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75.ª ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD A75/27 
Punto 21.1 del orden del día provisional 16 de mayo de 2022 

Financiación y ejecución del presupuesto  
por programas 2022-2023 

Informe del Director General 

1. En mayo de 2021, la 74.ª Asamblea Mundial de la Salud adoptó la resolución WHA74.3, por la 
que se aprobaba un presupuesto por programas total de US$ 6121,7 millones para el ejercicio 2022-2023, 
en el que se incluía un segmento para los programas básicos (US$ 4364,0 millones), un segmento para 
la erradicación de la poliomielitis (US$ 558,3 millones), un segmento para programas especiales (en 
particular, el Programa Especial de Investigaciones y Enseñanzas sobre Enfermedades Tropicales, el 
Programa Especial de Investigaciones, Desarrollo y Formación de Investigadores sobre Reproducción 
Humana y el Marco de Preparación para una Gripe Pandémica) (US$ 199,3 millones) y un segmento 
para operaciones y llamamientos de emergencia (US$ 1000 millones). 

2. El segmento para operaciones y llamamientos de emergencia (US$ 1000,0 millones), que tienen 
un carácter coyuntural, se basa en una estimación de las necesidades presupuestarias y puede incremen-
tarse si fuera necesario. En el momento de redactar el presente informe (31 de marzo de 2022), se habían 
asignado más de US$ 2248 millones a este segmento del presupuesto, es decir, US$ 1248 millones por 
encima del nivel aprobado, en buena medida para acometer las necesidades y la financiación correspon-
diente para las operaciones de emergencia emprendidas en respuesta a la pandemia de la enfermedad 
por coronavirus (COVID-19). 

3. El segmento presupuestario para los programas básicos se financiaría con US$ 956,9 millones en con-
cepto de contribuciones señaladas y con US$ 3407,1 millones en concepto de contribuciones voluntarias. 
Los segmentos presupuestarios correspondientes a la erradicación de la poliomielitis, las operaciones y lla-
mamientos de emergencia y los programas especiales se financian con contribuciones voluntarias. 

4. De conformidad con la petición que figura en la resolución WHA74.3, en el presente informe se 
expone la situación financiera global y el nivel de utilización del presupuesto por programas 2022-2023 
y los avances realizados en ese ámbito durante el primer trimestre del bienio actual. En el portal web del 
presupuesto por programas de la OMS se puede encontrar información más detallada sobre los niveles 
presupuestarios, la financiación (incluidas las listas de contribuyentes desglosados por tipo de contribu-
ción) y la ejecución del presupuesto. El portal se ha actualizado de cara al bienio 2022-2023 a fin de 
incluir las actualizaciones de las cifras del presupuesto por programas para el primer trimestre del bienio 
2022-2023.1 Desde el comienzo del bienio 2022-2023 y en consonancia con el compromiso de la Secre-
taría de aumentar la transparencia, el portal web del presupuesto por programas de la OMS se actualiza 
mensualmente (y no trimestralmente, como se hacía en bienios anteriores). 

 
1 https://open.who.int/2022-23/home (consultado el 26 de abril de 2022). 

https://open.who.int/2022-23/home
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SITUACIÓN GLOBAL DE LA FINANCIACIÓN Y UTILIZACIÓN DEL 
PRESUPUESTO POR PROGRAMAS, AL 31 DE MARZO DE 2022 

5. El nivel de financiación del presupuesto por programas 2022-2023 a 31 de marzo de 2022 aparece 
indicado por segmento presupuestario en el cuadro 1 y por prioridad estratégica de los programas básicos 
en el cuadro 2. 
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Cuadro 1. Presupuesto por programas 2022-2023 y su financiación, incluidas las previsiones y la utilización, por segmento a 31 de marzo de 2022a 

Segmento 

Presupuesto por 
programas aprobado 

2022-2023 
(en millones de US$) 

Financiación  
(en millones  

de US$) 

Financiación 
como % del 
presupuesto 

aprobado 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones  
(en millones  

de US$) 

Financiación, 
incluidas las 

previsiones, como% 
del presupuesto 

aprobado 

Utilización  
(en millones  

de US$) 

