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Cuadro 1. Valores de referencia y metas para los indicadores de efectos

Seleccionado

normalizadas por
edades

Numero 5
Ef 13.2 PGT Valor . rael Itimo aii n
gctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea S FET alo d? Unidades pa ? e. Meta (2028)* . 9 ano Fo
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
1.1 Mediante sistemas de salud indice de capacidad nacional en
mas’ resilientes al .cllma se 111 materia de cambio climatico y salud Nuevo 0,73 indice 0,88 2021-2024
hara frente a los riesgos y (escala 0-2)
repercusiones para la salud
1.2 Los sistemas de salud y las Emisiones de gases de efecto -
. X . kg de emisiones de
sociedades con bajas invernadero del sector de la CO2 equivalente
emisiones de carbono 1.2.1 |atencién de salud Nuevo 307 9 L, 292 2021
N de la atencién de
contribuirdn a la salud y el L
K salud per capita
bienestar
2.1 Se habran reducido las ¢éProporciona el gobierno a los no
inequidades en materia de nacionales (incluidos los refugiados
salud actuando sobre los 2.1.1 |Ylosmigrantes) acceso igualitario a: 0DS 10.7.2 Nuevo 82 porcentaje 85 2024
determinantes de la salud i) atencién de salud esencial y/o
sociales, econémicos, ii) atencién de salud de urgencia?
ambientales y de otro tipo — —
Proporcidn de la poblacién urbana
que vive en barrios marginales, .
2.1.2 asentamientos informales o ODS11.1.1 Nuevo 24,8 porcentaje 22,5 2022
viviendas inadecuadas
Proporcion de la poblacién cubierta
2.1.3 | poral menos una prestacion de 0ODS1.3.1 Nuevo 49,6 porcentaje 57 2022
proteccion social
2.2 Se habran reducido los Proporcidn de nifios de entre
factores de riesgo 1y 17 afios que han sufrido algun
prioritarios de las 2.2.1 | castigo fisico o agresion psicoldgica 0ODS 16.2.1 13.2 PGT 69,9 porcentaje 60 2023
enfermedades transmisibles a manos de sus cuidadores en el
y no transmisibles, la ultimo mes
violenciay los Prevalencia del retraso del
traumatismos, y la mala 2.2.2 crecimiento en los nifios menores 0ODS2.2.1 13.2 PGT 23,2 porcentaje 17,6 2024
nutricidn, mediante de 5 afios
enfoques multisectoriales Prevalencia del sobrepeso en los R .
2.2.3 nifios menores de 5 afios 0DS 2.2.2 13.2 PGT 5,5 porcentaje 5 2024
Prevalencia de la emaciacion en los
2.2.4 nifios menores de 5 afios 0ODS 2.2.2 13.2 PGT 6,6 porcentaje 5,2 2024
Prevalencia de la anemia en las
2.2.5 mujeres de 15 a 49 afios, por estado 0DS2.2.3 13.2 PGT 30,7 porcentaje 14,9 2023
de embarazo
Tasa de mortalidad atribuida a la muertes por cada
contaminacion del aire en los 100 000
2.2.6 |hogaresy del aire ambiente 0DS 3.9.1 13.2 PGT 103,6 habitantes, 97,7 2019
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Seleccionado

los seis meses

Nimero 5
Ef 13.2 PGT Val . | Iti 4]
gctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea S FET alor d? Unidades par? e. Meta (2028)* . “"“f ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
Tasa de mortalidad atribuida al agua
insalubre, el saneamiento deficiente
la falta de higiene (exposicion a muertes por cada

2.2.7 4 L 0ODS 3.9.2 13.2 PGT 18,3 100 000 0 2019

servicios insalubres de agua, .
. . habitantes

saneamiento e higiene para todos
[ASH])
Proporcidn de la poblacién que

2.8 |Utiliza servicios de suministro de 0DS6.1.1 13.2 PGT 73,7 | porcentaje 99 2024
agua potable gestionados sin
riesgos
Proporcion de la poblacion que
ut|||z.a: a) sen/.|C|o.s de saneamiento 4)58,5 4 a) 99

2.2.9 |gestionados sin riesgosy b) 0DS6.2.1 13.2 PGT porcentaje 2024
€ ° b) 79,7 b) 99
instalaciones para el lavado de
manos con agua y jabon
Proporcion de la poblacion cuya

2210 |fuenteprimaria de energia son 0DS 7.1.2 13.2 PGT 73,6 | porcentaje 95 2022
combustibles y tecnologias no
contaminantes
Niveles medios anuales de microgramos de

2.2.11 |particulas finas en suspension ODS 11.6.2 13.2 PGT 31,7 PM?2,5 por metro 29,8 2019

cubico

Prevalencia de la obesidad en los

2.2.12 |nifiosy adolescentes (de 5a 19 WHA66.10 13.2PGT 8,2 | porcentaje 8,2 2022
afios) (%)
Prevalencia de la obesidad en

2.2.13 | adultos de 18 afios o mas WHA66.10 13.2 PGT 16 porcentaje 16 2022
Tasa de mortalidad por lesiones muertes por cada

2.2.14 |debidas a accidentes de transito 0DS 3.6.1 13.2 PGT 15 100 000 8,6 2021

habitantes

Prevalencia ajustada por edad del

2.2.15 | consumo actual de tabaco a partir 0DS 3.a.1 13.2PGT 20,9 | porcentaje 18,48 2022
de los 15 afios de edad
Prevalencia de la hipertensién

2.2.16 | arterial en adultos de 18 afios 0 mds WHA66.10 13.2 PGT 26 porcentaje 21 2019
Consumo de alcohol per capita (a
partir de los 15 afios de edad) litros de alcohol

2.2.17 | durante un afio civil en litros de 0Ds3.5.2 13.2PGT 5.2 puro per cépita 5 2019
alcohol puro
Lactancia materna exclusiva hasta i

2.2.18 WHAG69.9 Nuevo 47,4 porcentaje 56,9 2018-2024
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Seleccionado

manteniendo al
menos el valor
mundial en el
nivel de 2025

Nimero o o
Efgctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea LEs ) Vel d? Unidades par? e.I Meta (2028)* Ultlmq ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
Proporcion de personas que han
sufrido un episodio diarreico de por cada
2.2.19 salmonelosis no tifoidea de WHA73.5 Nuevo 1140 100 000 684 2021
transmision alimentaria habitantes
Prevalencia de la actividad fisica
insuficiente
2.2.20 a) en adolescentes (de 11 a 17 afios) WHA71.6 Nuevo Z; gi:g porcentaje Z; gi:g Z; ig;i
b) en adultos (de 18 a 65 afios)
2.3 Se habra empoderado a las Proporcidn de ciudades, municipios
poblaciones para el control y localidades que forman parte de
de su salud mediante 2.3.1 | redes regionales de ciudades Nuevo 30 porcentaje Si 40 2025
programas de promocion saludables que promueven la salud
de la salud y I.a participacion El pais utiliza el didlogo social
de las comunidades en la como mecanismo para priorizary
toma de decisiones 2.3.2 ) . Nuevo 28 numero de paises Si 50 2025
configurar conjuntamente la
agenda de salud
3.1 Se habrd renovado y Cobertura de los servicios de salud El 13.2 PGT remite indice
fortalecido el enfoque de la 3.1.1 esenciales 0ODS 3.8.1 al indicador conexo 71 100 2023
» . . (escala 0-100)
atencidn primaria de salud del efecto 4.1
para acelerar la cobertura Capacidad institucional para las Se mantiene
sanitaria universal funciones esenciales de salud estable o mejora en
publica (cumplimiento de criterios) el 80 % de los
, , paises de aqui a
3.1.2 WHA72.2 Nuevo 136 numero de paises 2028, manteniendo 2025
al menos el valor
mundial en el nivel
de 2025
Densidad y distribucion de los Se mantiene
establecimientos de salud (por tipo estable o mejora en
y nivel de atencién) el 70 % de los
. paises de aqui a
3.1.3 WHA72.2 Nuevo 0 porcentaje 2028, manteniendo 2013-2023
al menos el valor
mundial en el nivel
de 2025
Indicador compuesto de los Se mantiene
servicios y los modelos de atencién estable o mejora
integrados en el 80 % de los
paises de aqui
3.14 WHA72.2 Nuevo 0 porcentaje a 2028, 2023
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Nimero

Seleccionado

infecciones y disponibilidad de
medicamentos, vacunas, pruebas
diagnésticas, dispositivos médicos
prioritarios y productos de apoyo
prioritarios) para ofrecer el conjunto
de servicios de atencién universal
de salud

manteniendo al
menos el valor
mundial en el
nivel de 2025

Ef 13.2 PGT Valor . rael Jltimo afio con
gctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea S FET alo d? Unidades pa ? e. Meta (2028)* . 9 ano Fo
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
Tasa de utilizacién de los servicios Se mantiene
(visitas de atencidn primaria, visitas estable o mejora en
de atencidn de urgencia, ingresos el 80 % de los
hospitalarios) paises de aqui a
2028, manteniendo
al menos una
1 0
3.1.5 WHA72.2 Nuevo 0 porcentaje media del 80 % de 2021-2023
los valores de
referencia
alcanzados en las
tres tasas de
utilizacion de los
servicios en el nivel
de 2025
Porcentaje de paises que
promueven la igualdad de género . .
\% lado al t
3.1.6 |enlasaludyatravésdeella \ncutado a Nuevo 0 porce’n ae 0,3 2025
. . ODS 5.1; ODS 3.8 de paises
mediante medidas que abordan los
efectos del PGT (indice)
Indicador compuesto de Se mantiene
gobernanza y politicas orientadas a estable o mejora en
la atencién primaria de salud el 80 % de los
. paises de aqui a
3.1.7 WHA72.2 N 0 t 2023
uevo porcentaje 2028, manteniendo
al menos el valor
mundial en el nivel
de 2025
Porcentaje de la poblacion que
percibe la existencia de obstaculos a . .
3.1.8 la atencion (geograficos, WHA72.2 Nuevo 0 porcentaje Si
socioculturales, financieros)
indice de disponibilidad y
disposicion operativa de los
servicios: porcentaje de .
L . s Se mantiene
establecimientos con disponibilidad, .
capacidades y disposicién operativa estable o mejora
P “y P p. en el 80 % de los
de los servicios (agua, saneamiento , ,
e higiene, prevencion y control de paises de aqui
3.1.9 ! WHA72.2 Nuevo 0 porcentaje 22028, 2020-2023




A78/INF./5

Efectos
conjuntos

Enunciado del efecto

Nimero
del
indicador

Enunciado del indicador

ODS/Asamblea

13.2 PGT/
Nuevo

Valor de
referencia

Unidades

Seleccionado
parael
fortalecimiento
de datos

Meta (2028)*

Ultimo afio con
datos disponibles

3.1.10

Atencién primaria centrada en las
personas (experiencias,
percepciones y confianza de los
pacientes)

WHA72.2

Nuevo

porcentaje

Se mantiene
estable o mejora en
el 80 % de los
paises de aqui a
2028, manteniendo
al menos el valor
mundial en el nivel
de 2025

