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MESA DE LAASAMBLEA

PRIMERA SESION
Lunes 16 de mayo de 2005, alas 12.25 horas

Presidente: Sra. Elena SALGADO (Esparia)
Presidenta de la Asamblea de la Salud

1.  ADOPCION DEL ORDEN DEL DiA (documento A58/1)

LaPRESIDENTA recuerdaalaMesaque, conforme al mandato definido en € articulo 33 del Reglamento
Interior delaAsambleaMundia delaSalud, su primeratareaconsiste en examinar € punto 1.4 del orden del dia
provisiona (Adopciondel ordendel diay distribucidn de su contenido entrelas comisiones principales); el orden
del diaprovisional hasido preparado por el Consgjo Ejecutivoy figuraen el documento A58/1. LaMesaexami-
nardasimismo las propuestas de incorporacion de dos puntos suplementariosen €l orden del dia, asi como €l pro-
grama de trabgjo de la Asamblea de la Salud.

Supresion de puntos del orden del dia

LaPRESIDENTA indicaque, de no haber objeciones, se suprimirén dos puntosdel orden del diaprovisio-
nal, asaber: € punto 5 (Admision de nuevos Miembrosy Miembros Asociados) y € punto 17.5 (Contribuciones
de nuevos Miembros y Miembros Asociados).

Asi queda acor dado.

LaPRESIDENTA invitaaque se formulen observaciones sobre el orden del diaprovisional en suforma
enmendada, en €l entendimiento de que posteriormente se examinaran las propuestas de incorporar dos puntos
suplementarios en €l orden del dia.

Un Vicepresidente delaAsambleadelaSalud (ERITREA), hablando en nombre del Grupo de Africa, dice
gue el subpunto sobre VIH/SIDA debe ser tratado como punto sustantivo.

LaPRESIDENTA, a no haber objeciones, entiende que la Mesa acepta |la propuesta.
Asi queda acor dado.

En respuesta a una pregunta formulada por un Vicepresidente de la Asamblea de la Salud (ERITREA)
hablando en nombre del Grupo de Africa, laPRESIDENTA sefiala que el temadel paludismo ya estaincluido
por si mismo en el orden del dia.

El observador de BENIN® expresalaposicion del Grupo de Africaen el sentido de que enfermedades co-
mo el VIH/SIDA y el paludismo deben tener un lugar destacado en el orden del dia. Lo mismo puede decirsede
la salud maternay la salud de los lactantes y nifios, y €l Grupo de Africa desea proponer una resolucion sobre
este tema.

! Participaen virtud del articulo 32 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud.
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El Sr. AITKEN (Oficinadel Director General), confirmando que el paludismo es un punto sustantivo del
orden ddl dia, dice quetambién el VIH/SIDA seratratado de esamanera. En cuanto alasalud maternoinfantil, se
puede examinar un proyecto de resolucién al respecto en el marco del punto 13.2, Consecucion de los Objetivos
de Desarrollo del Milenio relacionados con la salud.

Asi queda acordado.

El delegado de MALAWI dice que el Grupo de Africaconsideraque también el subpunto sobrelamigra-
cion internacional del personal sanitario debe pasar a ser un punto sustantivo.

El Sr. AITKEN (Oficinadel Director General) dice que, si el Grupo de Africadeseapresentar un proyecto
de resolucion o de decision sobre ese tema, no es necesario cambiar el punto pertinente de su lugar actual en el
orden del dia. No habraningunadificultad de procedimiento respecto de lapresentaci 6n de unapropuesta por el
Grupo de Africa.

El delegado de ZIMBABWE dice que el Grupo de Africatienelafirme conviccion de queno setratasim-
plemente de proponer un proyecto de resolucion. El temadebe ser tratado como un punto importante del orden
del diayaque esobjeto de gran preocupaci én paralos paises de su region. Posteriormente se podrapresentar un
proyecto de resolucion.

LaPRESIDENTA entiende que la Mesa desea recomendar que la migracion internacional del personal
sanitario se examine como punto aparte.

Asi queda acor dado.

El delegado de los ESTADOS UNIDOS DE AMERICA dice que, como los Miembros han recibido esa
mismamafianael documento A58/5, sobrelaconsecucion delos Objetivos de Desarrollo del Milenio relaciona
dos conlasalud y necesitan mastiempo paraestudiarlo, laComision A debe examinar € punto 13.2 a final de
sus trabajos en el marco de Asuntos técnicosy sanitarios.

LaPRESIDENTA, a no haber objeciones, dice que el punto 13.2 sera el Ultimo punto sustantivo que se
examine. Entiende quelaMesadeseaaprobar el orden del diaprovisiona en suformaenmendada, con laexcep-
cion de los dos puntos adicionales propuestos, que se consideraradn inmediatamente.

Asi queda acor dado.

2. PUNTOS SUPLEMENTARIOS DEL ORDEN DEL DiA PROPUESTOS
(documentos A58/GC/2 y A58/GC/4)

Primer punto suplementario del orden del dia propuesto

LaPRESIDENTA dirigelaatencion delaMesaaunapropuestadel Director General, presentada de con-
formidad con € articulo 12 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundia de la Salud en e documento
A58/GC/2, en el sentido de que seincluyaen el orden del diaun punto suplementario sobre el Convenio Marco
delaOMS parael Control del Tabaco (resolucion WHAS56.1). Al no haber objeciones, entiende que laMesa
deseaincluirlo en el orden del diadentro del punto 13.19, Aplicacion deresoluciones (informes sobrelos progre-
sos realizados).

Asi queda acor dado.
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Segundo punto suplementario del orden del dia propuesto

LaPRESIDENTA sefialaalaatencion delaMesael documento A58/GC/4, en el cual serecoge unapro-
puesta presentada por |os gobiernos de Belicey Santo Toméy Principe paraque seincorpore en el orden del dia
un punto suplementario titulado «Invitacion aTaiwan aparticipar enlaAsambleaMundial delaSalud en calidad
de observador».

El delegado de CHINA se opone firmemente alapropuesta. Preguntade formadirectaalos paises patro-
cinadores por qué no se atienen a la Carta de las Naciones Unidas y por qué manifiestan poco respeto por la
Asamblea General delasNacionesUnidasy laAsambleaMundial delaSalud. Lasresoluciones2758 (XXV1)y
WHA25.1 de esos dos érganos, respectivamente, afirman desde hace largo tiempo que el Gobierno de la Re-
publicaPopular Chinaesel Unico representante de Chinaantelas Naciones Unidasy antelaOMS. SdlolosEs-
tados soberanos pueden ser MiembrosdelaOMS. Como forma parte de China, Taiwan no puede ser Miembro
pleno ni Miembro Asociado de laOMS, como tampoco puede asistir ala Asamblea de la Salud en calidad de
observador. Esirresponsable que unos pocos paises planteen unacuestion que yahasido resueltapoliticamente,
legalmente y procesalmente. Lamayor parte de los Estados, incluida China, no pueden aceptar semejante de-
sacato ala Cartade las Naciones Unidas, las resoluciones de la Asamblea General de las Naciones Unidasy la
Asambleadela Salud, lavoluntad de lamayoria de los Estados Miembrosy lasoberaniay laintegridad territo-
rial de China. Lacuestién esde orden politico; |os aspectos de salud son sdlo un pretexto. Desafiando las deci-
siones delaAsambleadela Salud, ciertos paises, instigados por otros, han presentado en los ocho Ultimos afios
propuestas relacionadas con Taiwan. Alegando querer proteger €l derecho alasaludy losintereses del pueblo
taiwanés, estan intentando crear «dos Chinas».