Utilización 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Programas básicos 4 364,0 3 177,4 73% 3 739,5 86% 530,3 12% 

Erradicación de la poliomielitis 558,3 586,9 105% 857,5 154% 209,4 38% 

Operaciones y llamamientos de 
emergencia 1 000,0 1 562,4 156% 2 392,8 239% 362,9 36% 

Programas especiales 199,3 187,6 94% 198,7 100% 17,8 9% 

Total 6 121,7 5 514,2 90% 7 188,5 117% 1 120,5 18% 
a Las sumas de las cifras presentadas en las filas y columnas pueden no coincidir siempre con los totales indicados debido al redondeo. 

Cuadro 2. Presupuesto para los programas básicos 2022-2023 y su financiación, incluidas las previsiones y la utilización, por segmento a 31 de marzo de 2022a 

Prioridad estratégica 

Presupuesto por 
programas aprobado 

2022-2023 
(en millones de US$) 

Financiación  
(en millones  

de US$) 

Financiación 
como % del 
presupuesto 

aprobado 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones  
(en millones  

de US$) 

Financiación, 
incluidas las 

previsiones, como% 
del presupuesto 

aprobado 

Utilización  
(en millones  

de US$) 

Utilización 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

1. Cobertura sanitaria universal para mil 
millones más de personas 1 839,9 1 314,2 71% 1 381,3 75% 230,2 13% 

2. Mejor protección frente a emergencias 
sanitarias para mil millones más de 
personas 

845,9 370,0 44% 370,6 44% 96,5 11% 

3. Mejor salud y bienestar para mil 
millones más de personas 424,9 215,3 51% 233,2 55% 39,0 9% 

4. Una OMS más eficaz y eficiente que 
presta mejor apoyo a los países 1 253,4 855,5 68% 864,3 69% 164,6 13% 

Fondos no distribuidos  422,4  890,0    

Total 4 364,0 3 177,4 73% 3 739,5 86% 530,3 12% 
a Las sumas de las cifras presentadas en las filas y columnas pueden no coincidir siempre con los totales indicados debido al redondeo. 
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6. La financiación que se muestra en el cuadro 1 incluye US$ 1674 millones en contribuciones vo-
luntarias previstas para todos los segmentos presupuestarios. El desglose por segmento es el siguiente: 
programas básicos: US$ 562 millones; erradicación de la poliomielitis: US$ 271 millones; operaciones 
y llamamientos de emergencia: US$ 830 millones; y programas especiales: US$ 11 millones. El nivel 
global de las previsiones es considerablemente superior al del primer trimestre de 2020, en especial en 
lo que respecta al segmento presupuestario para los programas básicos (con un aumento del 204%, 
de US$ 276 a US$ 562 millones en términos absolutos). En el presente documento, así como en el portal 
web del presupuesto por programas de la OMS, se define la futura cartera de financiación en forma de 
propuestas, que se encuentran en etapas avanzadas de desarrollo o en proceso de negociación entre los 
donantes y la OMS para financiar el presupuesto por programas. Representan una estimación conserva-
dora de las futuras oportunidades de financiación que previsiblemente se materializarán como fuentes 
de ingresos para la Organización a lo largo del bienio; sin embargo, esto se mantiene bajo estrecha 
revisión a la luz de todos los factores externos. 

7. El segmento para los programas básicos incluye US$ 562 millones en concepto de recursos pre-
vistos, por lo que este segmento alcanza el 86% de la financiación bienal necesaria. Si se excluyen las 
previsiones, pero se incluyen los fondos que todavía no se han asignado a ninguna oficina principal o 
prioridad estratégica, el porcentaje de fondos disponibles para los programas básicos en el bienio 
2022-2023 se sitúa en el 73%, es decir, el mismo nivel que en el primer trimestre del bienio 2020-2021. 
No obstante, cabe señalar que el presupuesto para los programas básicos 2022-2023 es un 16% más 
elevado que el de 2020-2021. Así pues, el mismo nivel de financiación de 2022-2023 representa una 
financiación disponible superior en términos absolutos y confirma que el aumento del presupuesto 
para 2022-2023 está basado en hipótesis realistas. 