2022

3.2

Se habran introducido
mejoras considerables en el
personal de salud y
asistencial, la financiacién
de lasaludy el acceso a
productos de salud de
calidad garantizada

Gasto publico interno en salud: 1)
como proporcion del gasto publico
general y 2) per cépita

WHA64.9

Nuevo

1)0
2)0

porcentaje de
paises

1) Todos los paises
han mantenido o
aumentado el
gasto publico en
salud como
proporcion del
gasto publico
general (en el que
se hace referencia a
la salud como
prioridad) de
aquia 2028,
manteniendo al
menos el valor
mundial medido en
2025

2) Todos los paises
han mantenido o
aumentado el
gasto interno per
capita en salud de
aquia 2028,
manteniendo al
menos el valor
mundial medido en
2025

2022

indice de acceso a productos de
salud

Nuevo

70,87

Mediana mundial

72

2019-2023

Mejora de los sistemas de
reglamentacion de determinados
productos de salud (medicamentos,
vacunas y dispositivos médicos,
incluidas las pruebas diagndsticas)

WHA67.20

Nuevo

63,6

porcentaje

65,7

2024
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Seleccionado

habitantes

Numero L .
Efgctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea LEs ) Vel d? Unidades par? e.I Meta (2028)* Ultlmq ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
33 Se habran fortalecido los Existencia de una estrategia, un plan
sistemas de informacion de aplicacién presupuestado y
sanitaria y se habra marcos juridicos nacionales sobre recuento
implantado la 3.3.1 |salud digital en apoyo de un uso Nuevo 129 (si/no) 167 2024
transformacion digital seguro, protegido y responsable de
las tecnologias digitales para la salud
NuUmero de paises que mejoraron
3.3.2 susAS|st.emas de |nformaC|or1 . Nuevo 145 numero de paises 150 2025
sanitaria, sobre la base del indice
SCORE
Porcentaje de establecimientos de
salud que utilizan herramientas
digitales en el lugar de atencién que
3.3.3 pueden intercambiar datos WHA71.1 Nuevo 11 porcentaje Si 15 2025
mediante el uso de servicios de
registro nacional y de directorios
(por tipo)
4.1 Se habrd mejorado la Incidencia del paludismo por cada incidencia
equidad en el acceso a 411 1000 habitantes 0ODS 3.3.3 13.2 PGT 60,4 por cada 5,98 2023
servicios de calidad para las 1000 habitantes
enfermedades no Porcentaje de casos de septicemia
Lransmmbles, los trastornos 412 dgb|dos a dfatermlnat.dos 0DS 3.4.2 13.9 PGT 35,1 porcentaje S 50 2021
e salud mental y las microorganismos resistentes a los
enfermedades antimicrobianos
transmisibles, haciendo Némero de nuevas infecciones por nuevas infecciones
frentealavezala el VIH por cada por el VIH por
resistencia a los 413 1000 habitantes no infectados, por 0DS3.3.1/ 13.2 PGT 0,16 cada 1000 0,06 2024
antimicrobianos edad, sexo y grupos poblacionales WHA75.20 habitantes no
clave infectados
Incidencia de la tuberculosis por incidencia por
4.1.4 |cada1000 habitantes 0DS 3.3.2 13.2 PGT 131 | cada 100000 99 2024
habitantes
Incidencia de la hepatitis B por cada incidencia por
4.1.5 |100000 habitantes 0Ds 3.3.4/ 13.2 PGT 0,6 cada 100 000 0,1 2024
WHA75.20 .
habitantes
Tasa de mortalidad atribuida a las
enfermedades cardiovasculares, el
4.1.6 | cancer, la diabetes o las 0DS 3.4.1 13.2 PGT 17,8 | porcentaje 13,5 2021
enfermedades respiratorias cronicas
Tasa de mortalidad por suicidio muertes por cada
4.1.7 0DS 3.4.2 13.2 PGT 7,7 100 000 7 2021
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Efectos
conjuntos

Enunciado del efecto

Nimero
del
indicador

Enunciado del indicador

ODS/Asamblea

13.2 PGT/
Nuevo

Valor de
referencia

Unidades

Seleccionado
parael
fortalecimiento
de datos

Meta (2028)*

Ultimo afio con
datos disponibles

Prevalencia del tratamiento de la
diabetes (administrando
medicacion) entre adultos
diagnosticados de diabetes a partir
de los 30 afios de edad

WHA75(11)

Nuevo

41

porcentaje

70,3

2022

Cobertura de los servicios para las
personas con trastornos de salud
mental y neuroldgicos

WHA72/2019/REC/1

Nuevo

15

porcentaje

18

2021

4.1.10

Cobertura efectiva de la atencién de
los errores de refraccion

WHA74(12)

Nuevo

63

porcentaje

75

2023

4.1.11

Prevalencia de la hipertensién
controlada en los adultos de
30 a 79 afios

WHA66.10

Nuevo

21

porcentaje

33,4

2019

4.1.12

Cobertura de cribado del cancer de
cuello uterino en las mujeres de 30
a 49 afios, al menos unavezen la
vida

WHA73.2

Nuevo

37

porcentaje

2022

4.2 Se habra mejorado la
equidad en el acceso a los
servicios de salud sexual,
reproductiva, materna,
neonatal, infantil,
adolescente y de las
personas mayores, los
servicios de nutriciény la
cobertura vacunal

421

Proporcion de mujeres de 15 a 49
afios que toman sus propias
decisiones informadas sobre las
relaciones sexuales, el uso de
anticonceptivos y la atencion de la
salud reproductiva

0ODS 5.6.1

13.2 PGT

56

porcentaje

Si

87

2022

Proporcidn de mujeres y nifias a
partir de 15 afios de edad que han
sufrido violencia fisica, sexual o
psicoldgica a manos de su actual o
anterior pareja en los Gltimos 12
meses, desglosada por forma de
violencia y por edad

0ODS5.2.1

13.2 PGT

10

porcentaje

2018

Proporcion de mujeres en edad de
procrear (entre 15 y 49 afios) que
cubren sus necesidades de
planificacion familiar con métodos
modernos (estimaciones)

0ODS3.7.1

13.2 PGT

77,1

porcentaje

78,4

2026

Proporcion de la poblacion
inmunizada con todas las vacunas
incluidas en cada programa nacional

0ODS3.b.1

13.2 PGT

DTP3: 86
MCV2: 71
PCV3 51
HPVc: 13

porcentaje

DTP3: 88
MCV2: 86
PCV3: 83
HPVc: 70

2023
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Seleccionado

nacimientos

Nimero 5
Ef 13.2 PGT Val . | Iti n
gctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea S FET alor d? Unidades par? e. Meta (2028)* . “"“f ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
Proporcion de nifios de 24 a
59 meses cuyo desarrollo es
4.2.5 |adecuado en cuantoalasalud, el 0DS 4.2.1 13.2 PGT 60 porcentaje Si 80 2022
aprendizaje y el bienestar
psicosocial, desglosada por sexo
Razén de mortalidad materna muertes maternas
4.2.6 0ODS3.1.1 13.2 PGT 223 por cada 100 000 100 2023
nacidos vivos
Proporcion de partos atendidos por
4.2.7 personal de salud especializado ODS 3.1.2 13.2 PGT 86 porcentaje 92 2025
Tasa de mortalidad entre los
- o muertes por cada
4.2.8 | menores de 5 afios 0DS3.2.1 13.2 PGT 37 1000 nacidos vivos 30 2022
Tasa de mortalidad neonatal muertes por cada
4.2.9 0ODS 3.2.2 13.2 PGT 17 p . 14 2022
1000 nacidos vivos
Proporcion de establecimientos de
salud que prestan servicios
4.2.10 |integrales de atencion posviolacion WHA67.15 Nuevo 50 porcentaje Si 70 2024
de conformidad con las directrices
de la OMS
Ingresos obstétricos y ginecoldgicos 800 000 ingresos
por aborto ) menos por
ingresos L
obstétricos y complicaciones
4.2.11 Nuevo 8000 000 Inecoldgicos bor Si del aborto en 2023
8 gicosp 2028 en
aborto L
comparacion con
2025
Tratamiento de nifios con .
4.2.12 malnutricion aguda Nuevo 37,8 porcentaje 70 2021
Porcentaje de personas mayores de
4.2.13 |60 aios que reciben servicios WHA73(12) Nuevo 51 porcentaje Si 56 2020-2022
formales de cuidados a largo plazo
Proporcion de nifias y mujeres de
4.2.14 |entre15y49afios que han sufrido 0DS 5.3.2 Nuevo 33 | porcentaje si 30 2023
mutilacion genital
Tasa de mortinatalidad (por cada muertes
1 imi |
4.2.15 |1000nacimientos) WHA67.10 Nuevo 13,9 | Prenatalespor 13 2021
cada 1000
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10

Nimero

Seleccionado

Efgctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea A2 FHET Valor d? Unidades par? e.I Meta (2028)* UItlmq ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
Tasa de fecundidad de las
adolescentes (de 10 a 14 afios) por por cadav
4.2.16 X 0DS3.7.2 Nuevo 1,5 1000 mujeres de 1,1 2023
cada 1000 mujeres de esos grupos o
10 a 14 afos
de edad
NUmero de paises con leyes y
reglamentos que garantizan a los
hombres y las mujeres a partir de
4.2.17 |los 15 afios de edad un acceso pleno 0ODS 5.6.2 Nuevo 73 numero de paises 157 2022
e igualitario a los servicios de salud
sexual y reproductivay a la
informacién y educacion al respecto
4.3 Se habra mejorado la Incidencia de dificultades Todos los paises
proteccion financiera financieras (definidas como gastos tienen como
reduciendo los obstaculos directos cuantiosos en salud, gastos objetivo reducir
financieros y los gastos directos empobrecedores en salud, las dificultades
directos en atencién de 0 ambos, utilizando el ODS 3.8.2 y financieras
salud, especialmente para los indicadores regionales cuando derivadas de los
las personas mas estén disponibles) gastos directos en
vulnerables salud en 1* punto
. porcentual
431 0DS 3.8.2 13.2PGT 0 porcentaje durante un 2021
de paises .
periodo de
5* afios, lo que
implica una
reduccion de
aproximadamente
1* punto
porcentual en
comparacion con
el valor de 2025.**
Pagos directos como proporcion del Todos los paises
gasto corriente en salud habran reducido
la proporcion de
los pagos directos
en relacién con el
432 WHA64.9 Nuevo 0 porcentaje gasto actual en 2022
de paises salud de aqui a

2028,
manteniendo al
menos el valor
mundial medido
en 2025
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Efectos

. Enunciado del efecto
conjuntos

Nimero
del
indicador

Enunciado del indicador

ODS/Asamblea

13.2 PGT/
Nuevo

Valor de
referencia

Unidades

Seleccionado
parael
fortalecimiento
de datos

Meta (2028)*

Ultimo afio con
datos disponibles

5.1 Se habran reducido los
riesgos de emergencias
sanitarias derivados de
todos los peligros y se habra
mitigado su impacto