Setratade un asunto interno que debe ser resuel to por 1os 1300 millones de chinos, incluidos sus 23 millo-
nes de compatriotas de Taiwan. Recientemente hahabido signos positivos de interaccion, incluso intercambios
efectivosdeatonivel y cooperacion eficaz en laesferadelasalud. Esasiniciativas promoveran € intercambio
econdémicoy lasrelaciones pacificasatravésdel Estrecho. Lacuestion delaparticipacion de Taiwan en lasacti-
vidades delaOM S puede tratarse después de |areanudaci6n de | as conversaciones entre ambos lados del Estre-
cho. El pueblo chino es capaz de resolver por si mismo sus problemasy se opone atodainterferencia externa.

Lapoblacion de Chinay Taiwan formaparte de unamismafamilia, y el Gobierno chino asignaconstante-
mente prioridad alosintereses de ésta, inclusive alasaludy a bienestar de sus compatriotas taiwaneses. Enla
AsambleadelaSalud precedente, Chinaformul 6 cuatro propuestas sobre cuestionesrel acionadas con Taiwén,' y
se han encontrado manerasflexiblesy précticas de aplicarlas. Recientemente, el Ministerio de Salud de su Go-
biernoy laOM Sfirmaron un Memorando de Entendimiento segiin €l cual esta Gltimapuedeinvitar amédicosy
expertos en salud publica de Taiwan aque participen en actividades técnicasy enviar apersonal o aexpertosa
Taiwan paraque estudien lasituacion sanitariay epidemiol 6gicay proporcionen laasistenciatécnicamédicay de
salud publicanecesaria. En caso deemergenciasanitaria, laOM S puede enviar aexpertosaTaiwan, proporcio-
nar asistenciatécnica o invitar aexpertos médicos de Taiwan a que participen en las actividades técnicas perti-
nentes. Facilitara acceso répido ainformacion médicay sanitariaexactay aasistenciatécnica. Chinaestadis-
puestaadiscutir con Taiwan, en piedeigualdad, lostemasrelativosal intercambio y alacooperacion en materia
desalud, y esperaunarespuestaprontay positivadelas autoridades de Taiwan. El Gobierno de Chinaestares-
pondiendo con sinceridad alasinquietudes de sus compatriotas de Taiwan y protegiendo losderechoseintereses
legitimosde éstos. No esverdad que Taiwan no tengaacceso alainformaciony laasistenciatécnicadelaOMS.

Si los paises patrocinadores consideraran seriamente esos asuntos, lamentarian haber hablado contra su
concienciay herido los sentimientos del pueblo chino.

En un momento en que |os temas de salud publica estén atrayendo una atencion creciente, es necesario
oponerse alosintentos de unos pocos paises de perturbar el trabajo normal delaAsambleadelaSaludy malgas-
tar los preciados recursos delaOM S aprovechando propuestas rel acionadas con Taiwan. Esaoposicion fortale-

1 Documento WHA57/2004/REC/3, actaresumida de la primera sesion de laMesa de la Asamblea.
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ceralasolidaridad y promovera una cooperacion mayor y mas estrecha en pro de los Objetivos de Desarrollo
del Milenio.

El Gobierno chino estédecidido apreservar su soberaniay suintegridad territorial y aseguir protegiendo
los derechos e intereses | egitimos de sus compatriotas de Taiwan. El fracaso repetido de propuestas similares
presentadas en el pasado deberiahaber acabado con esas acciones que atentan contralaley y lavoluntad del pue-
blo. LaMesadelaAsambleadebe, como en afios anteriores, seguir los principiosdelajusticiay oponerseala
propuesta mediante un fallo de la Presidenta.

El delegado de ZIMBABWE lamentaque se haya presentado unavez més alaMesaunapropuestade que
Taiwén participe en la Asambleadela Salud como observador. Laresolucién 2758 dela Asamblea General de
lasNaciones Unidas haresueltolacuestion, y laresolucién WHA25.1 reconoce que el Gobierno delaRepublica
Popular Chinaesel Unico representante de China. LaOrganizaci én no debe dejarse engafiar ni considerar opcién
alguna que impligue la existenciade dos Chinas. Es més, laOMS no esta facultada para decidir sobrelacues-
tion, y la Asamblea de la Salud no es €l foro apropiado para tratarla. Como la mayoria de los Miembros de
laOMS, Zimbabwe reconocey respeta el principio de «unasola China». Los presentes arreglos satisfacen las
necesidades de Taiwan en materia de informacion sanitariay apoyo técnico; el Memorando de Entendimiento
firmado recientemente aborda esos asuntos. Por consiguiente, instaalos del egados aque rechacen lapropuesta.

El delegado de ETIOPIA dice que eslamentable eincomprensible que la cuestion se haya planteado una
vezmas. Esinadmisible que afio trasafio seintente convertir lacuestion juridicay constitucional delarepresen-
tacion de Taiwan en unacuestion politica. Esmas, | os patrocinadores dela propuesta conocen muy bienlosme-
diosy maneras con arreglo alos cuales Taiwan puede participar en lasactividadesdelaOMS. Se debe rechazar
la propuesta, que es contraria a las resoluciones mencionadas por los dos oradores anteriores.

El delegado de CUBA lamenta que laAsambleade la Salud esté considerando |a cuestién por octavo afio
consecutivo, apesar del hecho de que se hayan rechazado todas las propuestas anteriores. El orador rechaza ca-
tegdricamentela propuesta, cuyosfines constituyen unaviol acion flagrante de | as resol uciones pertinentesdela
Asamblea General delasNaciones Unidasy laAsambleadelaSalud. LaOMS es un organismo especializado
delas Naciones Unidas cuyos Miembros son Estados soberanos. En esas resoluciones se reconoce que Taiwéan
es una provinciade China, y por consiguiente no puede ser Miembro ni Miembro Asociado dela OMS, como
tampoco puede participar en calidad de observador enlaAsambleadelaSalud. LasNaciones Unidasrespaldan
desde hace mas de 50 afios €l principio del respeto delasoberaniay laintegridad territorial. Chinahaexplicado
reiteradamente | as medidas que estadtomando parafacilitar lasrelacionesentrelaOMSy Taiwan afin dequelos
habitantes de |a provincia puedan adoptar las medidas necesarias pararesolver sus problemas de salud publica.
Por consiguiente, |as alegaciones de discriminacion contra Taiwan son improcedentes.

El delegado del BRASIL dice que, como hadeclarado su delegacién en las sesionesdelaMesade Asam-
bleas de la Salud anterioresy en otrosforos, el Brasil respeta el principio de «una sola China», de conformidad
con lasresoluciones pertinentes de la Asamblea General delasNaciones Unidasy laAsambleadelaSalud. Por
consiguiente, se opone ala propuesta.