8. Existe una diferencia importante en el nivel de financiación entre las cuatro prioridades estratégi-
cas (véase el cuadro 2). La prioridad estratégica 1 (Cobertura sanitaria universal para mil millones más 
de personas) está mejor financiada que las otras tres prioridades. Esta prioridad engloba la mayor parte 
de los programas dedicados a enfermedades específicas y a los sistemas de salud, que tradicionalmente 
están mejor financiados. El segmento básico del Programa de Emergencias Sanitarias de la OMS, que 
constituye la mayor parte de la prioridad estratégica 2, la menos financiada de las cuatro prioridades 
estratégicas, no cuenta con contribuciones voluntarias previstas en preparación. Sin embargo, el nivel 
de financiación en 2022-2023 es un 9% más elevado para esta prioridad estratégica en comparación con 
el mismo periodo del bienio pasado (35%), lo que indica una tendencia general positiva. Cabe señalar 
que se proyecta que el segmento presupuestario de Operaciones y llamamientos de emergencia recibirá 
una financiación de US$ 2400 millones. La generosidad de los donantes con respecto a este segmento 
presupuestario no va acompañada de un nivel similar de financiación para las funciones básicas de 
la Organización relativas a la preparación, la prevención y la respuesta ante emergencias, que son esen-
ciales para estar mejor preparados para la próxima pandemia. En el anexo 1 se presenta el desglose 
detallado de la financiación por efecto dentro de cada prioridad estratégica.  

9. Al 31 de marzo de 2022, la tasa global de utilización del presupuesto total aprobado era del 18% 
y del segmento presupuestario para los programas básicos del 12% (cuadros 1 y 2), lo que se corresponde 
con la tasa prevista en ese momento del bienio. El presente informe se centra en la utilización del pre-
supuesto por programas, no únicamente en la ejecución. Aunque la ejecución (gastos) representa el cri-
terio de medición contable para los estados comprobados, la utilización (que incluye los fondos com-
prometidos) es más indicativa para evaluar el nivel operativo de la Organización. Los gravámenes son 
compromisos contractuales, es decir, gastos que aún no se han realizado (por ejemplo, contratos de 
bienes y servicios que aún no se han entregado). Por tanto, la utilización ofrece más probablemente una 
mejor visión general de las operaciones programáticas en curso y constituye un importante instrumento 
de planificación y monitoreo a la hora de prever el nivel de ejecución de los programas durante el bienio. 
Conforme a lo solicitado por los Estados Miembros durante el examen de los informes anteriores sobre 
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la ejecución del presupuesto, la Secretaría seguirá informando periódicamente sobre la utilización del 
presupuesto por programas para 2022-2023 hasta el informe del fin de bienio.  

10. En la figura 1 se muestra que el nivel de gastos en el primer trimestre de 2022-2023 coincide con 
el de 2020-2021, que cerró con un alto nivel de ejecución. 

11. En el cuadro 2 se señala que la utilización es inferior a la media observada en la prioridad estraté-
gica 3. Hay dos razones para esa menor utilización: i) hasta ahora, el 75% de la utilización ha ido dirigida 
a actividades normativas, de normalización y de apoyo a los países, que tienen un tiempo de tramitación 
más largo para la planificación y preparación, y ii) la prioridad estratégica 3 es la segunda menos financiada 
de las cuatro, con una importante infrafinanciación en las Regiones de África, las Américas y el Medite-
rráneo Oriental. Se espera que los niveles de utilización aumenten en los próximos meses. 

Figura 1. Comparación de la ejecución acumulada del presupuesto para los programas básicos 
para 2020-2021 y para 2022-2023, primer trimestre (en millones de US$) 

 

INFORMACIÓN DETALLADA SOBRE LA FINANCIACIÓN DEL PRESUPUESTO 
POR PROGRAMAS 2022-2023  

12. A 31 de marzo de 2022, los programas básicos del presupuesto por programas estaban financiados 
en un 86%, lo que supone un 31% (o US$ 882 millones) por encima del nivel de financiación alcanzado 
durante el mismo periodo en 2020-2021. Es positivo observar que el aumento porcentual en los niveles 
de financiación casi duplica el aumento porcentual en los programas básicos aprobados para 2022-2023. 
La tendencia positiva de los niveles de financiación del segmento para los programas básicos en los 
últimos bienios permitirá a la Secretaría responder mejor a las crecientes demandas que pesan sobre 
la Organización. 

