130.2 reunién EB130.R6

Punto 6.1 del orden del dia 19 de enero de 2012

Fortalecimiento de las politicas relativas a
las enfermedades no transmisibles para
fomentar un envejecimiento activo

El Consejo Ejecutivo,

Habiendo examinado los informes sobre prevenciény control de las enfermedades no transmisibles
y lanecesidad de una gestion integrada de la prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles
para fomentar un envejecimiento activo,

RECOMIENDA a la 65.2 Asamblea Mundial de la Salud que adopte la resolucién siguiente:
La 65.2 Asamblea Mundial de la Salud,

Habiendo examinado el informe sobre los resultados de la Reunion de Alto Nivel de la
Asamblea General de las Naciones Unidas sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades
No Transmisibles y de la Primera Conferencia Ministerial Mundial sobre Modos de Vida Sanos y
Control de las Enfermedades No Transmisibles asi como el informe sobre la aplicacion de la estra-
tegia mundial para la prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles y del plan de
accion;

Teniendo presentes la Declaracion Politica de la Reunion de Alto Nivel de la Asamblea Ge-
neral de las Naciones Unidas sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades No Transmisi-
bles, la Declaracion de Moscu adoptada en la Primera Conferencia Ministerial Mundial sobre Mo-
dos de Vida Sanos y Control de las Enfermedades No Transmisibles (Moscu, 28 y 29 de abril
de 2011), y la resolucion WHAB4.11 sobre los preparativos para la Reunion de Alto Nivel de la
Asamblea General de las Naciones Unidas sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades
No Transmisibles, en relacion con la Conferencia de Moscd;

Recordando la reunién de seguimiento de los Objetivos de Desarrollo del Milenio (Tokio, 2y
3 de junio de 2011), en la que participaron mas de 110 paises, alrededor de 20 organizaciones re-
gionales o del sistema de las Naciones Unidas y organizaciones de la sociedad civil, y en la que
hubo acuerdo en que las enfermedades no transmisibles no solo constituyen nuevos desafios mun-
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diales para los afios posteriores a 2015 sino que también amenazan la consecucion de los objetivos
de desarrollo internacionalmente acordados, en particular los Objetivos de Desarrollo del Milenio;

Observando que, segun las estimaciones, de los 57 millones de defunciones ocurridas en el
mundo en 2008, 36 millones se debieron a enfermedades no transmisibles, como las enfermedades
cardiovasculares, los canceres, las enfermedades respiratorias cronicas y la diabetes, provocadas en
gran medida por cuatro factores de riesgo comunes, a saber, el consumo de tabaco, el uso nocivo del
alcohol, una dieta malsana y la falta de actividad fisica, y que casi el 80% de esas defunciones se
produjeron en paises en desarrollo;

Observando que con el aumento de la prevalencia de las enfermedades no transmisibles entre
las personas de edad se hace urgente la necesidad de prevenir las discapacidades relacionadas con
las enfermedades no transmisibles y de planificar la atencion a largo plazo;

Observando con honda preocupacion que el envejecimiento es uno de los importantes facto-
res que coadyuvan al aumento de la incidencia y la prevalencia de las enfermedades no transmisi-
bles, principales causas de morbilidad y discapacidad:;

Observando ademas que la poblacion de edad habria de tener acceso a una medicina asequi-
ble para reforzar el envejecimiento saludable;

Observando asimismo el cambio demogréafico que supone el aumento de la poblacién mun-
dial de 60 afios 0 méas a un ritmo mas de tres veces superior a la tasa de crecimiento demogréafico
general, y que esa poblacion llegara a ser de unos 1200 millones de personas en 2025; observando
también que el envejecimiento de la poblacion tiene consecuencias econémicas y de salud publica,
en particular el aumento de las tasas de las enfermedades no transmisibles, y reconociendo la impor-
tancia de las actividades de fomento de la salud y prevencion de la enfermedad a lo largo de lavida,
capaces de prevenir o retrasar, por ejemplo, la aparicién y la gravedad de las enfermedades no
transmisibles y promover el envejecimiento saludable;