El delegado del URUGUAY dice que él tambi én tiene dificultades paraaceptar lapropuesta. Lasdisposi-
cionesdelaConstitucién delaOMS con respecto ala condicidon de Miembro son precisasy excluyen € arreglo
sugerido. Eslamentable que el tiempo de la Asamblea de la Salud se dedique a una consideracion extensa del
asunto, en detrimento de |os temas de salud.

El delegado de BHUTAN también lamenta que la cuestion esté unavez més ante laMesa a pesar delas
resol uciones adoptadas por laAsamblea General delasNacionesUnidasy laAsambleadelaSalud. Seestades
viando laatencién internacional del mandato especifico delaOMS, que estratar |os problemas sanitarios mun-
diales, y éstos revisten especia importancia para |os paises en desarrollo. El orador se opone ala propuesta.
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El Presidente delaComision A (REPUBLICA ISLAMICA DEL IRAN) expresael apoyo decidido de su
Gobierno alaposicion del Gobierno delaRepublicaPopular China, cuyasinquietudes comprende plenamente el
orador. El principio de «una sola China» esla Unica solucion a dilema que se presentaala OMS desde hace
unosanos. LaAsambleadelaSalud se debeguiar por lasresoluciones pertinentes dela Asamblea General delas
Naciones Unidasy la Asamblea de la Salud pararesolver la cuestion.

El PresidentedelaComision B (BARBADOS) quieredejar constanciadelaoposiciéon de su Gobiernoala
propuesta. L asdos resoluciones mencionadas por |os oradores precedentes constituyen labasejuridicadelare-
presentacién de ChinaenlasNacionesUnidasy laOMS. Ademés, en virtud de las disposicionesdelaConstitu-
cién de la OMS, Taiwén no puede ser Miembro ni Miembro Asociado de la OMS. Barbados mantiene su
adhesion de muchos afios a principio de «unasola China» y, por consiguiente, sigue reconociendo al Gobierno
delaRepublicaPopular Chinacomo unico representante legitimo de Chinaen el sistemadelasNacionesUnidas,
incluidala OMS.

El delegado delaFEDERACION DE RUSIA afirmaque e Gobierno delaRepuiblicaPopular Chinaesel
ni co representante legitimo de Chinay que Taiwéan esunaparteinalienable de China. Estaposicion, planteada
en textos oficiales sinorrusos, se halla consagrada en € articulo 5 del Tratado de Buena Vecindad, Amistad y
Cooperacion entre la Republica Popular Chinay la Federacion de Rusia (16 julio de 2001), que haentrado en
vigor el 28 febrero de 2002. Por consiguiente, se opone ala participacion de Taiwan en |as organizaciones del
sistemadelas Naciones Unidas, en las cual es sl o pueden participar Estados soberanos. Lacondicion de Taiwén
de Miembro de 6rganoscomo laOMCy el Foro de Cooperacién Econémicade Asiay el Pacifico no essuficien-
te parajustificar que sea Miembro dela OMS.

El delegado de MALAWI dice que su paisdeseafigurar entrelos patrocinadoresdelapropuesta. LaOMS
apoyalaconstitucionalidad y el imperiodelaley y, por consiguiente, debe aceptar un debate abi erto sobrelapar-
ticipacion de Taiwan como observador en la Asamblea de la Salud. Es contrario alos principios de lajusticia
natural que laOrgani zacion defiendal as objeci ones presentadas por €l Gobierno dela Republica Popular China
sin escuchar ni evaluar laposicion de Taiwéan. La participacién de Taiwan como observador, no como Estado
Miembro, guardarelacion con laexistenciamismadelaOMS. LaOrganizacion tienelaobligacion éticade pre-
star servicio atodos | os seres humanosy de proteger su salud sin ningin temor, discriminacion ni exclusién. El
objetivo de a canzar paratodos|os pueblosel grado alto posible de salud esfundamental, y sereconoce en varios
articulos de la Constitucion delaOMS. La Constitucién y la experiencia préctica muestran claramente que la
participacién en las actividades dela OM S no estalimitadaal os Estados Miembros sino que se hace extensivaa
otros gruposy organizaciones, a condicion de que suscriban |os objetivos de la Organizacién. No hay ninguna
razon profesional, moral, éticani de otraindole vdlidaque justifique que Taiwéan y su poblacion de 23 millones
sevean excluidosdelaOMS. Otorgar a Taiwéan lacondicion de observador esunimperativo en materiade dere-
chos humanos y una necesidad de salud publica, como |o demuestralarespuesta reciente alos brotes de enfer-
medades infecciosas, cuyo control requiere unaidentificacion rapiday apoyo internacional.

Lacuestién delacondicién de observador de Pal estina se haexaminado enlaAsambleadela Salud duran-
tevarios afios antes de resol verse sati sfactoriamente, de maneraque no eslaprimeravez que sereplantean cues-
tiones semejantes.

Si laOMS margina a los pequefios y los débiles en respuesta a las presiones paliticas gercidas por los
grandesy losfuertes, pondraen peligro su autoridad moral y credibilidad institucional. Muchas organizacionese
instituciones internacionales y nacionales, como la Asociacién MédicaMundial y el Congreso de los Estados
Unidos, han opuesto resistencia a esas presiones, y laOMC ha admitido como miembros a Chinay a Taiwan.
¢Por qué debe la OM S estar en desacuerdo con esto?

El Memorando de Entendimiento entre Chinay laOM S esun recurso inusual y suscitamas dudas queres-
puestas. No permite responder de forma adecuada a la cuestion porque se ha establecido sin haber consultado
con Taiwan.
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El observador del PARAGUAY * expresa el apoyo de su paisalapropuesta. Recordando el temadel Dia
Mundia de la Salud de ese afio, «jCada madre y cada nifio contaran!», dice que el principio de universalidad
consagrado enlaConstitucion delaOM Sestélg osderedizarse. Los23 millonesde personas de Taiwan tienen
derecho aunaasistenciay unacooperacion directas, independientes, integraleseinmediatasdelaOMS, y dere-
cho aparticipar enlasactividadesde ésta. L asenfermedades transmisiblesno respetan |as fronteras geogréficas
ni politicas. En efecto, nuevas enfermedades tales como el sindrome respiratorio agudo severoy lagripe aviar
ponen derelievelanecesidad de mejorar lacooperacion paraprevenir y contener lapropagacion delasenferme-
dadesinfecciosas; no se pueden pasar por alto losriesgos potenciales. Es mas, Taiwan haestablecido € primer
sistemauniversal de seguro de salud de Asiay haerradicado enfermedadesinfecciosas como lapeste, larabia, e
paludismoy lapoliomielitis. Claramente, Taiwéan puedey debe contribuir amejorar lasalud publicaen el mun-
do, y merece apoyo y cooperacion delaOMS. La participacion de Taiwan en la OMS es un imperativo moral,
humanitario y practico, que debetratarse de manerapragmatica, no desde un punto de vistapolitico, paraabrazar
launiversalidad y alcanzar paratodos los pueblos el grado més alto posible de salud.