13. Se espera que los fondos flexibles (contribuciones señaladas, gastos de apoyo a programas y con-
tribuciones voluntarias básicas) proyectados para el bienio financien el 34% del total del segmento para 
programas básicos (figura 2). Tal como se expone en el documento EB146/30, la financiación flexible se 
compone de tres tipos de fondos que otorgan al Director General la capacidad de asignar fondos estratégi-
camente, en función de las prioridades establecidas en el presupuesto por programas, a saber: 
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• contribuciones señaladas por valor de US$ 956,9 millones, que representan el 22% del presu-
puesto aprobado para programas básicos; 

• gastos de apoyo a programas por valor de US$ 450 millones, lo que representa el 10% del 
presupuesto aprobado para programas básicos, y 

• contribuciones voluntarias básicas por valor de US$ 60 millones, lo que supone el 1,5% del pre-
supuesto para los programas básicos aprobado. Cabe señalar que, al 31 de marzo de 2022, los 
ingresos proyectados sobre contribuciones voluntarias básicas ascienden a US$ 307 millones, lo 
que podría elevar la parte cubierta del presupuesto aprobado para programas básicos al 7%. 

Figura 2. Nivel proyectado de financiación del presupuesto para programas básicos: comparación 
de la financiación del presupuesto por programas para 2020-2021 y 2022-2023 (final del primer 
trimestre del bienio) 

 

14. Los fondos temáticos se han más que duplicado en comparación con el mismo periodo 
de 2020-2021 (pasando de US$ 120 millones en 2020-2021 a US$ 284 millones en 2022-2023), lo que 
representa el 7% del presupuesto para programas básicos. Aunque el nivel de los fondos temáticos es en 
la actualidad relativamente modesto, se espera que estos fondos aumenten con el tiempo, ya que ofrecen 
un atractivo equilibrio entre satisfacer las amplias necesidades de los donantes y proporcionar la flexi-
bilidad y previsibilidad que necesita la Secretaría.  
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15. El reto sigue siendo cómo gestionar la situación actual, en la que se prevé que una gran mayoría 
del presupuesto para programas básicos se financie con contribuciones voluntarias para fines especifi-
cados. Al final del primer trimestre, el nivel del segmento para programas básicos financiado con con-
tribuciones voluntarias para fines especificados casi igualaba al de los fondos flexibles (33%), y las 
previsiones suponen otro 13% de la financiación a los programas básicos. En este momento, todavía hay 
un déficit de financiación de US$ 625 millones. Colmar ese déficit y lograr la plena financiación del 
segmento para programas básicos requiere negociaciones y actividades de movilización de recursos, lo 
que reduce el tiempo disponible para las actividades de cooperación técnica y la ejecución de los entre-
gables previstos en el bienio 2022-2023. 

16. Los segmentos correspondientes a la erradicación de la poliomielitis, las operaciones y llama-
mientos de emergencia y los programas especiales se financian en su totalidad con cargo a las contribu-
ciones voluntarias. La pandemia de COVID-19 ha sido un desafío extraordinario de salud pública que 
ha conllevado niveles sin precedentes de financiación para el segmento de operaciones y llamamientos 
de emergencia en 2020-2021 (US$ 3300 millones). Para el bienio 2022-2023, se han logrado ya niveles 
elevados de financiación (US$ 1600 millones) y se espera una financiación adicional (US$ 2400 millo-
nes, incluidas las proyecciones), aunque no al nivel del bienio anterior. 

17. Al 31 de marzo de 2022, la financiación de la Sede de la OMS alcanzó más de US$ 1000 millones, 
lo que supone el 84% de su presupuesto aprobado (anexo 2) —US$ 150 millones más que en el mismo 
periodo de 2020-2021—. No se espera que todos los fondos movilizados por la Sede se utilicen allí; sin 
embargo, eso dependerá del nivel de asignación de fondos para fines específicos y de su flexibilidad 
para trasladarlos a diferentes zonas geográficas.  