5.1.1

Cobertura vacunal de grupos de
riesgo contra patégenos
epidémicos/pandémicos que
suponen una gran amenaza: fiebre
amarilla, cdlera, meningitis,
poliomielitis y sarampioén

13.2 PGT

porcentaje

94,5

2024

Numero de casos de poliomielitis
por poliovirus salvajes

WHA68.3

13.2 PGT

12

casos de
poliomielitis
por poliovirus
salvajes

2023

5.1.3

Confianza en la Administracion
publica y en la proteccién social

Nuevo

47,5

50

2023

Probabilidad de salto de
enfermedades zoondticas a los
seres humanos

Nuevo

52

porcentaje

52

2024

5.2 Se habran mejorado la
preparacion, la disposicion
operativa y la resiliencia
frente a las emergencias
sanitarias

5.2.1

Capacidad en virtud del Reglamento
Sanitario Internacional (RSI) y
preparacion frente a emergencias
sanitarias

0oDS3.d.1

13.2 PGT

64

80

2024

Evaluacién de la capacidad funcional
para la preparacién y respuesta
frente a emergencias sanitarias
mediante simulacros (SimEx) y el
examen de las medidas de
respuesta

Nuevo

56

80

2024

Porcentaje de los requisitos
minimos de la OMS para la
prevencién y control de infecciones
cumplidos a nivel nacional, en
particular para apoyar la
preparacion, la disposicion
operativa y la respuesta ante brotes
epidémicos

Nuevo

67

porcentaje

87

2024

Cobertura de los servicios de agua,
saneamiento e higiene en los
establecimientos de salud

Nuevo

porcentaje

80

2023
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NGmero Seleccionado
Ef 13.2 PGT Val . | Ulti fi
gctos Enunciado del efecto del Enunciado del indicador ODS/Asamblea SR alor d? Unidades par? e. Meta (2028)* v “"“f ano f:on
conjuntos - Nuevo referencia fortalecimiento datos disponibles
indicador
de datos
6.1 La deteccion de las Deteccidn, notificacidn y respuesta
amenazas agudas para la
salud publica y la respuesta 6.1.1 13.2 PGT 74,4 80 2023
a ellas seran rapidas y
eficaces
6.2 El acceso a servicios de Mantenimiento de los servicios de
salud esen.males fjurante.las 6.2.1 salud eserTC|aIes durante las Nuevo S 2023
emergencias sera sostenido emergencias
y equitativo

* La meta mensurable se ajusta a la definicion de metadatos de los indicadores.

** Las cifras preliminares se finalizaran a mas tardar a finales de junio, ya que la definicion del indicador del ODS 3.8.2 se revisé en marzo de 2025.
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Cuadro 2. Bases de referencia y metas relativas a los indicadores de producto

Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
1.11 La OMS presta apoyo a los paises en Numero de paises que han realizado una indice de capacidad nacional en materia de cambio climatico y salud (D)
la elaboracién de evaluaciones de la evaluacion de la vulnerabilidad y la adaptacion 58 (2026);
vulnerabilidad y la adaptacion de la 1.1.1.IND1 | en relacidn con el cambio climatico y la salud y 43 91 (2027);
salud y de planes nacionales de han desarrollado el componente sanitario de (2024) 127 (2028)
adaptacion, y proporciona los planes nacionales de adaptacion de la salud
Orie_mac_ifl’n' creacion dehcapaddad y Numero de paises que integran la informacion indice de capacidad nacional en materia de cambio climatico y salud
reallz.auon de pruvebas pI|OF0 . meteoroldgica en los sistemas de vigilancia y (D); niveles medios anuales de particulas finas en suspensién (1)
relaaqnadas conllpteryenaones a. fin respuesta para al menos un riesgo para la 44 (2026);
de mejc.>rar la resiliencia anteAeI clima 1.1.1.IND2 | salud sensible al clima (por ejemplo, calor 37 74 (2027):
de los sistemas de salud mediante el extremo o enfermedad infecciosa sensible al (2024) 88 (2028)
enfoque de «Una sola salud» clima) que se benefician de la orientacién o el
apoyo técnico de la OMS
1.21 La OMS elabora normas, estandares y Numero de paises que han mejorado la Tasa de mortalidad atribuida a la contaminacion del aire en los hogares
orientaciones en materia de politicas capacidad del sector de la salud para y del aire ambiente (D); niveles medios anuales de particulas finas en
y refuerza la capacidad de los paises comprender los riesgos para la salud que 22 (2026); suspension (D); proporcidn de la poblacién cuya fuente primaria de
para reducir los gases de efecto 1.2.1.IND1 | entrafia la contaminacién atmosféricay 17 46 (2027); energia son combustibles y tecnologias no contaminantes (1)
invernadero y otros contaminantes evaluar la eficacia de las intervenciones (2024) 75 (2028)
que provienen del sector de la salud y mediante herramientas como la evaluacion
para hacer participes a otros sectores del impacto en la salud, facilitada por la OMS
(como los de la a“m?ntadén' el o, Numero de paises que cuentan con normas de Tasa de mortalidad atribuida a la contaminacién del aire en los hogares
transp.orte, la energia o la educacién) calidad del aire nacionales acordes con las 67 72 (2026); y del aire ambiente (D); niveles medios anuales de particulas finas en
con. mlras a que reduzcan sus 1.2.1.IND2 directrices de la OMS sobre la calidad del aire (2024) 80 (2027); suspension (D); proporcién de la poblacion cuya fuente primaria de
emisiones. 104 (2028) energia son combustibles y tecnologias no contaminantes (1)
Numero de paises que aplican planes Emisiones de gases de efecto invernadero del sector de la atencién de
nacionales para desarrollar un sistema de 19 21 (2026); salud (D); niveles medios anuales de particulas finas en suspension (1)
1.2.1IND3 | 31ud sostenible y con emisiones bajas de (2025) 37 (2027);
carbono 57 (2028)
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Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
2.1.1 La OMS apoya a los paises en el Numero de paises que aplican politicas, planes Porcentaje de paises que promueven la igualdad de género en la salud
disefio de politicas y y estrategias intersectoriales para promover la y a través de ella mediante medidas relacionadas con los efectos del
reglamentaciones, la configuracion de equidad en la salud con el apoyo de la OMS 16 33 (2026); PGT (indice) (D); éproporciona el gobierno a los no nacionales (incluidos
la asignacion de recursos y la 2.1.1.IND1 (2025) 58 (2027); los refugiados y los migrantes) acceso igualitario a: i) atencion de salud
inversion, la creacidn de capacidad y 77(2028) esencial y/o ii) atencién de salud de urgencia? (I); proporcion de la
el establecimiento de alianzas dentro poblacién cubierta por al menos una prestacion de proteccion social (1)
v fuera del sector d? la salud p.ara Numero de paises que han adoptado medidas Prevalencia de la obesidad en los nifios y adolescentes (de 5 a 19 afios)
abord.ar IOS. dete.rmmantes soualf-:'s v para resolver los conflictos de intereses y la (%) (D); prevalencia de la obesidad en adultos de 18 afios o mas (D);
reducir las |ne.qu|dades en materia de injerencia de la industria o la influencia prevalencia ajustada por edad del consumo actual de tabaco a partir de
salud, (.en partlcu!ar pe.ura las comercial en las politicas y los programas de los 15 afios de edad (D); consumo de alcohol per capita (a partir de los
pobIaC|or‘1<-as en situaciones de salud publica a nivel nacional o subnacional 15 (2026); 15 afios de edad) durante un afio civil en litros de alcohol puro (D);
vulnerabilidad. 2.1.1.IND2 | con la asistencia técnica de la OMS 69 28 (2027); proporcidn de la poblacién cubierta por al menos una prestacién de
(2024) 47 (2028) proteccion social (1); éproporciona el gobierno a los no nacionales
(incluidos los refugiados y los migrantes) acceso igualitario a: i) atencion
de salud esencial y/o ii) atencion de salud de urgencia? (l); proporcion
de la poblacidn urbana que vive en barrios marginales, asentamientos
informales o viviendas inadecuadas (l)
2.1.2 La OMS apoya a los paises en la Numero de paises que aplican al menos dos ¢Proporciona el gobierno a los no nacionales (incluidos los refugiados y
elaboracién de politicas orientadas medidas recomendadas por la OMS para los migrantes) acceso igualitario a: i) atencion de salud esencial y/o
por la evidencia en todos los sectores prestar servicios de salud equitativos a las 88 (2026); i) atencion de salud de urgencia? (D)
y a todos los niveles de gobierno, y poblaciones migrantes, refugiadas y 80 !
adapta las medidas de salud publica 2.1.2.IND1 desplazadas (2025) 93 (2027);
) 102 (2028)
para dar respuesta a las necesidades
de salud de poblaciones como los
migrantes y las personas desplazadas.
221 La OMS elabora normas, estandares y Numero de paises que han fortalecido la Prevalencia ajustada por edad del consumo actual de tabaco a partir de
paquetes técnicos para abordar los aplicacién de una medida MPOWER del 4 26 (2027); los 15 afios de edad (D)
factores de riesgo de las 2.2.1.IND1 paquete técnico MPOWER, gracias al apoyo (2022) 29 (2028)
enfermedades transmisibles y no técnico de la OMS
transmls.lbles, la V|o|erTC|a y los Numero de paises que integran las Proporcion de la poblacion que utiliza servicios de suministro de agua
traur’n.a’tlsmos, prevenir .Ia ma!a orientaciones de la OMS sobre agua, potable gestionados sin riesgos (D); proporcidn de la poblacidn que utiliza:
nutricidn y fortalecer la inocuidad de R . - - . . L . .

4 . : saneamiento, higiene y salud en sus politicas, a) servicios de saneamiento gestionados sin riesgos y b) instalaciones para el
los a.llmentos y reducir los riesgos planes, reglamentos o sistemas de vigilancia 55 65 (2026); lavado de manos con agua y jabdn (D); tasa de mortalidad atribuida al agua
amble’ntales para Ié sal}’,d’ yapoyaa 2.2.1.IND2 (2022) 84 (2027); insalubre, el saneamiento deficiente y la falta de higiene (exposicion a
los paises en su aplicacion, en 102 (2028) L A . .