El observador de NICARAGUA" apoyalaincorporacion del punto suplementario propuesto en el orden
del dia. Lacomunidad internacional debe adoptar medidas conjuntas para abordar los problemas de salud que
afectan atodos, y Taiwan debe estar incluido para que no falten eslabones en €l sistemamundial desalud. En
efecto, habiendo erradicado el paludismo, Taiwan puede prestar asistencia a otros paises a ese respecto. Debe
participar directamente e independientemente en las actividades detodalaOM Sy estar en condiciones de com-
partir susinguietudes, estrategias, programasy actividades; todo menoscabo de esto puede resultar perjudicial.

El observador del PAKISTAN' lamentaquela cuestion se haya planteado unavez mésy sustraigaun tiem-
po precioso alos trabajos dela Asambleade la Salud. Laparticipacion de Taiwan como observador violariael
derechointernacional y laConstitucion delaOM Sy esincompatible con €l principio delasrelacionesinteresta-
tales establecido en la Carta de las Naciones Unidas. El Pakistan apoya firmemente el principio de «una sola
China» y consideraque Taiwan esunaparteindivisibley unaprovinciade China. Larepresentacion delaspro-
vinciasy unidadesterritoriales chinas en losforosinternacional es es unaresponsabilidad del Gobierno delaRe-
publicaPopular Chinaexclusivamentey lainvitacion de cualquier provinciade ChinaalaAsambleadelaSalud
lesionalaintegridad territorial de Chinay violalalegidacioninternacional. Lapropuestaestamotivadapor con-
sideraciones politicas que cuestionan la politica de «una sola China» de las Naciones Unidas.

El Pakistén recibe con beneplécito los esfuerzos del Gabierno chino por promover el intercambio aambos
lados del Estrecho'y recuerdaque, enlaAsambleadela Salud precedente, Chinapresentd una propuesta de cua-
tro puntos paramostrar su preocupacion por lasalud delapoblacion de Taiwéan.? Ademés, entiende que el Go-
bierno chino hafirmado un Memorando de Entendimiento con la Secretariaparafacilitar |osintercambiostécni-
cosentre Taiwany laOMS.

El observador de UZBEKISTAN® dice que su pais ho apoyala participacion independiente de Taiwan en
las organi zacionesinternacionalesy, por consiguiente, se oponealainclusién del punto suplementario propuesto
en el orden del dia. Deben tenerse en cuentalas consideraciones politicasy la cuestion debe resolverse anivel
bilateral entre Beijingy Taipei. Laparticipacion de Taiwan escontrariaalaposiciony lapoliticade uno delos
Estados Miembros de laOMS.

El observador de SAN VICENTE Y LAS GRANADINAS! dice que su Gobierno apoya firmemente la
propuesta. Laexclusionde Taiwan delaOMS es perjudicial no solo paralapoblacién de Taiwan, sino también
paralabatallamundial contralatransmision delasenfermedadesen unaeradeglobalizacion enlacual losviges
son cada vez mas comunes. Las enfermedades no tienen en cuenta las fronteras nacionales, la soberaniani la

! Participaen virtud del articulo 32 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud.

2 Documento WHA57/2004/REC/3, actaresumida de la primera sesion de laMesa de la Asamblea.
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territorialidad. Por consiguiente, Taiwan tiene derecho aser aceptado enlaOM Sy participar enlaAsambleade
laSalud como observador; delo contrario sele niegan los beneficios fundamental es paral os cuales se haestable-
cidolaOMS, asaber: losdealcanzar paratodos |os pueblos el grado més alto posible de salud. Nada es politi-
camente correcto si es moralmenteincorrecto, y es moralmente incorrecto excluir delaAsambleadelaSalud a
Taiwén, con su poblacién de 23 millones.

El observador delaARGENTINA,* tras expresar apoyo alos argumentos juridi cos expuestos por [0s ob-
servadores del Brasil y del Uruguay, dice que su pais se oponealapropuesta. LaRepublicaPopular Chinaesel
ni co representante | egitimo del pueblo chino. Eslamentable que lacuestion se haya planteado unavez mésen
la Asamblea de la Salud.

El observador deINDONESIA* dice quelapropuestaes esencia mente pol iticay quitaun tiempo precioso
al examen de cuestiones de salud acuciantes. Lasresoluciones sobrelacuestion aprobadas por laAsambleaGe-
neral delasNaciones Unidasy la Asambleade la Salud deben respetarse. El Gobierno de la Republica Popular
China ha firmado un Memorando de Entendimiento con laOMS para disipar toda duda sobre la prestacion de
apoyoy losintercambios, respetando a mismo tiempo & importante principio delasoberania. Por consiguiente,
insta ala Mesa a que rechace la propuesta.

El observador de MEXICO" dice que su pais apoyalasoberaniay laintegridad territorial delaReplblica
Popular Chinay no consideraque lainclusion del punto suplementario propuesto en el orden del diafavorezca
losintereses de laOMS. No debe ponerse en duda la validez de | as resoluciones pertinentes adoptadas por la
Asamblea General de las Naciones Unidasy la Asamblea de la Salud.

El observador de BELICE" dice que son claros|os motivos por |os cual eslos paises siguen luchando por la
participacién de Taiwan como observador. Taiwan hacetodo |o posible por participar desde hace muchos afios,
pero hasido rechazado continuamente por razones netamente politicas. Su ausenciano solo constituye unavio-
lacién del derecho alasalud delos 23 millones de habitantes de Taiwan, sino que también dalugar alafatade
un eslabonimportante enlared mundial desaludy asistenciamédica. El temadel DiaMundial delaSaludy los
trabgjos de la Asamblea de la Salud deben ser compatibles con el principio de universalidad consagrado en la
ConstituciéndelaOM Sy, si cadamadrey cadanifio real mente deben contar, se debe permitir que Taiwéan parti-
cipe como observador.

El observador de NEPAL* lamentaque, apesar de | as decisiones anteriores, se ha propuesto nuevamente
gue Taiwan participe como observador enlaAsambleadelaSalud. Recordando resolucionesanteriores, el ora-
dor dice quelaRepublicaPopular Chinaesel tnico representante de Chinay, por consiguiente, lapropuestano
tiene ningunabasejuridicani constitucional. Enlo concerniente alos asuntos relacionados con lasalud, laRe-
publica Popular Chinahafirmado un Memorando de Entendimiento con laOM S parafacilitar |osintercambios
técnicosentre Taiwany laOMS. Nepal apoyalapoliticade «unasolaChina»; € de Taiwan esun asunto interno
de Chinay debe ser resuelto por los propios chinos. Nepal considera que la propuesta es un intento de restar
tiempo precioso alos importantes trabajos de la Asamblea de la Salud.

El observador de CHILE" expresa el apoyo de su pais al principio de «unasola China». Taiwén esuna
parteinalienable de Chinay el Gobierno de Chinaesel Unico representante legal del pueblo chino. Taiwan, co-
mo provinciade China, no puede ser Miembro ni Miembro Asociado delaOM S, como tampaoco puede participar
como observador.