18. En la figura 3 se muestra el nivel de financiación por oficina principal y efecto para el primer 
trimestre de 2022-2023. En esta fase temprana, un «gráfico cromático» sobre la financiación no es tan 
preciso para determinar el déficit real de financiación como lo será más adelante en el bienio. Esto se 
debe a las limitaciones siguientes. 

• Hasta ahora, los fondos flexibles solo se han distribuido al 50% para tener en cuenta las entra-
das en efectivo pendientes durante todo el año y para garantizar la asignación estratégica de 
los recursos, que depende del nivel de las contribuciones voluntarias y de su asignación para 
fines específicos. Muchos de los programas más infrafinanciados dependen en gran medida de 
fondos flexibles y la evolución de los déficits no ha cambiado en los últimos años. 

• Hasta la fecha, se prevé que se materialicen aproximadamente US$ 600 millones de contribuciones 
voluntarias para la financiación del presupuesto para los programas básicos (cuadro 1). En algunos 
casos, la llegada de contribuciones voluntarias desencadena la transferencia de más fondos flexi-
bles para colmar déficits estratégicamente en casos en que no se espera más financiación. 

• Los centros presupuestarios todavía están en proceso de distribución de fondos (como puede 
verse por el nivel de fondos no distribuidos del cuadro 2), por lo que es muy probable que se 
produzcan cambios.  

• El gráfico cromático solo tiene en cuenta un pequeño porcentaje de las previsiones, ya que los 
fondos proyectados no suelen especificar el efecto y la oficina principal. 

19. No obstante, un «gráfico cromático» resulta útil para establecer ciertas tendencias tempranas que 
permitan a la administración de la OMS seguir evaluando los mecanismos y mejorando la financiación 
en los tres niveles de la Organización. Al igual que en el bienio 2020-2021, la Sede de la OMS sigue 
siendo la mejor financiada de todas las oficinas principales. En la Sede, los mismos dos efectos, a saber, 
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el efecto 3.1 (Actuación sobre los determinantes de la salud) y el efecto 1.1 (Mejora del acceso a servi-
cios de salud esenciales de calidad), siguieron recibiendo el nivel más alto de financiación en ambos 
bienios. La Región de África y la Región de las Américas continúan recibiendo el nivel más bajo de 
financiación, y la Región de África cuenta con un nivel de financiación ligeramente mayor en el bienio 
2022-2023 que en el 2020-2021. Cuatro efectos de las prioridades estratégicas 2, 3 y 4 siguen siendo los 
menos financiados en ambos bienios. Sin embargo, se observa una mejora general en el nivel de finan-
ciación de la mayoría de los efectos en 2022-2023, y diferencias menos significativas entre los resultados 
menos financiados y los mejor financiados (21% frente a 78% en 2020-2021, y 33% frente a 74% 
en 2022-2023).  

20. El aumento de la equidad en la financiación de los efectos y las oficinas principales refleja en 
parte la mejora de la calidad de la financiación recibida y en parte también los esfuerzos de la Secretaría 
por mejorar la asignación interna, iniciados como parte de los esfuerzos de transformación de la OMS 
y reflejados en la estrategia mundial de movilización de recursos. En 2020, la Secretaría estableció el 
Comité de Asignación de Recursos con el fin de mejorar la distribución de los fondos en los tres niveles 
de la Organización. Si bien se espera que este mecanismo mejore la oportunidad y la equidad de la 
distribución de los recursos, su impacto solo será tan grande como el alcance de los fondos que puedan 
distribuirse a través de este mecanismo. Por lo general, los fondos asignados a un fin muy determinado 
no pueden entrar en consideración para una distribución equitativa entre los tres niveles y resultados. 