8 e servicios insalubres de agua, saneamiento e higiene para todos) (D);
partlcula.r,en la supervision y la proporcion de personas que han sufrido un episodio diarreico de
formulacidn de leyes y reglamentos salmonelosis no tifoidea de transmisién alimentaria (D)

Numero de paises que han adoptado reformas Proporcidn de nifios de entre 1y 17 afos que han sufrido algun castigo
legislativas y normativas basadas en pruebas 22 (2026); fisico o agresion psicoldgica a manos de sus cuidadores en el dltimo
. . - . 13
2.2.1.IND3 | para prevenir la violencia contra los nifios y (2025) 35 (2027); mes (D)
responder a ella, gracias al apoyo técnico de 51 (2028)
la OMS
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directrices, las mejores practicas y los
paquetes técnicos de la OMS

Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
Numero de paises que han introducido Tasa de mortalidad por lesiones debidas a accidentes de transito (D)
cambios legislativos o normativos para 40 49 (2026);
2.2.1.IND4 mejorar la seguridad vial, gracias al apoyo (2022) 68 (2027);
técnico de la OMS 84 (2028)
Numero de paises que han adoptado medidas Consumo de alcohol per cépita (a partir de los 15 afios de edad)
normativas basadas en la poblaciéon en 28 (2026); durante un afio civil en litros de alcohol puro (D)
2.2.1.IND5 | relacion con el consumo de alcohol, en 17 39 (2027);
consonancia con las politicas y resoluciones (2025) 58 (2028),
de la OMS
Numero de paises que cuentan con al menos Prevalencia de la obesidad en los nifios y adolescentes (de 5 a 19 afios)
una de las siguientes politicas: politica (%) (D); prevalencia de la obesidad en adultos de 18 afios o mas (D);
nacional sobre actividad fisica; politica prevalencia de la actividad fisica insuficiente a) en adolescentes
nacional sobre desplazamientos a pie y en 10 (2026); (de 11 a 17 afios), b) en adultos (de 18 a 65 afios) (D)
bicicleta; directrices nacionales sobre 0 !
2.2.1.IND6 o . o ) 33 (2027);
actividad fisica; campafia nacional de (2023)
L L . 48 (2028)
comunicacion sobre actividad fisica;
intervenciones breves sobre actividad fisica en
atencion primaria de salud, posibilitadas por el
apoyo técnico de la OMS
2.2.2 La OMS apoya a los paises para Numero de paises que examinan o aplican 26 (2026); Consumo de alcohol per capita (a partir de los 15 afios de edad)
garantizar el acceso integral de las 522 IND1 | Nuevas medidas de politica sobre alcohol 19 34 (2027)f durante un afio civil en litros de alcohol puro (I)
poblaciones a servicios de promocion o basadas en la poblacién en consonancia con (2025) !
h ) 49 (2028)
de la salud y de salud preventiva las resoluciones de la OMS
(como los servicios para el abandono Numero de paises que han fortalecido los Prevalencia ajustada por edad del consumo actual de tabaco a partir de
del tabaco y el alcohol, consejos 5.9.2.IND2 servicios para dejar de fumar (es decir, a partir 21 45 (2027); los 15 afios de edad (D)
relacionados con la actividad fisica y e del programa MPOWER), gracias a los (2022) 65 (2028)
la nutricién, en particular sobre la esfuerzos de la OMS
lactancia materna), y para supervisar Numero de paises que cuentan con un Proporcidn de personas que han sufrido un episodio diarreico de
la aplicacién de estos servicios mecanismo de colaboracién y comunicacién 103 (2026); | salmonelosis no tifoidea de transmision alimentaria (D)
) . ) 88
2.2.2.IND3 | multisectorial establecido para los eventos (2024) 125 (2027);
relacionados con la inocuidad de los alimentos 140 (2028)
(puntuacion SPAR de al menos 4)
NUmero de paises que han adoptado un Prevalencia de la anemia en las mujeres de 15 a 49 afios, por estado de
conjunto de politicas para alcanzar todos los 79 (2026); embarazo (D); prevalencia de la emaciacidon en menores de 5 afios (D);
objetivos incluidos en el Plan de Aplicacion 73 ! prevalencia del retraso del crecimiento en menores de 5 afios (D);
2.2.2.IND4 L. 89 (2027); . . .
Integral sobre Nutricion Materna, del Lactante (2025) 105 (2028) lactancia materna exclusiva hasta los seis meses (D)
y del Nifio Pequefio, gracias a los esfuerzos de
la OMS
Numero de paises que aplican politicas Prevalencia de la hipertension arterial en adultos de 18 afios 0 mas (D);
nacionales para eliminar las grasas trans de la prevalencia de la obesidad en los nifios y adolescentes (de 5 a 19 afios)
oferta de alimentos y reducir el consumo de 31 50 (2026); (%) (D); prevalencia de la obesidad en adultos de 18 afios o mas (D);
2.2.2.IND5 | o dio y azUcares en consonancia con las (2025) 23:'1 ((22%22;))5 prevalencia del sobrepeso en menores de 5 afios (D); prevalencia de la

anemia en las mujeres de 15 a 49 afios, por estado de embarazo (1)
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Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
2.3.1 La OMS elabora orientaciones y Numero de paises que han aplicado una Proporcion de ciudades, municipios y localidades que forman parte de
presta apoyo a los paises para que politica o un programa de entornos saludables 101 (2026); | redes regionales de ciudades saludables que promueven la salud (D)
fortalezcan su capacidad de colaborar | 2.3.1.IND1 | a nivel nacional o subnacional, en consonancia 80 121 (2027);
con las personas y las comunidades, con las orientaciones de la OMS, con apoyo (2025) 127 (2028)
asi como con todos los niveles de técnico de la OMS o por medio de este
gobierno, en los distintos sectores, y Numero de paises que cuentan con politicas El pais utiliza el didlogo social como mecanismo para priorizar y
empoderarlos, a fin de aumentar la de dmbito nacional o subnacional sobre configurar conjuntamente la agenda de salud (D)
alfab_eFizaCién en materia C!e salud, ) promocién de la salud y el bienestar que han
propiciar unos comportamientos mas adoptado un enfoque de promocién de la 100 (2026);
saludables, promover los beneficios 2.3.1.IND2 | salud integral, en consonancia con las 87 118 (2027);
colaterales y mejorar la gobernanza y orientaciones de la OMS, con apoyo técnico (2025) 128 (2028)
la aplicacion de enfoques basados en de la OMS o por medio de este
el entorno y las politicas de
promocién de la salud
3.1.1 La OMS fortalece la capacidad de los Numero de paises que han elaborado Cobertura de los servicios de agua, saneamiento e higiene en los
paises y proporciona orientaciones estrategias o planes de calidad de la atencion 59 77 (2026); establecimientos de salud (D); proporcion de partos atendidos por
sobre el disefio, la prestacion, la 3.1.1.IND1 | y seguridad del paciente basados en las (2025) 104 (2027); | personal de salud especializado (l); razén de mortalidad materna (1);
calidad y la medicion de los servicios orientaciones de la OMS o que han 124 (2028) tasa de mortalidad neonatal (l)
integrados actualizado los existentes
Numero de paises que han fortalecido la Numero de paises que mejoraron sus sistemas de informacion
supervision del acceso a servicios de salud a 62 (2026); sanitaria, sobre la base del indice SCORE (D); porcentaje de la poblacién
3.1.1.IND2 | equitativos y de calidad conforme a las (2025) 74 (2027); que percibe la existencia de obstaculos a la atencion (geograficos,
orientaciones de la OMS 102 (2028) socioculturales, financieros) (D); cobertura de los servicios de salud
esenciales (l)
Numero de paises que cuentan con un moédulo Indicador compuesto de los servicios y los modelos de atencién
integrado de cobertura sanitaria universal de integrados (D); indice de disponibilidad y disposicion operativa de los
servicios prioritarios que cumple los criterios servicios: porcentaje de establecimientos con disponibilidad,
basicos de la OMS capacidades y disposicidn operativa de los servicios (agua, saneamiento
e higiene, prevencion y control de infecciones y disponibilidad de
78 97 (2026); medicamentos, vacunas, pruebas diagnodsticas, dispositivos médicos
3.1.1.IND3 (2025) 1133 ((22%2278)); prioritarios y productos de apoyo prioritarios) para ofrecer el conjunto

de servicios de atencidn universal de salud (D); cobertura de los
servicios de salud esenciales (1); densidad y distribucion de los
establecimientos de salud (por tipo y nivel de atencién) (1); tasa de
utilizacién de los servicios (visitas de atencion primaria, visitas de
atencidn de urgencia, ingresos hospitalarios) (1)
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igualdad de género, los derechos humanosy la
equidad en consonancia con las orientaciones
e instrumentos de la OMS**

Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
3.1.2 La OMS fortalece las capacidades de Numero de paises que cuentan con uno o Capacidad institucional para las funciones esenciales de salud publica
las instituciones nacionales para varios mecanismos de coordinacion 33 45 (2026); (cumplimiento de criterios) (D); indicador compuesto de los servicios y
desempefiar funciones esenciales de 3.1.2.IND1 | multisectorial definidos para el cumplimiento (2025) 66 (2027); los modelos de atencién integrados (D); indicador compuesto de
salud publica y mejorar la resiliencia de las funciones esenciales de salud publica y 103 (2028) gobernanza y politica orientadas a la atencién primaria de salud (1)
de los sistemas de salud la prestacion de servicios de salud publica
Numero de paises que han incorporado las Capacidad institucional para las funciones esenciales de salud publica
funciones esenciales de salud publica 39 (2026); (cumplimiento de criterios) (D); indicador compuesto de los servicios y
3.1.2.IND2 | orientadas a la prestacién de servicios en su 29 64 (2027); | los modelos de atenci6n integrados (D); cobertura de los servicios de
paquete de servicios de salud de cobertura (2025) 116 (2028,) salud esenciales (1)
sanitaria universal (o equivalente)
NUmero de paises que presentan informes Capacidad institucional para las funciones esenciales de salud publica
sobre ocupaciones esenciales del ambito de la 24 48 (2027); (cumplimiento de criterios) (D); cobertura de los servicios de salud
3.1.2.IND3 | salud publica en todos los sectores de la salud ‘ esenciales (l)
) X (2025) 51 (2028)
y sectores afines mediante las cuentas
nacionales del personal de salud
3.1.3 La OMS fortalece la capacidad de los Numero de paises que han actualizado en los 96 (2026); Indicador compuesto de gobernanza y politica orientadas a la atencion
paises a nivel nacional para elaborar 3.1.3.IND1 ultimos cinco afios su politica, estrategia o 79 108 (20273. primaria de salud (D); niUmero de paises que mejoraron sus sistemas de
estrategias nacionales aplicables en e plan nacional para el sector de la salud con (2024) " | informacidn sanitaria, sobre la base del indice SCORE (l)
119 (2028)
pro de la CSU ayuda de la OMS
Numero de paises que han evaluado los Indicador compuesto de gobernanza y politica orientadas a la atencion
progresos de sus politicas, estrategias y planes primaria de salud (D); niUmero de paises que mejoraron sus sistemas de
nacionales de salud a partir de los datos de 39 >4 (2026); informacidn sanitaria, sobre la base del indice SCORE (l)
3.1.3.IND2 o - L 70 (2027);
referencia existentes y los objetivos definidos (2023) 91 (2028)
en los dos ultimos afios con el apoyo de la
OMS
Numero de paises que han fomentado la Indicador compuesto de gobernanza y politica orientadas a la atencion
participacion social con el apoyo de la OMS primaria de salud (D); atencidn primaria centrada en las personas
48 58 (2026); (experiencias, percepciones y confianza de los pacientes) (I); capacidad
3.1.3.IND3 (2023) 69 (2027); institucional para las funciones esenciales de salud publica
77 (2028) (cumplimiento de criterios) (l); porcentaje de la poblacion que percibe
la existencia de obstaculos a la atencion (geograficos, socioculturales,
financieros) (1)
Proporcidn de paises centinela que cuentan Porcentaje de paises que promueven la igualdad de género en la salud
con leyes, politicas, estrategias y planes y a través de ella mediante medidas relacionadas con los efectos del
nacionales de salud nuevos o revisados que 0% 62 % (2027); PGT (indice) (D); cobertulra de los servicios de salud esencialc?s n);
3.1.3.IND4 | incorporan consideraciones relativas a la (2025) 100 % (2028) porcentaje de la poblacidn que percibe la existencia de obstaculos a la

atencion (geograficos, socioculturales, financieros) (1)
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evaluacion efectuada con la herramienta
mundial de evaluaciéon comparativa de la OMS