! Participaen virtud del articulo 32 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud.
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El observador de SAINT KITTSY NEVIS! dice que su Gobierno apoyafirmementelapropuesta. Taiwan
puede efectuar una contribucion sustancial alaatencién médicainternacional, y no se debe negar asu poblacién
de 23 millones de personas la representacion en laOMS.

El observador de HAITI* dice que se debe distinguir entre un observador ad hoc y uno permanente, y ob-
serva que se propone la participacién de Taiwan como observador seguin 1o exijan las circunstancias. La Re-
publica Popular Chinay Taiwan poseen una gran experiencia médica que puede utilizarse en beneficio de los
paises en desarrollo. Apoyalapropuesta, recalcando que no tiene por objeto perjudicar ala Republica Popular
China.

El observador deMY ANMAR,* lamentando quelacuestion se hayaplanteado unavez més antelaAsam-
bleade laSalud, dice que el tema es politico antes que estar relacionado con lasalud. Envirtud de la Constitu-
cion delaOMS, no hay motivos paraadmitir aTaiwan en calidad alguna. Recuerdala propuestaformulada por
el delegado de Chinaenla572 AsambleaMundial delaSalud, despuésdelacual el Gobierno chino adopto poli-
ticas parallevar a efecto esa propuesta, y €l orador recibe con beneplécito e Memorando de Entendimiento fir-
mado por laOM Sy Chinaparafacilitar losintercambiostécnicosentre Taiwany laOMS. Desde hace muchos
afios Myanmar mantiene con coherencia una politica de «una sola China» y vinculos de amistad estrecha con
China. InstaalaMesaa que rechace la propuesta.

El observador de TANZANIA® expresaapoyo a Gobierno de Chinacomo Gnico representante de ese pais,
del cual Taiwén esunaparteinalienable. LaOM S esta compuesta de Estados soberanos, y Taiwan no puede ser
Miembro ni Miembro Asociado delaOM S, como tampoco puede participar como observador, porque no esun
Estado soberano. El temano estarelacionado con lasalud, sino que es politico, y constituye unaintromision en
los asuntos internos de China. El orador insta a que la Asamblea de la Salud no se ocupe de temas politicos y
respete en cambio laintegridad territorial de China, reconocida en las resoluciones adoptadas por la Asamblea
Genera de las Naciones Unidasy la Asamblea de la Salud.

El observador de HONDURAS," sefialando que la salud universal es el Gnico tema que debe tratar la
Asambleade la Salud, reiterael punto de vista de su delegacion, expuesto en afios anteriores, es decir que Tai-
wan debe ser admitido como observador en la Asambleade la Salud. Taiwén tiene el derecho fundamental de
acceso directoy no obstaculizado alainformacion actualizadadelaOM S sobrelaprevenciony el control delas
enfermedadesy atodos | os beneficios de lacooperaci én técnicacon laOrganizacién. Lapeticionno espolitica,
Sino que se basa en los derechos humanos, es decir €l derecho de Taiwan y de su poblacion de 23 millonesala
salud, asi como su derecho alainformacion, y enlauniversalidad delaOM Sy de sus objetivos. Taiwan, consu
progreso en laesferade laatencidn de salud, puede efectuar unacontribucion sustancial al trabgjo delaOMS. El
orador instaatodos|os Miembros aque apoyen lapropuesta, y expresalaconviccion de que laperseveranciade
lacomunidad internacional conduciracon el tiempo aque se otorgue a Taiwan el derecho a ser observador enla
Asambleade la Salud.

El observador de PALAU," apoyando | a peticion de Taiwéan de participar como observador en lostrabajos
de la Asamblea de la Salud, recuerda argumentos ya expuestos. No es lamentable que |os deseos de salud de
23 millones de personas deban examinarse nuevamente. MientraslaOM S sigasiendo laprimeraorganizacion de
salud paratodas | as personas del mundo, |os Estados Miembros, que suscriben losidealesde universalidad ein-
clusividad delametade salud paratodos, no deben rehuir su responsabilidad moral y éticade defender esosidea
les, ni deben descansar mientrasla A sambleadela Salud no responda debi damente alas necesidadesde salud, las
preocupaciones de salud y las aspiraciones de salud delapoblacién de Taiwan mediante un proceso democréti co,
transparentey no politizado. Ningun Estado Miembro puede, aconciencia, negar a23 millones de personas ac-

! Participaen virtud del articulo 32 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud.
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ceso d trabajo delaOM S mientrasrepite «jCadamadrey cadanifio contaran!». Recordando las palabrasformu-
ladas ese mismo diapor el Presidente saliente de la Asambleadela Salud en el sentido de que nada es politica-
mente correcto si es moralmenteincorrecto, instaatodoslos Miembrosapensar no enlapoliticasinoenlasalud,
lahumanidad y lajusticiaeinvitar a Taiwan a que participe en la Asamblea de la Salud.

El observador deMAURITANIA® alude alas resoluciones delaAsamblea General delasNaciones Uni-
dasy laAsambleadelaSaludy dice que el problemadelarepresentaci on de Chinahaquedado resuelto, no debe
volver aplantearse, y lasoberaniay laintegridad territorial de Chinadeben respetarse. Laincorporacién del te-
ma de Taiwan como punto del orden del diano sblo es contraria a esas resolucionesy alavoluntad de lagran
mayoriadelos Estados Miembros, sino que también haido en detrimento del importante trabajo delaAsamblea
delaSaudy el orador se opone aéllo.

El observador de BELARUS,* recordando |os acuerdos bil ateral es concertados entre su paisy China, asi
como | as resol uciones mencionadas por | os oradores precedentes, dice que hay unasolaChina, delacual Taiwan
es una parte inalienable, y como tal Taiwén no puede participar en ninguna organizacion intergubernamental .
Taiwén puede lograr su objetivo de participar en los trabajos de la OM S en cooperacion plenacon el Gobierno
chino, y €l orador insta a los Estados Miembros a que respeten la integridad territorial y la unidad nacional
de China.

El observador de TUVAL U apoyafirmementelapropuesta, yaquelacooperacion entretodoslos pueblos
del mundo, incluidos los 23 millones de personas que viven en Taiwan, es esencia para que todos los pueblos
alcancen «el grado mas alto posible de salud».

El observador delaREPUBLICA DEMOCRATICA DEL CONGO,! lamentando guelacuestion de Tai-
wan se haya planteado una vez més, dice que, como provincia de China, Taiwan no puede ser admitido en la
AsambleadelaSalud en calidad de observador y que sus problemas de salud se pueden abordar adecuadamente
mediante los programas de atencién de salud de la Republica Popular China.

El observador delaREPUBLICA POPULAR DEMOCRATICA DE COREA® reiteralaadhesion de su
paisalapoliticade «unasola China» y rechaza cualquier propuestadeinvitar a Taiwan aparticipar enlaAsam-
blea dela Salud como observador. Al mismo tiempo, recibe con beneplécito la propuesta de Chinadeincluir a
profesional es médicos de Taiwan en |as actividades técni cas pertinentes dela OM S mediante |a cooperacién con
el Gobierno chino.