21. El nivel de financiación alcanzado hasta ahora solo ha sido posible gracias a la generosidad de los 
Estados Miembros y otras partes interesadas. En conjunto, los 10 principales donantes, entre ellos seis Es-
tados Miembros, han aportado el 31% (US$ 1400 millones) de la financiación total del segmento para los 
programas básicos hasta la fecha. La Secretaría encomia este compromiso con la OMS y señala la impor-
tancia de mantener o aumentar la flexibilidad y previsibilidad de los fondos asignados a la Organización. 

Figura 3. Nivel de la financiación aprobada del presupuesto por programas  
(segmento para programas básicos) por oficina principal y efecto, al 31 de marzo de 2022 

Financiación del presupuesto por programas 2020-2021  
(a 31 de marzo de 2020)   Financiación del presupuesto por programas para 2022-2023  

(a 31 de marzo de 2022) 
Prioridad 

estratégica África Las 
Américas 

Mediterráneo 
Oriental Europa Asia 

Sudorienta  
Pacífico 

Occidenta  Sede Total  
Prioridad 

estratégica África Las 
Américas 

Mediterráneo 
Oriental Europa Asia 

Sudorienta  
Pacífico 

Occidenta  Sede Total 
1,1 40% 16% 71% 51% 92% 56% 133% 75%   1,1 49% 30% 64% 64% 53% 58% 139% 74% 
1,2 22% 56% 28% 61% 56% 45% 48% 51%   1,2 20% 39% 31% 62% 57% 36% 59% 41% 
1,3 38% 64% 61% 34% 34% 36% 94% 68%   1,3 47% 21% 90% 34% 50% 37% 106% 74% 
2,1 31% 29% 34% 31% 19% 43% 51% 37%   2,1 27% 20% 19% 60% 23% 32% 68% 38% 
2,2 33% 24% 43% 21% 22% 33% 40% 33%   2,2 52% 16% 22% 32% 31% 8% 78% 49% 
2,3 35% 4% 54% 18% 16% 38% 40% 34%   2,3 29% 14% 33% 21% 28% 27% 66% 38% 
3,1 32% 32% 31% 47% 77% 32% 161% 78%   3,1 15% 32% 39% 53% 46% 66% 162% 73% 
3,2 7% 18% 32% 90% 49% 32% 53% 36%   3,2 11% 13% 32% 110% 37% 29% 149% 59% 
3,3 6% 5% 22% 38% 89% 37% 22% 21%   3,3 15% 12% 17% 55% 39% 24% 64% 39% 
4,1 24% 33% 20% 26% 42% 28% 74% 49%   4,1 22% 27% 13% 38% 39% 19% 43% 33% 
4,2 22% 62% 36% 40% 44% 46% 70% 47%   4,2 63% 75% 42% 53% 44% 58% 57% 57% 
4,3 60% 42% 40% 43% 47% 48% 55% 51%   4,3 35% 59% 42% 47% 55% 50% 36% 41% 

Total 33% 31% 47% 44% 55% 44% 81% 53%   Total 41% 30% 42% 56% 48% 43% 86% 57% 
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Figura 4. Principales contribuyentes al presupuesto para programas básicos: comparación  
entre 2020-2021 y 2022-2023 

Principales contribuyentes voluntarios al presupuesto para los programas básicos: comparación entre  
años en un momento similar (final del primer trimestre del bienio) 

 

INTERVENCIÓN DE LA ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD  

22. Se invita a la Asamblea de la Salud a que tome nota del informe. 
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ANEXO 1 

PRESUPUESTO PARA LOS PROGRAMAS BÁSICOS 2022-2023 Y SU FINANCIACIÓN, 
INCLUIDAS LAS PREVISIONES, LOS GASTOS  

Y LA UTILIZACIÓN, POR EFECTO, A 31 DE MARZO DE 2022a 
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1. Cobertura sanitaria universal para mil millones más de personas 

1.1. Mejora del acceso a servicios de 
salud esenciales de calidad 1 432,8 1 027,7 72% 1 065,3 74% 118,8 8% 189,3 13% 

1.2. Reducción del número de 
personas que sufren dificultades 
financieras  

100,5 40,6 40% 41,7 42% 6,0 6% 8,2 8% 

1.3. Mejora del acceso a 
medicamentos, vacunas, pruebas 
diagnósticas y dispositivos esenciales 
en la atención primaria de la salud 

