiente: 

[Título:  Consideración de las repercusiones financieras y administrativas para la Secretaría de las 

resoluciones cuya adopción se ha propuesto al Consejo Ejecutivo y la Asamblea de la Salud] 

 La 67.ª Asamblea Mundial de la Salud, habiendo recordado la aprobación por 

la 66.ª Asamblea Mundial de la Salud del presupuesto por programas 2014-2015 en su totalidad 

y el diálogo sobre financiación, en relación con el cual se prevé una movilización de recursos 

coordinada en toda la Organización y que se estableció con el propósito de garantizar una 

financiación plena de ese presupuesto, 

1) decidió que las resoluciones adoptadas por la 67.ª Asamblea Mundial de la Salud se apli-

carán en la medida en que se hayan previsto fondos para ello en el presupuesto por programas 
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2014-2015, salvo en lo que respecta a las actividades del componente de emergencias de ese 

presupuesto,
1
 o si la Asamblea de la Salud decidiera específicamente otra cosa;   

2) decidió además que en los casos en que las resoluciones adoptadas por la 67.ª Asamblea 

Mundial de la Salud tuvieran repercusiones financieras que superaran las consignaciones previs-

tas en el presupuesto por programas 2014-2015, la Directora General presentaría un informe al 

Comité de Programa, Presupuesto y Administración del Consejo Ejecutivo en su 21.ª reunión, 

en enero de 2015, con una propuesta sobre la gestión de los costos conexos, así como un análisis 

de las repercusiones financieras y programáticas y un estudio de todas las opciones posibles;  

3) pidió al Comité de Programa, Presupuesto y Administración que formulara recomenda-

ciones al Consejo Ejecutivo en su 136.ª reunión y a la 68.ª Asamblea Mundial de la Salud, sobre 

la base del informe mencionado en el párrafo 2 anterior, para que las consideraran junto con la 

información solicitada en el párrafo 28 del documento A66/48;
2
 

4) pidió a la Directora General que, previa consulta con los Estados Miembros, informara en 

enero de 2015 al Comité de Programa, Presupuesto y Administración sobre posibles maneras de 

alinear las resoluciones con el programa general de trabajo y los presupuestos por programas 

conexos, y sobre cómo fortalecer la relación entre los presupuestos por programas y las resolu-

ciones, los informes sobre las repercusiones financieras de resoluciones y decisiones adoptadas 

por la Asamblea de la Salud y los informes sobre la marcha de los trabajos, y que presentara in-

formación sobre la parte de los futuros presupuestos por programas que guardase relación con 

resoluciones y decisiones adoptadas por los órganos deliberantes. 

FINANCIACIÓN DE LOS GASTOS ADMINISTRATIVOS Y DE GESTIÓN 
(documento A67/10) 

22. El Comité examinó el informe de la Secretaría sobre la financiación de los costos de administra-

ción y gestión,
3
 y el informe sobre las medidas adoptadas y previstas para mejorar la eficiencia en re-

lación con los costos.
4
 

23. En cuanto a las propuestas relativas a la futura definición, presupuestación y financiación de los 

gastos administrativos y de gestión, el Comité expresó de forma general su conformidad con ellas y 

señaló que aguardaba con interés la integración de los nuevos enfoques en el presupuesto por progra-

mas 2016-2017.  

                                                      

1 Las actividades relacionadas con el componente de emergencias del presupuesto por programas no están sujetas a 

un límite presupuestario.  En el párrafo 9 de la resolución WHA66.2, la Asamblea de la Salud «AUTORIZA ADEMÁS a 

la Directora General a realizar gastos, cuando sea necesario, con cargo al componente de emergencias del presupuesto por 

encima del monto asignado a dicho componente, con sujeción a la disponibilidad de recursos...». 

2
 Véase el documento A66/48, párrafo 28:  «Se invitará a los órganos deliberantes a brindar orientaciones en torno a 

las propuestas del Director General acerca de cualquier reprogramación de recursos o actividades que se juzgue necesaria, 

teniendo en cuenta los progresos realizados en la ejecución del presupuesto por programas, los nuevos mandatos recibidos y 

las resoluciones de la Asamblea Mundial de la Salud que lleven aparejadas consecuencias financieras y las necesidades 

emergentes de salud pública.» 

3 Documento A67/10. 

4 Documento EBPBAC20/INF./1. 
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24. El Comité acogió con satisfacción los progresos realizados con respecto al aumento de la efi-

ciencia, y pidió que se le presentara periódicamente información actualizada al respecto, que en el fu-

turo debería vincularse también con el desempeño y los resultados.  Subrayó que había que lograr una 

recuperación íntegra de los costos respecto de todas las contribuciones voluntarias, y los avances en 

cuanto al aumento de la eficiencia debían compararse con los registrados en otras organizaciones del 

sistema de las Naciones Unidas. 

25. El Comité observó que el logro de mayores economías en los gastos de personal dependería de 

las políticas en materia de remuneración del personal a nivel de todo el sistema de las Naciones Uni-

das, que actualmente estaba revisando la Comisión de Administración Pública Internacional.  Esta iba 

a dar a conocer sus propuestas a la Asamblea General de las Naciones Unidas en 2015. 

26. La Directora General decidió que continuaría insistiendo para que se realizaran más economías 

en los gastos de personal por mediación de la Junta de los jefes ejecutivos del sistema de las Naciones 

Unidas para la coordinación, que iba a proporcionar orientación a la Comisión de Administración Pú-

blica Internacional, y posteriormente velaría por que se aplicaran las decisiones de la Comisión. 

RECOMENDACIÓN A LA ASAMBLEA DE LA SALUD 

27. El Comité, en nombre del Consejo Ejecutivo, recomendó a la 67.ª Asamblea Mundial de la Sa-

lud que tomara nota del informe consignado en el documento A67/10. 

=     =     = 