El observador del NiGER,* recuerda gue solo los Estados soberanos pueden ser Miembros de la OMS,
reafirmalaposicion desu paisen € sentido de quelaRepublicaPopular Chinarepresentaatodosloschinos, y se
opone alainclusion del punto suplementario en € orden del dia.

El observador de FIJI* dice que se debe conceder a Taiwéan lacondicion de observador enlaAsambleade
la Salud porque la OM S es la organi zacién internacional més importante en las esferas de la salud publicay el
control de enfermedades, esferas que deben estar libres de politica. Como las enfermedades transmisibles no
respetan lasfronteras geograficas ni politicas, lacooperacioninternacional esesencial parafrenar lapropagacion
de esas enfermedades. El hecho de que Taiwan hayaquedado excluido dela Asambleade la Salud durante mas
de 30 afios por razones puramente politicas no sdlo constituye una violacion del derecho alasalud del pueblo
taiwanés, sino que también debilita seriamente lared mundial de salud y atencion médica.

! Participaen virtud del articulo 32 del Reglamento Interior de la Asamblea Mundial de la Salud.
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EL observador delasISLAS SALOMON! dice que su paisy otras nacionesinsularesdel Pacifico sur apo-
yan la participacién de Taiwan como observador para que pueda compartir sus considerables recursosy expe-
rienciaen materiade desarrollo sanitario y lucha contralas enfermedadesinfecciosas. Laexclusion de Taiwén
no tiene ningunajustificacion juridicani politica. Laluchacontralas enfermedades emergentes requiere coope-
racion internacional, no division.

El observador del SENEGAL* dice que su Gobierno esta afavor deincluir el punto suplementario en el
orden del diadelaAsambleadelaSaud. Esamedidaestarade acuerdo con los principiosy laConstitucién de
laOMS. Laexclusion actual de Taiwéan significagque més de 22 millones de personas se ven privadas delapro-
teccion sanitaria ofrecidapor laOMS. Esevidente que esa situacion no favorece lanobl e causa de laOrganiza-
cion de promover lasalud en todo € mundo.

El observador de BURUNDI dice que su Gobierno reconoce unasola China, indivisible y soberana. El
planteamiento repetido de la cuestion de Taiwan constituye un intento subrepticio de respaldar un proceso que
conduciriaal reconocimiento devarias Chinas. Por consiguiente, su delegacion escontrariaalainclusion deese
punto en €l orden del dia de la Asamblea de la Salud.

El observador de EL SALVADOR' apoyafirmemente laincorporacion del punto suplementario propuesto
en el orden del dia porque no se debe seguir negando alapoblacion de Taiwan el acceso aun foroen el cual se
delibera sobre el control mundial de las enfermedades, sobre todo después de que las emergencias de salud re-
cientes pusieron derelievelanecesidad de cooperacion y solidaridad internacionales. Por consiguiente, su pais
apoyalaparticipacion universal detodas|as entidades de salud en laOrganizacion, de acuerdo con los principios
delaCartadelas Naciones Unidasy diversosinstrumentos de derechos humanos. El otorgamiento delacondi-
cién de observador a Taiwan no debe interpretarse como unainjerenciaen |os asuntos internos de un Estado, ni
como unaaccion tendenteadividir un Estado soberano o impedir su reunificacion, sino que sencillamente signi-
ficariaquelaOM S estadispuestaaincluir alapoblacion de Taiwan en el sistemamundial de saludy aescuchar
susopiniones. Ello no pondraen peligro € didlogo entre Taiwan y laRepublicaPopular China. Laadmisién de
Taiwan como observador es un asunto moral, humanitario y de salud.

El observador de SRI LANKA' dice que, habida cuenta de |as resoluciones pertinentes de la Asamblea
General delasNacionesUnidasy delaAsambleadelaSalud, lapropuestade conceder aTaiwan lacondicion de
observador en la Asambleadela Salud estd desprovistadetodabase juridica. Por consiguiente, su Gobierno no
apoyaesapropuestay deseaque laM esa despache la cuesti on paraque no perturbe e buen funcionamiento dela
Asamblea de la Salud.

El observador de JAMAICA' dice que su pais no apoyala propuesta porque su Gobierno reconoce que la
Republica Popular Chinaesel Unico representante | egitimo de China. Por ese motivo, instaalaMesaaque re-
chace el intento renovado deincluir ese punto en el orden del diadelaAsambleadela Salud, porque eserechazo
es el Unico procedimiento compatible con las resol uciones pertinentes de las Naciones Unidas, con €l derechoy
las practicas internacionales y con el caracter intergubernamental de laOMS.

El observador de GUATEMALA® recal caquelaOM S eslaorganizacion internacional mésimportanteen
laesferadelasalud y que su finalidad es asegurar que todos los pueblos alcancen el grado mas ato posible de
salud, lo cual esunacondicién previaparalapaz y laseguridad mundiales. En consecuencia, por razones humar
nitarias, no se puede negar a23 millones de personas el acceso a sistemamundial desalud. Por consiguiente, su
Gobierno apoyalaincorporacion del punto suplementario en €l orden del dia.
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El observador de GUINEA-BISSAU' consideraquelaparticipacion de Taiwan como observador esinad-
misible, ya que su pais reconoce la soberania de la Republica Popular Chinay esta afavor de una sola China.

El observador delaREPUBLICA DEMOCRATICA POPULAR LAO" dice que esuna pérdidadetiempo
ocuparse de un punto que hasido rechazado afio trasafio. Laley contralasecesién adoptadaen marzo de 2005
por el Congreso Popular Nacional reflejalafirme voluntad del pueblo chino de proteger su integridad nacional
legitima. Por consiguiente, su Gobierno sostiene que el principio de «unasolaChina» eslabase parapreservar la
paz enlaregiony asegurar launificacion pacificadelanacion. Por lo tanto, se opone alaincorporacion dd pun-
to suplementario en €l orden del dia.

El observador de KAZAJSTAN' apoya plenamentelaposicion delaRepiblicaPopular Chinarespecto de
la participacién de Taiwan como observador y aflade que Taiwan es una parte integrante del territorio delaRe-
publica Popular China.

El observador delaREPUBLICA DOMINICANA® estaafavor deincorporar e punto suplementarioend
orden del dia. Laposicion de su Gobierno se basaexclusivamente en consideraciones de salud que no tienen na-
da que ver con asuntos legales o paliticos.

El observador del CHAD* dice que la OMS se debe limitar alas cuestiones de salud, y no debe abordar
asuntos politicos. Lasbacteriasy losvirus no conocen fronteras. Los habitantes de cualquier territorio pueden
convertirse en victimas de enfermedades de la misma manera que | os de Estados soberanos. Los 23 millonesde
personas que viven en Taiwan no deben ser privados de proteccion sanitaria. Dado que lamision delaOMS
consiste en ayudar atodos|os pueblos del mundo aalcanzar €l grado masalto posible de salud, su Gobierno apo-
yafirmemente la propuesta de incorporar € punto suplementario en el orden del dia.