306,6 227,0 74% 228,4 75% 23,4 8% 32,6 11% 

Fondos no distribuidos  18,9  46,0      

Subtotal 1 1 839,9 1 314,2 71% 1 381,3 75% 148,2 8% 230,2 13% 

2. Mejor protección frente a emergencias sanitarias para mil millones más de personas 

2.1. Los países se habrán preparado 
para hacer frente a emergencias de 
salud 

274,6 103,6 38% 103,6 38% 20,6 8% 28,1 10% 

2.2. Se habrán prevenido epidemias y 
pandemias 231,8 113,3 49% 113,4 49% 22,6 10% 30,6 13% 

2.3. Se habrán detectado rápidamente 
las emergencias de salud y se habrá 
respondido a ellas con prontitud 

339,5 129,9 38% 130,4 38% 26,4 8% 37,8 11% 

Fondos no distribuidos  23,2  23,2      

Subtotal 2  845,9 370,0 44% 370,6 44% 69,6 8% 96,5 11% 

3. Mejor salud y bienestar para mil millones más de personas 

3.1. Se habrán abordado los 
determinantes de la salud 96,4 62,2 65% 70,1 73% 7,5 8% 11,0 11% 

3.2. Se habrán reducido los factores de 
riesgo mediante la acción 
multisectorial 

165,4 88,7 54% 98,4 60% 10,0 6% 14,9 9% 

3.3. Se habrán promovido los entornos 
saludables y la iniciativa de «la Salud 
en todas las Políticas» 

163,0 64,3 39% 64,4 39% 8,8 5% 13,1 8% 

Fondos no distribuidos  0,1  0,3      

Subtotal 3  424,9 215,3 51% 233,2 55% 26,4 6% 39,0 9% 
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4. Una OMS más eficaz y eficiente que presta mejor apoyo a los países 

4.1. Se habrá fortalecido la capacidad 
de los países en materia de datos e 
innovación 

370,6 115,4 31% 121,8 33% 22,5 6% 31,7 9% 

4.2. Se habrá reforzado el liderazgo, la 
gobernanza y la promoción de  
la salud 

485,8 274,0 56% 275,1 57% 54,3 11% 64,0 13% 

4.3. Gestión de los recursos 
financieros, humanos y 
administrativos de forma eficaz, 
eficiente, transparente y centrada en 
los resultados 

396,9 162,5 41% 162,5 117% 44,4 11% 68,9 17% 

Fondos no distribuidos  303,6  304,9      

Subtotal 4 1 253,4 855,5 68% 864,3 69% 121,2 10% 164,6 13% 

Fondos no distribuidos  422,4  890,0      

Total 4 364,0 3 177,4 73% 3 739,5 86% 365,3 8% 530,3 12% 

a Las sumas de las cifras presentadas en las filas y columnas pueden no coincidir siempre con los totales indicados debido al 
redondeo. 
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   12 ANEXO 2 

PRESUPUESTO POR PROGRAMAS 2022-2023 Y SU FINANCIACIÓN, INCLUIDAS LAS PREVISIONES, LOS GASTOS  
Y LA UTILIZACIÓN, POR OFICINA PRINCIPAL Y SEGMENTO PRESUPUESTARIO, A 31 DE MARZO DE 2022a 

Oficina principal 

Presupuesto por 
programas 
aprobado 
2022-2023  

(en millones de 
US$) 

Financiación 
(en millones  

de US$) 

Financiación 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones  
(en millones  

de US$) 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones, 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Gastos  
(en millones 

de US$) 

Gastos 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Utilización 
(en millones 

de US$) 

Utilización 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

África 1 509,3 902,9 60% 932,1 62% 139,1 9% 215,7 14% 
Programas básicos 1 168,2 479,8 41% 486,1 42% 79,8 7% 101,3 9% 
Erradicación de la 

poliomielitis  63,5 126,9 200% 126,9 200% 21,4 34% 39,1 61% 

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 274,0 290,2 106% 313,1 114% 37,3 14% 74,6 27% 