Cédigo de
Nu indi Indi ivel Val
HIETDES Enunciado del producto LCLET L) ndicador d.e prod.ucto (nive alor d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
3.21 La OMS proporciona orientaciones Numero de paises que aplican las cuentas Cobertura de los servicios de salud esenciales (1)
técnicas y apoyo operacional a los 3.2.1.IND1 nacionales del personal de salud y comunican 70 113 (2027);
paises para optimizar a su personal de o datos por medio de la plataforma de datos de (2025) 117 (2028)
salud y asistencial y aumentar su las cuentas nacionales del personal de salud
ndmero Numero de paises que informan sobre el Cobertura de los servicios de salud esenciales (I); gasto publico interno
3.2.1.IND2 | éxodo de trabajadores de la salud a través de 71 94 (2027); en salud: 1) como proporcion del gasto publico general y
las cuentas nacionales del personal de salud (2025) 95 (2028) 2) per cépita (1)
NUmero de paises que informan sobre el Cobertura de los servicios de salud esenciales (1)
, . 87 122 (2027);
3.2.1.IND3 | numero de nuevos trabajadores de la salud y
asistenciales que han recibido formacién (2025) 124 (2028)
3.2.2 La OMS genera evidencia, orienta el Numero de paises que presentan datos que Gasto publico interno en salud: 1) como proporcién del gasto publico
disefio y apoya las politicas indican avances en las politicas de financiacién 28 40 (2026); general y 2) per cépita (D)
macroecondmicas relacionadas con la | 3-2-2-IND1 | ge |3 salud en favor de la cobertura sanitaria (2024) 52 (2027);
salud y las practicas para la universal, gracias al apoyo de la OMS 69 (2028)
financiacién sostenible de la salud Numero de paises que aplican los enfoques Gasto publico interno en salud: 1) como proporcién del gasto publico
recomendados por la OMS sobre datos general y 2) per cépita (D); cobertura de los servicios de salud
econdmicos de utilidad para la planificacion, la esenciales (1); incidencia de dificultades financieras (definida como un
toma de decisiones y la asignacién de recursos gran gasto directo en salud, un gasto directo en salud empobrecedor, o
(incluidos el establecimiento de prioridades, la 29 45 (2026); ambos, utilizando el ODS 3.8.2 y los indicadores regionales cuando
3.2.2.IND2 | evaluacién econémica, el célculo de costos, los (2023) 69 (2027); estén disponibles) (1)
argumentos a favor de la inversion y los planes 97 (2028)
conexos, la definicién de paquetes de
prestaciones de salud o la evaluacién de
tecnologias de salud), gracias a la colaboracién
de la OMS
3.2.3 La OMS apoya a los paises para que Numero de paises que cuentan con una lista indice de acceso a productos de salud (D)
apliquen medidas encaminadas a de medicamentos esenciales (o medicamentos
mejorar el acceso a productos de subvencionados) elaborada a nivel central, 81 92 (2026);
salud seguros, eficaces y de calidad 3.2.3.IND1 | 4ctyalizada en los Gltimos cinco afios e (2025) 99 (2027);
garantizada y su uso inspirada en el concepto de la Lista Modelo de 114 (2028)
Medicamentos Esenciales de la OMS
Numero de productos precalificados y Mejora de los sistemas de reglamentacion de determinados productos
productos aprobados por un organismo de salud (medicamentos, vacunas y dispositivos médicos, incluidas las
regulador estricto o la autoridad catalogada 1676 1796 (2026); | pruebas diagndsticas) (D)
3.2.3.IND2 | porla OMS registrados en el pais mediante el (2025) 1931 (2027);
procedimiento de registro colaborativo u otro 2081 (2028)
procedimiento de confianza facilitado en caso
de emergencia
Numero de Estados Miembros que han Mejora de los sistemas de reglamentacion de determinados productos
establecido un plan de desarrollo institucional 68 (2026); de salud (medicamentos, vacunas y dispositivos médicos, incluidas las
para mejorar la capacidad reguladora de los 64 ! pruebas diagndsticas) (D)
3.23.IND3 productos de salud, sobre la base de una (2024) 77(2027);
! 92 (2028)
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las orientaciones de la OMS

Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
33.1 La OMS crea capacidad a nivel Numero de paises que cuentan con una Existencia de una estrategia, un plan de aplicacion presupuestado y
nacional y elabora herramientas y estrategia o una hoja de ruta en materia de marcos juridicos nacionales sobre salud digital en apoyo de un uso
plataformas para ayudar a los paises a salud digital 146 (2026); seguro, protegido y responsable de las tecnologias digitales para la
fomentar y mejorar sus sistemas 126 " | salud (D); nUmero de paises que mejoraron sus sistemas de
. o 3.3.1.IND1 162 (2027); | . " o - .
nacionales de salud digital y de (2024) 174 (2028) informacidn sanitaria, sobre la base del indice SCORE (l); porcentaje de
informacion sanitaria a fin de mejorar establecimientos de salud que utilizan herramientas digitales en el
la resiliencia, la cobertura, la equidad lugar de atencion que pueden intercambiar datos mediante el uso de
y el impacto servicios de registro nacional y de directorios (por tipo) (1)
Numero de paises que han mejorado de forma Numero de paises que mejoraron sus sistemas de informacion
demostrable la capacidad de su sistema de sanitaria, sobre la base del indice SCORE (D); porcentaje de
informacidn sanitaria y han aumentado su 127 144 (2026); establecimientos de salud que utilizan herramientas digitales en el
3.3.1.IND2 puntuacion en la evaluacion de los paises (2024) 148 (2027); lugar de atencion que pueden intercambiar datos mediante el uso de
mediante el Paquete técnico SCORE para 152 (2028) servicios de registro nacional y de directorios (por tipo) (1)
datos de salud
4.1.1 La OMS elabora politicas basadas en Numero de paises que han llevado a cabo una Tasa de mortalidad atribuida a las enfermedades cardiovasculares, el
la evidencia y apoya la aplicacién, la encuesta STEPS de la OMS o una encuesta cancer, la diabetes o las enfermedades respiratorias cronicas (1)
ampliacion y la medicién de las equivalente sobre factores de riesgo conforme 61 84 (2026);
mejores inversiones y otras medidas 4.1.1.IND1 | alas normas de la OMS, que incluya mediciones (2023) 100 (2027);
para reforzar la prevencion, el control fisicas y bioquimicas de los principales factores 107 (2028)
y la gestion centradas en la persona de riesgo conductuales y metabdlicos de las
de las enfermedades no transmisibles enfermedades no transmisibles
Numero de paises que cuentan con Tasa de mortalidad atribuida a las enfermedades cardiovasculares, el
directrices, protocolos o normas nacionales cancer, la diabetes o las enfermedades respiratorias crénicas (1);
basados en datos cientificos y acordes con las 104 127 (2026); | prevalencia del tratamiento de la diabetes (administrando medicacién)
4.1.1.IND2 | orientaciones de la OMS, para la atencién (2023) 137 (2027); | entre adultos diagnosticados de diabetes a partir de los 30 afios de
clinica de las principales enfermedades no 145 (2028) edad (1); prevalencia de la hipertensidn controlada en los adultos de
transmisibles mediante un enfoque de 30a 79 afios (1)
atencidn primaria de salud
Numero de paises que aplican un plan de Cobertura de cribado del cancer de cuello uterino en las mujeres de
accion o una estrategia en consonancia con la 110 126 (2026); | 30 a 49 afios, al menos una vez en la vida (D)
4.1.1.IND3 | Estrategia Mundial de la OMS para Acelerar la (2023) 133 (2027);
Eliminacién del Cancer de Cuello Uterino 137 (2028)
como Problema de Salud Publica
Numero de paises que han aplicado medidas 23 (2026); Cobertura de los servicios de salud esenciales (D); cobertura de los
4.1.1.IND4 | deinclusién de la discapacidad en los 16 45 (2027); servicios para las personas con trastornos de salud mental y
programas y estrategias nacionales de salud (2025) 65 (2028), neuroldgicos (1)
Numero de paises que cuentan con sistemas Tasa de mortalidad atribuida a las enfermedades cardiovasculares, el
de informacidn sobre los pacientes que 119 133 (2026); | céncer, la diabetes o las enfermedades respiratorias cronicas (1)
4.1.1.IND5 | presentan indicadores relativos a las (2023) 139 (2027);
enfermedades no transmisibles acordes con 150 (2028)
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desatendidas, hepatitis, infecciones de
transmision sexual)