El observador de NAURU' apoyafirmementelaparticipacion de Taiwan como observador enlaAsamblea
delaSalud. Lapropuestase basa solo en preocupacionesde salud. No tiene nadagque ver con temas de soberan-
ia, ni conllevaunasolicitud de Taiwan de pasar aser Miembro ni Miembro Asociado delaOMS. El delegado de
laRepublicaPopular Chinahamencionado un Memorando de Entendimiento que, seguin alega, tratade la parti-
cipacion de Taiwén en las actividades de laOMS, pero ese arreglo no surtira efecto porque el Memorando se ha
formulado sin consultar aTaiwan y sin su participacion. Seguir excluyendo alos 23 millones de habitantes de
Taiwan de una participacion plenay directa en todas las actividades de la OM S es contrario a los intereses de
todos los Miembros; ademas, es un acto profesional y moralmente injustificable y constituye unaviolacién del
principio de universalidad consagrado en la Constitucién delaOM Sy en lameta de salud paratodos. Taiwan
merece estar protegido por las actividades de salud delaOMS. Nauru instaalos Estados Miembrosaapoyar la
propuestay no dejarse llevar por consideraciones politicas equivocadas.

El observador de PAPUA NUEVA GUINEA' dice que su pais reconoce |a pol itica de «una sola China».
Taiwan esta procurando participar en la Asambleadela Salud como observador, no como Miembro pleno, para
permitir quelostrabajosdelaOMS procedan sin fricciones politicasy demostrar su voluntad dedejar delado las
controversias politicas en pro del bien comin delasalud mundial. Lapeticion se basaen consideraciones de sa-
lud; no tiene nada que ver con asuntos politicos como la soberania o la condicion de Estado. De conformidad
con su Constitucién, laOM Stienelaobligacion dellegar atodos|os pueblosdel mundo, independientemente de
las fronteras entre Estados. Es hora de otorgar a Taiwan la condicién de observador.

El observador de COSTA RICA* dice quelaOM S se debe guiar por e principio deuniversalidad, pero no
se puede cumplir con éste mientras no se permita que los 23 millones de habitantes de Taiwan participen enlas
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actividadesdelaOMS. Lapropuesta se fundaen consideracionesde salud y razones humanitarias, no en moti-
vos politicos.

El observador delaEX REPUBLICA YUGOSLAVA DE MACEDONIA® expresafirme apoyo alaposi-
cion del Gobierno de la Republica Popular China

El observador de BANGLADESH dice que su pais se opone firmemente alainclusion del punto suple-
mentario en el orden del diay reiterasu creenciaen el principio de «unasolaChina». El temadelaparticipacion
de Taiwan se haresuelto tiempo atras. En resoluciones de la Asamblea General delas NacionesUnidasy dela
Asambleade la Salud se ha establ ecido claramente que Taiwan es unaprovinciade Chinay no puede participar
por separado en ninguna actividad delaOMS. Lasituacion no ha cambiado en los Ultimos afios, en los que se
han rechazado propuestas similares tanto en la Mesa como en €l pleno de la Asamblea. En la 572 Asamblea
Mundial de la Salud, el Gobierno chino presentd una propuesta de cuatro puntos para abordar en la OMS los
asuntos relacionados con Taiwan. Como parte de la puesta en practica de esa propuesta, Chinay laOMS han
firmado un Memorando de Entendimiento sobre arreglos parafacilitar losintercambiostécnicosentre Taiwany
laOMS. Por lotanto, Taiwéan tiene pleno acceso alainformacion sanitariay laasistenciatécnicadelaOMS. El
orador no encuentra ningunarazén ni cambio imperioso de las circunstancias que justifique la propuesta de in-
corporar un punto relacionado con Taiwan en el orden del diadelapresente AsambleadelaSalud. El temaseha
debatido extensamente en sesion plenariael afio anterior. Paraevitar mayores pérdidas de tiempo, propone que,
cuando setrate en el pleno larecomendacién de la Mesa sobre la propuesta, se siga el procedimiento segun el
cual hagan uso de la palabra dos oradores a favor y dos en contra.

El observador delasISLASMARSHAL L dice que su pai's apoya plenamente | a participacion de Taiwan
como observador en la Asamblea de la Salud.

LaPRESIDENTA, habiendo escuchado alos diversos oradores, en particular |os miembros de laMesa,
entiende gque ésta acuerda no recomendar que se incorpore el punto suplementario en € orden del dia, y que se
debetransmitir al pleno unarecomendacién atal efecto. Por consiguiente, €l orden del diaen suformaenmen-
dada se presentara més tarde ese mismo dia en sesion plenaria.

Asi queda acordado.

3. DISTRIBUCION DE LOSPUNTOSDEL ORDEN DEL DiA ENTRE LASCOMISIONES
PRINCIPALESY PROGRAMA DE TRABAJO DE LA ASAMBLEA DE LA SALUD
(documentos A58/1y A58/GC/1 Rev.1)

LaPRESIDENTA dice quelasrecomendaciones delaMesasobre el punto 1 setransmitirdna plenoensu
préximasesion deesatarde. Lospuntos2 a4y 6 a9 del orden del diatambién se examinarén en sesion plenaria.

Habida cuenta del volumen detrabajo delaComision A, propone gque los siguientes puntos del orden del
diasetransfieran ala Comisién B: punto 13.12 (Prevencion y control del cancer), punto 13.13 (Discapacidad,
incluidoslaprevencion, el tratamientoy larehabilitacion), punto 13.14 (Problemas de sal ud publicacausados por
€l uso nocivo del alcohol) y punto 13.15 (Plan de Accidn Internacional sobre el Envejecimiento: informe sobre
su gjecucion). Sugiere que el subpunto suplementario sobre el Convenio Marco delaOMS parael Control del
Tabaco, cuyainclusion propuesta como punto suplementario del orden del dia ha sido aceptada por laMesa, se
examine en el marco del punto 13.19 (Aplicacion de resoluciones (informes sobre |os progresos realizados)).
Ademas, dos subpuntosdel punto 13.19 deben tratarse como puntos separados, asaber: Expansién del tratamien-
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toy laatencion en el marco de unarespuestacoordinadaeintegral a VIH/SIDA (punto 13.20) y Migracion in-
ternacional del personal sanitario: un reto paralos sistemas de salud de los paises en desarrollo (punto 13.21), y
laComisién A debe examinar el punto 13.2 del orden del dia (Consecucién de los Objetivos de Desarrollo del
Milenio relacionados con la salud) al final de sustrabgjos.

Asi queda acor dado.

LaPRESIDENTA sefiddaalaatencion e calendario diario preliminar preparado por € Consejo Ejecutivo.*
Se ha programado una segunda sesion de laMesa para el miércoles 18 de mayo. Propone que € viernes 20 de
mayo se celebre unatercera sesion delaMesapara examinar |os progresosy decidir sobrelos posibles cambios
en laasignacion de los puntos alas comisiones o0 en el calendario, si procede.

Asi queda acor dado.

LaMesadela Asamblea estableceluego el programadetrabajo dela Asambleadela Salud hastael
jueves 19 de mayo.