Recordando las resoluciones WHAS52.7 y WHAS8.16 relativas al envejecimiento activo, en
las que se instaba a los Estados Miembros a adoptar medidas que aseguren a la rapidamente crecien-
te poblacion de ciudadanos de edad avanzada de los paises tanto desarrollados como en desarrollo
el grado maximo de salud y bienestar que se pueda lograr;

Recordando igualmente la resolucion A/RES/57/167 de la Asamblea General de las Naciones
Unidas, en la que la Asamblea General hizo suyos la Declaracion Politicay el Plan de Accion Inter-
nacional de Madrid sobre el Envejecimiento, asi como otras resoluciones pertinentes sobre el enve-
jecimiento;

Observando que en la Declaracidn Politica de la Reunion de Alto Nivel de la Asamblea Ge-
neral de las Naciones Unidas sobre la Prevencion y el Control de las Enfermedades No Transmisi-
bles se reconoce que los trastornos mentales y neurolégicos, incluida la enfermedad de Alzheimer,
son una causa importante de la morbilidad y contribuyen a la carga mundial de las enfermedades no
transmisibles, por lo que es necesario proporcionar un acceso equitativo a los programas e interven-
ciones eficaces de salud a toda la poblacion, desde las edades tempranas;

Reconociendo la importancia de los criterios basados en el género, la solidaridad y el apoyo
mutuo para el desarrollo social, asi como de la realizacion de los derechos humanos de las personas
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de edad, del fomento de una buena calidad de vida, la equidad sanitaria y la prevencion de la dis-
criminacion por motivos de edad, y de la promocion de la integracion social de los ciudadanos de
edad;

Reconociendo el valor de la Declaracion politica de Rio sobre determinantes sociales de la
salud, en la que se expresa la determinacidon de lograr una equidad social y sanitaria mediante la ac-
tuacion sobre los determinantes sociales de la salud y del bienestar, aplicando un enfoque intersec-
torial integral;

Tomando nota del Convenio Marco de la OMS para el Control del Tabaco y de las estrategias
y planes de accién de la OMS conexos, en que se subraya la importancia de abordar los factores de
riesgo comunes de las enfermedades no transmisibles;

Saludando la atencion prioritaria que la OMS concede a la prevencion y el control de las en-
fermedades no transmisibles mediante las actividades de salud publica, un enfoque basado en la
atencion primaria de salud y el fortalecimiento integral de los sistemas de salud,

1. INSTA a los Estados Miembros:*

1)  aque prepareny pongan en practica politicas, programas y actividades multisectoriales
en materia de prevencion de las enfermedades transmisibles y fomento de la salud, y los vigi-
len y evallen, a fin de reforzar las politicas y programas relativos al envejecimiento
saludable y lograr el grado maximo posible de salud y bienestar para las personas de edad
avanzada;

2)  aque fortalezcan los marcos normativos intersectoriales y los mecanismos institucio-
nales, segun proceda, con miras a la gestion integrada de la prevencion y el control de las en-
fermedades no transmisibles, incluidos los servicios de promocidn de la salud y de atencién
de salud y de bienestar social, a fin de subvenir a las necesidades de las personas de edad
avanzada;

3)  aque velen, cuando proceda, por que las estrategias sanitarias nacionales referentes a
las enfermedades no transmisibles contribuyan a la consecucion de los Objetivos de Desa-
rrollo del Milenio;

4)  aque fomenten, cuando proceda, las condiciones que permitan a las personas, los cui-
dadores, las familias y las comunidades alentar el envejecimiento saludable, con inclusion de
laatencion, el apoyo y la proteccion de las personas de edad avanzada, teniendo en cuenta los
aspectos fisicos y psicoldgicos del envejecimiento, y se centren en los planteamientos inter-
generacionales;