Cédigo de
Nu indi Indi ivel Val
HIETDES Enunciado del producto LCLET L) ndicador d.e prod.ucto (nive alor d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
4.1.2 La OMS apoya el disefio, la NUmero de paises que han integrado el 93 (2026); Cobertura de los servicios para las personas con trastornos de salud
ampliacion, la aplicacién y la medicion | 4.1.2.IND1 | Programa de Accién para Superar las Brechas 22;‘4 103 (2027); | mentaly neurolégicos (D)
de la cobertura de servicios en Salud Mental de la OMS ( ) 115 (2028))
equitativos y centr?dos en las Numero de paises que han actualizado o Tasa de mortalidad por suicidio (D); cobertura de los servicios para las
pe.rso‘nas en relacién con los elaborado una estrategia o plan de accién 124 136 (2026); personas con trastornos de salud mental y neuroldgicos (1)
principales trastornos de salud 4.1.2.IND2 | [4cional para la salud mental o la prevencion (2024) 149 (2027);
mental, neurolégicos y por consumo del suicidio 157 (2028)
de sustancias
Numero de paises que han mejorado la Cobertura de los servicios para las personas con trastornos de salud
disponibilidad y la notificacion de datos sobre 104 109 (2026); | mental y neuroldgicos (D)
4.1.2.IND3 | la cobertura de los servicios relacionados con (2024) 120 (2027);
trastornos mentales, neuroldgicos y por 132 (2028)
consumo de sustancias
4.1.3 La OMS ofrece liderazgo, elabora Porcentaje de paises en los que la OMS ha Incidencia del paludismo por cada 1000 habitantes (l); incidencia de la
orientaciones y normas basadas en la confirmado que se cumplen los criterios sobre 12 % 16 % (2026); | tuberculosis por cada 100 000 habitantes (1); nimero de nuevas
evidencia y apoya a los Estados 4.1.3.IND1 | la eliminacién de enfermedades al menos en (202;) 18 % (2027); | infecciones por el VIH por cada 1000 habitantes no infectados, por
Miembros en la creacion de una enfermedad 20 % (2028) | edad, sexo y grupos poblacionales clave (I); incidencia de la hepatitis B
capacidad para prestar servicios por cada 100 000 habitantes (1)
especificos, innovadores e integrados Porcentaje de paises que han adoptado Incidencia del paludismo por cada 1000 habitantes (I); nimero de
centrados en las personas contra las politicas acordes con las normas y estandares nuevas infecciones por el VIH por cada 1000 habitantes no infectados,
enfermedades transmisibles actuales de la OMS para hacer frente a las 53 % 59 % (2026); | por edad, sexo y grupos poblacionales clave (1); incidencia de la
4.1.3.IND2 | enfermedades transmisibles endémicas (VIH, . 64 % (2027); | tuberculosis por cada 100 000 habitantes (1); incidencia de la hepatitis B
(2023)
tuberculosis, paludismo, enfermedades 66 % (2028) | por cada 100 000 habitantes (1)
tropicales desatendidas, hepatitis,
enfermedades de transmision sexual)
Porcentaje de paises que presentan informes Incidencia del paludismo por cada 1000 habitantes (I); nimero de
sobre los indicadores recomendados por la nuevas infecciones por el VIH por cada 1000 habitantes no infectados,
OMS relativos a las enfermedades 75 % 78 % (2026); | por edad, sexo y grupos poblacionales clave (1); incidencia de la
4.1.3.IND3 | transmisibles endémicas (VIH, tuberculosis, - 84 % (2027); | tuberculosis por cada 100 000 habitantes (1); incidencia de la hepatitis B
(2023)
paludismo, enfermedades tropicales 84 % (2028) | por cada 100 000 habitantes (l)
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y de las personas de edad

evaluacion y el tratamiento de la deficiencia en
la capacidad intrinseca de las personas de edad

Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
414 La OMS elabora y difunde Numero de paises que aplican y supervisan Porcentaje de casos de septicemia debidos a determinados
orientaciones y herramientas para planes de accidn nacionales multisectoriales 135 (2026); microorganismos resistentes a los antimicrobianos (D)
mitigar la resistencia a los en materia de resistencia a los 124 !
S . . 4.1.4.IND1 . . . 146 (2027);
antimicrobianos, compila datos y los antimicrobianos aprobados por el gobierno y (2024) 150 (2028)
incluye en informes para la accion, conforme a las orientaciones de la OMS, con la
genera concienciacion, orienta la financiacidn necesaria
investigacién y la innovacion, crea Numero de paises que cuentan con un sistema Porcentaje de casos de septicemia debidos a determinados
capacidad a nivel nacional y regional de vigilancia de la resistencia a los microorganismos resistentes a los antimicrobianos (1)
para aplicar un conjunto basico de antimicrobianos y que proporcionan datos al 110 (2026);
intervenciones, y coordina la accién 4.1.4.IND2 | Sistema Mundial de Vigilancia de la 103 131 (2027);
multisectorial mundial Resistencia a los Antimicrobianos y de su Uso (2025) 145 (2028))
(GLASS) de la OMS en consonancia con las
orientaciones y los protocolos de la OMS
Numero de paises que cuentan con sistemas Porcentaje de casos de septicemia debidos a determinados
nacionales para vigilar la administracion de microorganismos resistentes a los antimicrobianos (1)
antimicrobianos en la salud humana e 112 (2026);
4.1.4.ND3 | informan al Sistema Mundial de Vigilancia de 106 133 (2027);
la Resistencia a los Antimicrobianos y de su (2024) 157 (2028)
Uso de la OMS, en consonancia con las
orientaciones y los protocolos de la OMS
421 La OMS proporciona orientaciones y Numero de paises que han integrado la Porcentaje de personas mayores de 60 aiios que reciben servicios
asistencia técnica para mejorar la atencidén de las personas de edad en el nivel de formales de cuidados a largo plazo (D); cobertura efectiva del error de
salud sexual, reproductiva, materna, la atencion primaria de salud utilizando el 29 42 (2026); refraccion (D)
neonatal, infantil, adolescente, adulta | #-2-1IND1 | coniunto de medidas AIPM de la OMS para la (2024) gi ((22%22;))5




A78/INF./5

22

Numero de
producto

Enunciado del producto

Cédigo de
indicador
de
producto

Indicador de producto (nivel
mundial/regional)

Valor de
referencia

Meta*

Vinculo directo (D) o indirecto (I) con el indicador de efecto

4.2.1.IND2

Numero de paises que cuentan con un plan
estratégico (elaborado con la ayuda de

la OMS), cuya fecha de finalizacién no ha
expirado, en relacién con dos o mas esferas de
la salud sexual, reproductiva, de la madre, el
recién nacido, el nifio y el adolescente

74
(2023)

81 (2026);
91 (2027);
99 (2028)

Proporcion de mujeres de entre 15 y 49 afios que toman sus propias
decisiones informadas sobre las relaciones sexuales, el uso de
anticonceptivos y la atencidn a la salud reproductiva (I); proporcién de
mujeres y nifias a partir de 15 afios de edad que han sufrido violencia
fisica, sexual o psicoldgica a manos de su actual o anterior pareja en los
ultimos 12 meses, desglosada por forma de violencia y por edad (1);
proporcién de mujeres en edad de procrear (entre 15 y 49 afios) que
cubren sus necesidades de planificacion familiar con métodos
modernos (estimaciones) (l); razén de mortalidad materna (l);
proporcién de partos atendidos por personal de salud especializado (1);
tasa de mortalidad de menores de 5 afios (1); tasa de mortalidad
neonatal (I); proporcidn de establecimientos de salud que prestan
servicios integrales de atencion posviolacion de conformidad con las
directrices de la OMS (l); ingresos obstétricos y ginecoldgicos por
aborto (I); tasa de mortinatalidad (por cada 1000 nacimientos) (I); tasa
de fecundidad de las adolescentes (de 10 a 14 afios) por cada 1000
mujeres de esos grupos de edad (l); tratamiento de nifios con
malnutricidén aguda (1); proporcién de nifias y mujeres de entre 15y 49
afios que han sufrido mutilaciéon genital (I); proporcidn de nifios de 24 a
59 meses cuyo desarrollo es adecuado en cuanto a la salud, el
aprendizaje y el bienestar psicosocial, desglosada por sexo (I); nimero
de paises con leyes y reglamentos que garantizan a los hombres y las
mujeres a partir de los 15 afios de edad un acceso pleno e igualitario a
los servicios de salud sexual y reproductiva y a la informacién y
educacion al respecto (1)

4.2.1.IND3

Numero de paises que cuentan con un
organismo nacional de coordinacion en
materia de salud sexual, reproductiva, de la
madre, el recién nacido, el nifio y el
adolescente que incluye a la Alianza H6 de las
Naciones Unidas y que se ha reunido al menos
una vez en el ultimo afio

45
(2023)

56 (2026);
59 (2027);
66 (2028)

Proporcion de mujeres de entre 15 y 49 afios que toman sus propias
decisiones informadas sobre las relaciones sexuales, el uso de
anticonceptivos y la atencidn a la salud reproductiva (1); proporcién de
mujeres y nifias a partir de 15 afios de edad que han sufrido violencia
fisica, sexual o psicoldgica a manos de su actual o anterior pareja en los
ultimos 12 meses, desglosada por forma de violencia y por edad (1);
proporciéon de mujeres en edad de procrear (entre 15 y 49 afios) que
cubren sus necesidades de planificacion familiar con métodos
modernos (estimaciones) (l); razén de mortalidad materna (l);
proporcién de partos atendidos por personal de salud especializado (1);
tasa de mortalidad de menores de 5 afios (l); tasa de mortalidad
neonatal (I); proporcidn de establecimientos de salud que prestan
servicios integrales de atencion posviolacion de conformidad con las
directrices de la OMS (l); ingresos obstétricos y ginecoldgicos por
aborto (I); tasa de mortinatalidad (por cada 1000 nacimientos) (I); tasa
de fecundidad de las adolescentes (de 10 a 14 afios) por cada 1000
mujeres de esos grupos de edad (1); tratamiento de nifios con
malnutricién aguda (1); proporcién de nifias y mujeres de entre 15y 49
afios que han sufrido mutilacion genital (1);
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Cédigo de
Numero de . indicador Indicador de producto (nivel Valor de p . . Aer
4 Enunciado del producto fnd ' R o .u (iv X Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto

4.2.2 La OMS proporciona orientaciones y NUmero de paises en los que la estrategia Proporcidn de la poblacién inmunizada con todas las vacunas incluidas
asistencia técnica para fortalecery nacional de inmunizacién incluye la realizacion en cada programa nacional (D); proporcién de nifios de 24 a 59 meses
mantener unos servicios de de una evaluacién de los progresos realizados 79 (2026); cuyo desarrollo es adecuado en cuanto a la salud, el aprendizaje y el
inmunizacion de calidad, incluida la 4.2.2.IND2 en la ejecucion de los planes operacionales 43 03 (2027)f bienestar psicosocial, desglosada por sexo (1);
inmunizacion contra la poliomielitis, e anuales que se ocupan de: a) los nifios que no (2023) 108 (2028,)
especialmente para las personas no han recibido ninguna dosis, b) la cobertura de la
vacunadas o insuficientemente vacuna contra el sarampién o c) la cobertura de
vacunadas la vacuna contra el virus del papiloma humano

4.3.1 La OMS proporciona orientaciones y Numero de paises que elaboran cuentas de Gasto publico interno en salud: 1) como proporcién del gasto publico
asistencia técnica y fortalece la salud, con arreglo a metodologias respaldadas general y 2) per cépita (D); pagos directos como proporcion del gasto
capacidad para hacer seguimiento de por la OMS 79 94 (2026); corriente en salud (D); incidencia de dificultades financieras (definidas
los gastos en atencion de salud en los 4.3.1.IND1 (2024) 108 (2027); | ¢omo grandes gastos directos en atencién de salud, gastos directos en
sistemas y analizarlos a fin de 122 (2028) salud empobrecedores o ambos, utilizando el ODS 3.8.2 y los
supervisar las dificultades financieras indicadores regionales cuando se disponga de ellos) (1)
Y Io§ olistalculc(;s fm.a’ncl:ler?js a! zfcceso Numero de paises que disponen de un analisis Incidencia de dificultades financieras (definidas como grandes gastos
Y One: arj ada op(tzlon. ’e f.eC|S|o.nes actualizado de la proteccidn financiera gracias 85 132 (2027); directos en atencion de salud, gastos directos en salud
en mladerlla el p;o eccion financieray 4.3.1.IND2 | alacolaboracién de la OMS (2018) 144 (2028)’ empobrecedores o ambos, utilizando el ODS 3.8.2 y los indicadores
soclalde fa salu regionales cuando se disponga de ellos) (D); pagos directos como

proporcidén del gasto corriente en salud (1);