LaPRESIDENTA sefidaalaatenciénladecision EB115(1), por lacual el Consgjo Ejecutivo decidié que
la 582 Asamblea Mundial de la Salud se clausuraria a mas tardar el miércoles 25 de mayo de 2005.

Refiriéndose a la lista de oradores para €l debate general del punto 3 del orden del dia, Alocucion del
Dr. Lee Jong-wook, Director General, sugiere que lalista se cierre al mediodia del martes 17 de mayo. Deno
haber objeciones, informara de esos arreglos ala Asamblea de la Salud en la siguiente sesién plenaria.

Asi queda acor dado.

Selevantala sesion alas 15.00 hor as.

1 Documento A58/GC/1 Rev.1.
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SEGUNDA SESION
Miércoles 18 de mayo de 2005, a las 18.15 horas

Presidente: Sra. Elena SALGADO (Esparia)
Presidenta de la Asamblea de la Salud

1.  PROPUESTASRELATIVASA LA ELECCION DE MIEMBROS FACUL TADOS PARA
DESIGNAR UNA PERSONA QUE FORME PARTE DEL CONSEJO EJECUTIVO
(documento A58/GC/3)

LaPRESIDENTA recuerdaalosmiembros que el procedimiento paraestablecer lalistade nombresquela
MesaproponealaAsambleadelaSalud aefectos de laeleccion anual de Miembrosfacultados paradesignar una
personaque forme parte del Consgjo Ejecutivo esel establecido en € Articulo 24 delaConstituciony en el arti-
culo 102 del Reglamento Interior dela AsambleaMundia delaSalud. Paraayudar alaMesaen el desempefio
de susfunciones selefacilitan tres documentos. El primero es unalistaindicativade lacomposicion actual del
Consgjo Ejecutivo, por regiones, en laque se han subrayado |os nombres delos 10 Miembros cuyo mandato ex-
piraraal final dela58* AsambleaMundial dela Salud y que deberén ser reemplazados. El segundo (documen-
to A58/GC/3) contiene unalista, por regiones, delos 10 Miembros que se sugiere estan facultados paradesignar
una persona que forme parte del Consgjo Ejecutivo. El tercer documento es un cuadro, por regiones, de los
Miembros de la Organizacién que estan, o han estado, facultados para designar una persona que forme parte del
Consgjo Ejecutivo. El nimero de puestosvacantes, por regiones, esel siguiente: Africa, 4; lasAméricas, 1; Asia
Sudoriental, 1; Europa, 2; el Mediterrdneo Oriental, 1; y e Pacifico Occidental, 1.

Puesto quelos miembrosdelaMesano formulan otras propuestas, |a oradoratomanotade que € niimero
de candidatos es el mismo que el de puestos vacantesen el Consejo Ejecutivo. Por o tanto, estimaque, comolo
permite el articulo 80 del Reglamento I nterior, laM esadesea seguir adelante sin proceder avotaci 6n yaque apa-
rentemente la lista cuenta con su visto bueno.

En ausencia de objeciones, laoradora concluye que, de conformidad con el articulo 102 del Reglamento
Interior, laMesadecidetransmitir alaAsambleadelaSalud, aefectos delaeleccion anual de Miembrosfaculta
dosparadesignar unapersonaque forme parte del Consegjo Ejecutivo, unalistaconlosnombresdelos 10 Miem-
brossiguientes. Azerbaiyan, Bhutan, Irag, Japon, Liberia, Madagascar, México, Namibia, Portugal y Rwanda.

Asi queda acor dado.
2. DISTRIBUCION DEL TRABAJO ENTRE LASCOMISIONESPRINCIPALESY
PROGRAMA DE TRABAJO DE LA ASAMBLEA DE LA SALUD

LaMesadelaAsambleaoyeuninformedel Dr. SADRIZADEH (Republicalslamicade Irén), Presidente
delaComisién A, sobre lamarcha de los trabajos de esa Comision.

LaPRESIDENTA propone examinar € progreso de |os trabajos con |os Presidentes de las comisionesy
revisar €l programa en consecuencia, si fuere necesario.

Asi queda acor dado.

LaMesadela Asamblea establece luego el programadetrabajo dela Asamblea dela Salud parael
jueves 19 de mayo y € viernes 20 de mayo.
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LaPRESIDENTA recuerdaalaMesaque su proximasesion se celebrardd viernes 20 de mayo, pero pro-
pone adelantarla paralas 14.30 horas.

Asi queda acor dado.

El delegado del REINO UNIDO DE GRAN BRETANA E IRLANDA DEL NORTE, recordando quela
Mesahadiferido el examen del punto 13.2 del orden del dia, Consecucién delos Objetivosde Desarrollo del Mi-
lenio relacionados con lasalud, hastael final delasdeliberacionesdelaComision A, preguntasi es posible esta-
blecer alguin arreglo que permita vincular més estrechamente ese examen con el del punto 22 del orden del dia,
Colaboracion dentro del sistemadelas Naciones Unidasy con otras organi zaciones i ntergubernamental es, pro-
gramado paraquelo aborde laComision B € sabado 21 de mayo. Algunos paises estén preparando unaresolu-
¢ion relacionada con este Gltimo punto.

El Sr. AITKEN (Director, Oficinadel Director General) dice que consultarae informard aese respecto a
laMesa en su tercera sesion.

Selevanta la sesiéon alas 18.30 horas.
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TERCERA SESION
Viernes 20 de mayo de 2005, a las 14.35 horas

Presidente: Sra. Elena SALGADO (Esparia)
Presidenta de la Asamblea de la Salud

1 DISTRIBUCION DEL TRABAJO ENTRE LASCOMISIONESPRINCIPALESY
PROGRAMA DE TRABAJO DE LA ASAMBLEA DE LA SALUD

LaMesadelaAsambleaoyelosinformesdel Dr. SADRIZADEH (Republicaldémicadel Iran), Presiden-
tedelaComision A,y del Dr. WALCOTT (Barbados), Presidente dela Comisién B, sobrelamarchadelostra-
baj os de sus respectivas comisiones.

En respuestaa observacionesformul adas en las dos sesiones anteriores, |laPRESIDENTA proponequee
punto 13.2 del orden del dia, Consecucion delos Objetivos de Desarrollo del Milenio relacionados con lasalud,
setransfieraala Comision B para que se examine en secuenciacon e punto 22 del orden del dia, Colaboracion
dentro del sistemadelasNaciones Unidasy con otras organi zaciones intergubernamentales. También propone
gueel punto 13.21 del ordendel dia, Migraciéninternacional del personal sanitario: unreto paralossistemasde
salud de |os paises en desarrollo, se transfiera de la Comision A ala Comisién B.

Asi queda acor dado.

LaMesadela Asamblea estableceluego €l programadetrabajodela Asambleadela Salud hastael
miércoles 25 de mayo.
2. CLAUSURA

Despuésdel habitual intercambio deférmulasde cortesia, laPRESIDENTA declaraconcluidoslostraba-

jos delaMesadela Asamblea.

Selevantala sesion alas 14.45 hor as.
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