5)  aque alienten la participacion activa de las personas de edad en la sociedad y en su
comunidad local;

6)  aque refuercen las relaciones de cooperacion y asociacion entre los Estados Miem-
bros' en todos los niveles de gobierno, entre los interesados directos, las instituciones univer-

1y, cuando proceda, las organizaciones de integracién econémica regional.
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sitarias, las fundaciones de investigacion, el sector privado y la sociedad civil con objeto de
ejecutar con eficacia los planes y programas;

7)  aquedestaquen laimportancia de aplicar un planteamiento basado en la atencién pri-
maria de salud en la planificacion sanitaria nacional, en estrecha colaboracién con los servi-
cios sociales, y de posibilitar la integracion de la promocion de la salud y la prevencion y el
control de las enfermedades transmisibles en las politicas relativas al envejecimiento;

8)  aque alienten la facilitacién de medidas y recursos para promover la salud, brindar
atencion sanitaria y proteccion social a la poblacion con miras a un envejecimiento saludable
y activo, prestando especial atencion al acceso a una medicina asequible y a la importancia
de la formacion, la educacion y la creacion de capacidad del personal sanitario en colabora-
cion con la OMS vy los asociados;

9)  aque sigan fortaleciendo la vigilancia y evaluacion de los sistemas de generacion y
analisis de datos sobre las enfermedades no transmisibles, desglosados por edad, sexo y nivel
socioecondémico, con objeto de elaborar politicas y planes equitativos y basados en pruebas
cientificas en provecho de las personas de edad avanzada;

PIDE a la Directora General:

1)  que preste apoyo a los Estados Miembros para que promuevan y faciliten el cumpli-
miento de los compromisos contraidos en las conferencias y cumbres pertinentes de las Na-
ciones Unidas sobre las enfermedades no transmisibles y el envejecimiento;

2)  que preste apoyo a los Estados Miembros para que hagan hincapié en la promocion de
lasalud y la prevencién de las enfermedades a lo largo de toda la vida, empezando en la fase
mas temprana posible, con inclusidn de enfoques multilaterales del envejecimiento saludable,
la atencion integrada de las personas de edad y el apoyo a los prestadores de servicios forma-
les e informales de bienestar;

3)  que preste apoyo a los Estados Miembros en la elaboracién de politicas y programas
de acceso a una medicina asequible para las personas de edad;

4)  quetambién preste apoyo a los Estados Miembros para que creen una mayor concien-
ciaacerca del envejecimiento saludable y activo y acerca de los aspectos positivos del enve-
jecimiento, por medios que comprendan politicas especialmente referidas al envejecimiento
asi como la incorporacion del tema del envejecimiento a sus estrategias nacionales;

5)  queapoye el mejoramiento de los sistemas nacionales de vigilancia de las enfermeda-
des no transmisibles, cuando proceda, y continte desarrollando un sistema mundial de vigi-
lancia integral para la prevencion y el control de esas enfermedades que permita seguir de
cerca las tendencias y vigilar los progresos que se hagan en la aplicacién de la Declaracion
Politica;

6)  que aumente el grado de prioridad que se concede a la prevencion y el control de las
enfermedades no transmisibles en el orden del dia de los foros y reuniones pertinentes de di-
rigentes nacionales e internacionales, en previsién de un programa mundial de desarrollo
posterior a 2015;
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7)  que considere la posibilidad de centrar el Informe sobre la salud en el mundo 2014 en
la situacién mundial respecto del envejecimiento, reconociendo la importancia de fortalecer
los sistemas de informacion mediante la inclusion de los adultos mayores en las tareas de re-
coleccidn, analisis y difusion de datos e informacion sobre el estado de salud y los factores
de riesgo;

8)  queinformeala66.2 Asamblea Mundial de la Salud, por conducto del Consejo Ejecu-
tivo, sobre los progresos realizados en la aplicacion de la presente resolucién.

Octava sesion, 19 de enero de 2012
EB130/SR/8