5.1.1 La OMS colabora con sus asociados Se dispone a nivel nacional, intermedio y local Confianza en la Administracidn publica y en la proteccion social (D);
para comunicar los riesgos y trabajar de mecanismos oficiales de comunicacion del numero de casos de poliomielitis por poliovirus salvajes (1)
con las comunidades a fin de crear riesgo de emergencia para todos los peligros 43 61(2026);
conjuntamente intervenciones de 5.1.1IND1 que permiten comunicarse proactivamente (2024) 77 (2027);
prevencion y respuesta de salud con la poblacién y las comunidades afectadas 105 (2028)
publica para todos los peligros en los idiomas locales

5.1.2 La OMS proporciona conocimientos Numero de paises que aplican marcos, Probabilidad de salto de enfermedades zoonéticas a los seres humanos
técnicos especializados y apoyo orientaciones basadas en datos empiricos o (D)
operacional para fortalecer y ampliar herramientas para aplicar el enfoque de «Una
las intervenciones preventivas de sola salud» a fin de mejorar la prevencion, la 134 157 (2026);
salud publica relacionadas con la 5.1.2.IND1 | gateccion precoz y la contencion de nuevos (2025) 174 (2027);
poblacién y el medio ambiente para agentes patégenos zoondticos con potencial 180 (2028)
todos los peligros, utilizando el epidémico y pandémico
enfoque de «Una sola salud»
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Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
5.2.1 La OMS lleva a cabo evaluaciones del NUmero de paises que cuentan con un plan de Capacidad prevista en el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) y
riesgo y de las capacidades y apoya el prevencion y preparacion ante epidemias y 92 (2026); preparacidn para emergencias de salud (D); cobertura vacunal de
desarrollo y la ejecucidon de planes 5.2.1.IND1 | pandemias, asi como con un programa de 48 132 (2027); grupos de riesgo contra patégenos epidémicos/pandémicos que
nacionales de preparaciony prevencion y control de al menos un patégeno (2023) 138 (2028) suponen una gran amenaza: fiebre amarilla, célera, meningitis,
disposicion operativa, incluidas con potencial epidémico y pandémico poliomielitis y sarampion (1)
estrategias de prevenciony Numero de Estados Partes que presentan 193 (2026); | Capacidad prevista en el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) y
mitigacion concebidas para peligros 5.2.1.IND2 | informes anuales de acuerdo con el 192 193 (2027); preparacion para emergencias de salud (D)
especificos Reglamento Sanitario Internacional (2005) (2024) 193 (2028)
Numero de paises que han llevado a cabo un Evaluacion de la capacidad funcional para la preparacién y respuesta
examen de las medidas de respuesta o de un 149 155 (2026); | frente a emergencias sanitarias mediante simulacros (SimEx) y el
5.2.1.IND3 | simulacro para evaluar la capacidad de los (2024) 157 (2027); | examen de las medidas de respuesta (D)
sistemas nacionales y fundamentar los planes 159 (2028)
de accién nacionales
5.2.2 La OMS establece y gestiona redes de Porcentaje de contramedidas médicas frente a Capacidad prevista en el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) y
investigacion colaborativa para patdégenos de alta peligrosidad administradas preparacion para emergencias de salud (D); cobertura vacunal de
acelerar las actividades de por medio de un mecanismo de asignacién de 70 % (2026); grupos de riesgo contra patégenos epidémicos/pandémicos que
investigacion y desarrollo, ampliar las 52.2.IND1 acceso equitativo, acordado 65 % 75 %(2027)_’ suponen una gran amenaza: fiebre amarilla, célera, meningitis,
capacidades de fabricacion y mejorar - internacionalmente (por ejemplo, el (2024) ! | poliomielitis y sarampidn (1)
[ ) ; ) - 75 % (2028)
la resiliencia de los sistemas de la Mecanismo de Acceso y Asignacién o el Grupo
cadena de suministro a fin de permitir Internacional de Coordinacion del Suministro
el acceso oportuno y equitativo a de Vacunas)
contramedidas médicas durante las Numero de hojas de ruta sobre investigacion, Capacidad prevista en el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) y
emergencias sanitarias desarrollo e innovacidn para productos y 21 (2026); preparacidn para emergencias de salud (1)
contramedidas médicas elaboradas contra 0 !
5.2.2.IND2 I o ) 43 (2027);
familias virales de alta prioridad mediante (2025) 45 (2028)
consorcios para la investigacién colaborativa y
abierta
5.2.3 La OMS proporciona conocimientos Numero de paises que cuentan con un plan 25 (2026); Capacidad prevista en el Reglamento Sanitario Internacional (RSI) y
técnicos especializados y apoyo 593.IND1 nacional de sistemas de oxigeno multisectorial 24 29 (2027)f preparacion para emergencias de salud (1)
operacional para fortalecer y ampliar o y multidisciplinar presupuestado que (2025) 34 (2028)’
la atencidn clinica de las emergencias, actualmente es objeto de evaluacién
incluidas las medidas de prevencion y Numero de paises que cuentan con normas Cobertura de los servicios de agua, saneamiento e higiene en los
control de las infecciones a fin de sobre prevencidon y control de infecciones, 75 97 (2026); establecimientos de salud (D); porcentaje de los requisitos minimos de
proteger a los trabajadores de la salud | 5.2.3.IND2 | agua, saneamiento e higiene y desechos en los (2025) 128 (2027); | la OMS para la prevencién y control de infecciones cumplidos a nivel
y a los pacientes establecimientos de salud 159 (2028) nacional, en particular para apoyar la preparacion, la disposicion
operativa y la respuesta ante brotes epidémicos (D)
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Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
6.1.1 La OMS refuerza los sistemas de Porcentaje de eventos criticos y agudos de Deteccidn, notificacion y respuesta (D)
vigilancia y alerta, incluidas las salud publica respecto de los cuales se ha 50% 70 % (2026);
capacidades de diagndstico y de 6.1.1.IND1 | llevado a cabo en un plazo de una semana una (2024) 80 % (2027);
laboratorio, para llevar a cabo una evaluacion rapida inicial de riesgos y una 90 % (2028)
vigilancia eficaz de las amenazas para clasificacion de forma oficial
la salud publica y una deteccion, Numero de paises que han demostrado Deteccidn, notificacion y respuesta (D)
verificacion, evaluacion del riesgo y disponer de capacidad de laboratorio para 167 170 (2026);
clasificacion rapidas de los eventos de | 6.1.1.IND2 | detectar y secuenciar los agentes patégenos (2024) 172 (2027);
salud publica prioritarios con potencial epidémico y 179 (2028)
pandémico
6.1.2 La OMS coordina unas respuestas Porcentaje de emergencias recién clasificadas Deteccidn, notificacion y respuesta (D)
rapidas y eficaces a las amenazas para las que el sistema de gestidn de
graves para la salud publica, incluido incidentes se activa al menos a nivel nacional 33% 70 % (2026);
el despliegue de capacidades de 6.1.2.IND2 | en un plazo de 72 horas, se establecen puntos (2025) 95 % (2027);
respuesta multisectorial, el aumento focales para ejercer funciones clave y, si 95 % (2028)
de los suministros de emergencia y el procede, se habilita el Fondo para
apoyo logistico, la provision de Contingencias relacionadas con Emergencias
financiacidn para imprevistos y la Numero de paises que cuentan con equipos 49 (2026); Deteccidn, notificacion y respuesta (D)
ejecuc!é.n de planes die respuesta 6.1.2.IND3 médicos de emergencia clasificados o 36 84 (2027);
estratégicos y operacionales validados a nivel nacional (2024) 131 (2028)
6.2.1 La OMS coordina y dirige el grupo o Porcentaje de paises que se enfrentan a Mantenimiento de los servicios de salud esenciales durante las
sector tematico de salud y a sus emergencias humanitarias (para los que se emergencias (D)
asociados para evaluar las han formulado llamamientos especificos en el
necesidades en materia de salud y marco del Panorama global humanitario) que 21 % 43 % (2026);
elaborar, financiar y supervisar planes 6.2.1LIND1 | o5 recibido al menos el 50 % de sus (2024) 48 % (2027);
de respuesta humanitaria a necesidades de financiacion 57 % (2028)
emergencias sanitarias en
emergencias humanitarias
6.2.2 La OMS garantiza la prestacion de Numero de paises que se enfrentan a Mantenimiento de los servicios de salud esenciales durante las
atencidn vital y mantiene unos emergencias humanitarias (que cuentan con emergencias (D)
servicios y sistemas de salud un plan de respuesta humanitaria segun el 3 28 (2026);
esenciales en situaciones de 6.2.2.IND1 | Panorama global humanitario) y disponen de (2024) 32 (2027);
emergencia y entornos vulnerables, un conjunto de servicios adaptados a su 33(2028)
abordando los obstaculos al acceso y situacion para ofrecer una respuesta
en materia de inequidad humanitaria acorde con los criterios de la OMS
Porcentaje de paises que se enfrentan a Mantenimiento de los servicios de salud esenciales durante las
femergencias.l?urnanitarias y cuen.tan cpn 379% 38 % (2026); | emergencias (D)
6.2.2.IND2 | informes periddicos sobre la funcionalidad de (2024) 40 % (2027);
los establecimientos de salud y la 51 % (2028)
disponibilidad de servicios de salud
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aprobado representa al menos el 80 %

6 (2028)