Programas especiales 3,6 6,0 167% 6,0 167% 0,6 17% 0,7 19% 

Las Américas 269,9 123,0 46% 123,8 46% 26,4 10% 35,7 13% 
Programas básicos 252,6 78,1 31% 78,7 31% 21,3 8% 28,7 11% 
Erradicación de la 

poliomielitis  0,0 0,2  0,2  0,0  0,0  

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 13,0 42,6 327% 42,9 330% 4,9 38% 6,6 51% 

Programas especiales 4,3 2,1 49% 2,1 49% 0,1 3% 0,4 10% 

Mediterráneo Oriental 995,0 934,4 94% 1 221,0 123% 127,7 13% 274,8 28% 
Programas básicos 469,6 206,4 44% 222,6 47% 29,8 6% 42,4 9% 
Erradicación de la 

poliomielitis  187,6 177,3 95% 177,3 95% 39,3 21% 62,9 34% 

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 334,0 547,6 164% 818,0 245% 58,3 17% 168,8 51% 

Programas especiales 3,8 3,1 81% 3,1 81% 0,3 8% 0,6 17% 

Europa 429,6 323,9 75% 401,4 93% 45,0 10% 78,0 18% 

Programas básicos 320,5 172,3 54% 221,9 69% 28,0 9% 38,7 12% 
Erradicación de la 

poliomielitis  0,0 0,9  0,9  0,1  0,1  

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 105,0 149,1 142% 176,9 169% 16,7 16% 38,8 37% 
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Oficina principal 

Presupuesto por 
programas 
aprobado 
2022-2023  

(en millones de 
US$) 

Financiación 
(en millones  

de US$) 

Financiación 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones  
(en millones  

de US$) 

Financiación, 
incluidas las 
previsiones, 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Gastos  
(en millones 

de US$) 

Gastos 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Utilización 
(en millones 

de US$) 

Utilización 
como% del 
presupuesto 

aprobado 

Programas especiales 4,1 1,7 41% 1,7 41% 0,2 5% 0,4 9% 

Asia Sudoriental 476,2 313,6 66% 331,8 70% 40,5 8% 77,9 16% 

Programas básicos 426,3 199,4 47% 207,5 49% 29,3 7% 53,5 13% 
Erradicación de la 

poliomielitis  
 1,1  1,1      

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 46,0 110,4 240% 120,5 262% 10,9 24% 23,7 52% 

Programas especiales 3,9 2,8 72% 2,8 72% 0,3 8% 0,7 18% 

Pacífico Occidental 373,8 209,1 56% 237,9 64% 23,0 6% 43,8 12% 

Programas básicos 352,0 152,6 43% 157,5 45% 19,6 6% 31,4 9% 
Erradicación de la 

poliomielitis  0,4 0,0 4% 0,0 4% 0,0 0% 0,0 0% 

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 18,0 54,6 304% 78,5 436% 3,3 18% 12,1 67% 

Programas especiales 3,4 1,9 56% 1,9 56% 0,2 5% 0,3 9% 

Sede de las Naciones Unidas 2 067,9 1 661,5 80% 1 769,4 86% 195,8 9% 394,6 19% 

Programas básicos 1 374,8 1 158,5 84% 1 248,8 91% 157,5 11% 234,3 17% 
Erradicación de la 

poliomielitis  306,8 159,0 52% 159,0 52% 10,7 3% 107,4 35% 

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 210,0 173,9 83% 180,4 86% 19,1 9% 38,2 18% 

Programas especiales 176,3 170,1 96% 181,2 103% 8,4 5% 14,7 8% 

Fondos no distribuidos  1 045,8  2 171,2      

Programas básicos  730,3  1 116,5      

Erradicación de la 
poliomielitis  

 121,5  392,1      

Operaciones y llamamientos 
de emergencia 

 194,0  662,5      

Programas especiales  0,0  0,0      

Total 6 121,7 5 514,2 90% 7 188,5 117% 597,4 10% 1 120,5 18% 
a Las sumas de las cifras presentadas en las filas y columnas pueden no coincidir siempre con los totales indicados debido al redondeo. 
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