Cédigo de
Nu indi Indi ivel Val
HIETDES Enunciado del producto LCLET L) ndicador d.e prod.ucto (nive alor d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
7.1.1 Se ejercera el poder de convocatoria, Porcentaje de indicadores del Plan de Accién No disponible
la defensa y la colaboracién con los para Todo el Sistema de las Naciones Unidas
Estados Miembros y los principales sobre la Igualdad de Género y el 70 % (2026);
grupos de interés en apoyo de la Empoderamiento de las Mujeres y la 64 % > !
7.1.1.IND1 . : ) 76 % (2027);
gobernanza de la salud y para Estrategia de las Naciones Unidas para la (2025) 79 % (2028)
promover las prioridades en materia Inclusion de la Discapacidad que la OMS ?
de salud cumplié o superd en el Gltimo periodo de
presentacion de informes
Porcentaje de oficinas y departamentos de No disponible
la OMS que han llevado a cabo actividades de
fortalecimiento de la capacidad en materia de 49% 54 % (2026);
7.1.1.IND2 | igualdad de género, derechos humanosy (2022) 57 % (2027);
equidad en la salud dirigidas al personal de 59 % (2028)
la OMS o a partes interesadas externas en el
ultimo afio civil
7.1.2 Comunicacion eficaz a fin de Numero de planes de comunicacion No disponible
promover una planificacién orientada operativos, coordinados, capacitados y
por la evidencia para la adopcién de puestos en practica en las distintas oficinas de 40 22 (2026);
decisiones en materia de 7.1.2.IND1 | |3 oMS en los paises (2025) 60 (2027);
intervenciones y comportamientos 80 (2028)
saludables en los paises
7.1.3 Gestidn eficaz basada en los Porcentaje de los centros presupuestarios que 25 % 40% (2026); | No disponible
resultados mediante un presupuesto 7.1.3.IND1 | han superado la evaluacién de la ejecuciéon del 202; 60 % (2027);
por programas financiado de manera presupuesto por programas de la OMS ( ) 75 % (2028)
sostenible que se ajusta a las Porcentaje de productos de alta prioridad . 70 % (2026); | No disponible
prioridades nacionales, regionales y 7.1.3.IND2 | financiados hasta el 80 % de su presupuesto 58 % 80 % (2027);
mundiales orientadas por la evidencia previsto (2021) 80 % (2028)
¥ que se apoya en una asignacion Porcentaje del presupuesto basico financiado 55 % (2026); | No disponible
transparente de los recursos y en una o . 51%
L, L, 7.1.3.IND3 | con cargo a contribuciones voluntarias 60 % (2027) ;
supervision y evaluacion del s . (2023)
. tematicas y flexibles 65 % (2028)
desempefio robustas - - - - -
Porcentaje de los paises que han realizado una No disponible
7 1.3.IND4 evaluacidn conjunta para validar los logros de 16 % 43 % (2027);
e la Secretaria con arreglo al marco de (2024) 49 % (2028)
resultados de la OMS
Porcentaje del presupuesto basico financiado 35 % 37 % (2026); | No disponible
7.1.3.IND5 | por donantes distintos de los diez donantes (202;) 39 % (2027);
principales 41 % (2028)
Numero de oficinas principales en las que el 3 5(2026); No disponible
7.1.3.IND6 | nivel de financiacidn del presupuesto basico (2023) 6 (2027);
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Cédigo de
WIEOCH Enunciado del producto LCLET L) Indicador d.e prod.ucto (mivel LLILL d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
7.2.1 Se elaboraran junto con los paises Porcentaje de directrices de la OMS No disponible
productos normativos basados en la elaboradas o actualizadas utilizando un
evidencia y de calidad garantizada, enfoque dindmico respecto de la evidencia, asi 10 % 20% (2026);
incluidos los de caracter evolutivo, 7.2.1LIND1 | 6 mecanismos documentados que (2025) 30 % (2027);
que seran accesibles en formato facilitan su oportuna difusion para su uso en 35% (2028)
digital y utilizados para lograr impacto los paises
en las politicas, las practicas y en la Numero de normas, criterios y directrices de No disponible
salud la OMS que apoyan la adopcidn de tecnologias 152 (2026);
7.2.1.IND2 | digitales (como las directrices SMART y 134 170 (2027);
orientaciones sobre inteligencia artificial) a las (2025) 188 (2028)
que pueden acceder los paises
7.2.2 Fortalecimiento de los ecosistemas Numero de paises que han establecido un No disponible
cientificos nacionales y regionales proceso para incorporar la evidencia cientifica
para mejorar la salud y ofrecer a las politicas siguiendo las orientaciones o las
oportunidades y equidad, apoyo recomendaciones de la OMS 51 (2026);
activo a la transformacion de la salud 7.2.2.IND1 42 65 (2027);
digital, la investigacion, el desarrollo y (2025) 82 (2028)
la innovacidn, incluidas las
capacidades de fabricacién de los
paises
7.2.3 La OMS presta apoyo a los Estados Numero de paises en los que se han No disponible
Miembros para que fortalezcan la fortalecido los sistemas nacionales de
recopilacidn, la agregacion, el anélisis informacion sanitaria utilizando las
y la interpretacion de la informacion plataformas analiticas proporcionadas por
sanitaria a fin de hacer un la OMS, lo que ha permitido mejorar la
seguimiento de las tendencias y los disponibilidad y el desglose de los indicadores 111 117 (2026);
avances en la consecucidn de los 7.2.3.IND1 | 4 resultados del 14.2 PGT y hacer un mejor (2024) 121 (2027);
indicadores y las metas de los uso de los indicadores incluidos en las 128 (2028)
Objetivos de Desarrollo Sostenible, estimaciones mundiales de salud, las
incluido el seguimiento de la Estadisticas Mundiales de Salud y el
desigualdad Repositorio de Datos sobre Desigualdad en
materia de Salud para la toma de decisiones
Numero de paises que aplican y utilizan la No disponible
undécima revisién de la Clasificacion
Internacional de Enfermedades (CIE-11) para 0 6 (2026);
7.2.3.IND3 registrar informacion sanitaria precisa y (2025) 34 (2027);
fundamental sobre la poblacidn, indicando el 99 (2028)
nivel de aplicacién
Numero de paises que acceden a los datos No disponible
7.2.3.IND4 | publicos de data.who.int para apoyar la toma 65 67 (2027);
de decisiones fundamentadas en la evidencia (2025) 71(2028)



https://data.who.int/

A78/INF./5

28

Cédigo de
Nu indi Indi ivel Val
HIETDES Enunciado del producto LCLET L) ndicador d.e prod.ucto (nive alor d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
8.1.1 Se promulgaran politicas, normas y Numero de centros presupuestarios que han No disponible
regulaciones para atraer, contratary llevado a cabo el ejercicio anual de evaluacion 150 180 (2026);
retener a una fuerza de trabajo 8.1.1.IND1 | Y mitigacidn de riesgos en el marco de la 190 (2027);
diversa, empoderada y con las prevencion y respuesta contra las conductas (2025) 190 (2028)
competencias requeridas, que opera sexuales indebidas
_en unilugar de trabajo rESp?tuoso e Porcentaje de personal femenino en las No disponible
!“C'%‘S"’f’ enel quJe el cambio categorias P4 y superiores 45 % (2026);
institucional esta plenamente A44.7 % . ’
instaurado 8.1.1IND3 (2023) 45 % (2027);
45 % (2028)
Porcentaje de paises no representados y 33.5 % 33 % (2026); No disponible
8.1.1.IND4 | paises infrarrepresentados (2625; 32 % (2027);
31 % (2028)
8.1.2 Se fortaleceran las capacidades Porcentaje de oficinas en los paises con un 19 % 23 % (2026); No disponible
basicas de las oficinas de la OMS en 8.1.2.IND1 | 80 % de los puestos de presencia basica (202;) 23 % (2027);
los paises y de las oficinas regionales previsible en los paises cubiertos 25 % (2028)
de la OMS para lograr un impacto Proporcion de representantes de la OMS 153 1,48 (2026); No disponible
mensurable a nivel nacional 8.1.2.IND2 | masculinos y representantes de la OMS (2(’)25) 1,43 (2027);
femeninos a escala mundial 1,38 (2028)
Porcentaje de oficinas en los paises (por 69 % (2026); No disponible
3.1.2.IND3 agrupaci.c'm tipoldgica) g}le cuentan’con una 66 % 7 (;: (2027);
estrategia de cooperacion en los paises (2025)
) 75 % (2028)
actualizada
8.1.3 Se mejoraran las funciones juridicas y Porcentaje de recomendaciones de auditoria 69 % 10 % (2026); No disponible
de rendicion de cuentas de manera 8.1.3.IND1 | interna atrasadas ? 5% (2027);
(2024)
transparente, conforme a las normas 5 % (2028)
y basandose en la gestion de riesgos, Numero de planes de trabajo de evaluacion 4 (2026); No disponible
promoviendo el aprendizaje bienales aprobados por el Consejo Ejecutivo 4 !
s - I 8.1.3.IND2 | . o - 6(2027);
institucional, la eficacia de la justicia vinculados a los objetivos estratégicos del (2024) 7 (2028)
interna, la seguridad y el impacto a 14.2 PGTy a los resultados institucionales
nivel nacional Porcentaje de riesgos cruciales abiertos que 25 % 30 % (2026); No disponible
8.1.3.IND3 | cuentan con medidas de respuesta a los 202; 30 % (2027);
riesgos plenamente implantadas ( ) 30 % (2028)
Porcentaje de recomendaciones acordadas 50 % 60 % (2026); No disponible
8.1.3.IND4 | que se han puesto en practica en los 24 meses (202;) 66 % (2027);
siguientes a la finalizacion de la evaluacion 66 % (2028)
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que confirma la idoneidad de los
procedimientos de control interno

100 % (2028)

Cédigo de
Nu indi Indi ivel Val
HIETDES Enunciado del producto LCLET L) ndicador d.e prod.ucto (nive alor d? Meta* Vinculo directo (D) o indirecto (1) con el indicador de efecto
producto de mundial/regional) referencia
producto
8.14 Las plataformas y los servicios Porcentaje de ubicaciones dotadas de No disponible
digitales seran seguros, innovadores, infraestructura de tecnologia de la 79 % 83 % (2026);
costoeficaces e idoneos y estaran 8.1.4.IND1 | informacidn y servicios digitales en el lugar de (2022) 85 % (2027);
adaptados a las necesidades de los trabajo que estdn armonizados y son objeto 90 % (2028)
usuarios, las funciones institucionales de una adaptacién continua
y los programas técnicos Nivel de aplicacion de la hoja de ruta sobre No disponible
ciberseguridad con respecto a los niveles de 58 % 63 % (2026);
8.1.4.IND2 | partida determinados mediante la evaluacion (20250) 66 % (2027);
de la seguridad de la tecnologia de la 70 % (2028)
informacién
8.1.5 Los entornos de trabajo, la Porcentaje de cumplimiento de las medidas de No disponible
. - - A ) 94 % (2026);
infraestructura, los servicios de gestion de los riesgos para la seguridad y de 92,53 %
. 8.1.5.IND1 o ) 95 % (2027);
apoyo, las cadenas de suministroy la los protocolos y politicas de seguridad (2024)
i ) , . 95 % (2028)
gestion de activos estaran adaptados aplicables
a los fines previstos, rendiran cuentas Porcentaje de bienes y servicios adquiridos No disponible
. ) . ) - 70 % (2026);
y serdn costoeficaces, innovadores y mediante concurso publico 65 %
seguros en aras de unas operaciones 8.1.5.IND2 (2023) 70% (2027);
gure P 75 % (2028)
optimizadas
8.1.6 Se instauraran sélidas practicas Recepcion de un dictamen de auditoria «sin No disponible
financieras con el apoyo de un marco reservas» emitido por el Comisario de Cuentas
de control interno eficaz que permita sobre los estados financieros anuales, gracias 100 % (2026);
) . o . 100 %
garantizar la transparencia, la 8.1.6.IND1 | al cumplimiento de los plazos previstos de los (2024) 100 % (2027);
rendicion de cuentas y una gestion procesos de cierre financiero y las politicas 100 % (2028)
financiera 6ptima financieras de las oficinas en los paises y los
departamentos de la OMS
Porcentaje de directores regionales y No disponible
directores generales adjuntos de la OMS que 80 % 100 % (2026);
8.1.6.IND2 | cumplen con la carta de representacion, lo (2022) 100 % (2027);

* En cuanto a los indicadores de productos, las metas para 2028 son provisionales y se revisaran tras el seguimiento de 2026. Podran ser objeto de nuevos ajustes tras la validacion técnica y las

consultas posteriores, seguiin proceda.
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