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VISTO las decisiones A/HRC/MT7/31, A/HRCIRESIM7/4, ARESTON,
AIRES/70/163, AIMRCI33/.17Rev.1, de las Nacit)ﬂes Unidas, v la Res. MN® 1802/54,
reafirmada por la Asamblea General por Res. N° 48/134 de 1993, asi comao también
el informe de Secreiaria, dado por ia OMS en la 597 ASAMBLEA MUNDIAL DE LA

SALUD, del 8 de abril de 2016, entre muchas otras; y

CONSIDERANDG
Que esta Institucidn cred el 30 de diciembre de 2015 el “Programa de
Seguimiento y Evaluacidn de los Objetivos de Desarrolio Sostenible. Agenda

20307, a fin de colaborar con las Naciones Unidas y con ias autoridades piblicas de

i
el RSLARA S,

nuestro pais para lograr el cumplimiento de los 17 Objetivos vy las 1689 metas de esa
Agenda, por parte del Estado Macional,
Que, en su virtud, se eslrecharon, particularmente, vincuing con = Alte

Naciones Unidas para el Desarrolic (PNUD), y con ofras agencias de G

Que, la dinamica del Programa durante 2016 demostrd que su creacién
nos permitié, como Institucion Nacional de Derechos Humanos (INDHY darle un

e

marco estratégico al seguimienio y evaluacion de la Agenda 20130,

Que, asi v en ejercicio de las competencias propias de esta Defensoria,
conforme las leyes vigentes, ia mision impuesta por el articulc 85 de iz Constitucion
Nacional y en virtud del mandato cue se le reconoce conforme los “Principios de
Paris” adoptados por la Comisiéon de Derechos Humanos de ONU por Res. N°
1992/54 reafirmada por la Asambiea General por Res. N° 48/134 de 1993, nuesire
Institucion, como INDH, participa por derecho propic en tode ef sisiema de

promocion y proteccién de los derechos v libertades fundameniales universaiments
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reconocidas en la Carta Internacional de Derechos Humanos y demas tratados y
convenciones internacionales. _ Sl

Que, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en la 692 ASAMBLEA
MUNDIAL DE LA SALUD, del 8 de abril de 20186, prbdujo un Informe, titulado “La
salud en la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible”.

_ Que dicho documento recorre el desarrollo de los Objetivos de Desarrollo
_Sostenible (ODS), destaca las diferencias esenciales con los Objetivos de Desarrollo
del Milenio (ODM) describiendo areas clave de importancia estratégica para la salud
mundial. Sostiene que los ODS tendran repercusiones importantes en la labor de Ia
OMS. |

Que en septiembre de 2015, la Asamblea General adopté el texto de la

Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible A/RES/70/1, que tiene en cuenta los
resultados de otras reuniones mundiales celebradas ese afio, es decir —e!rMarco
Mundial de Sendai para la Reduccion del Riesgo de Desastres 2015-2030 y la
Agenda de Accidon de Addis Abeba adoptada en la tercera Conferéncia Internacional

sobre Financiamiento para el Desarrollo. 5

Que, precisamente, aquella A/RES/70/1, sefiala en su punto 26 qﬁe ‘Para

promover la salud y el bienestar fisicos y mentales y prolongar la esperanza de vida
de todas las personas, debemos lograr que la cobertura sanitaria y el acceso a una
atencion médica de calidad sean universales, sin excluir a nadie. Nos
comprometemos a a__celerar los avances conseguidos hasta la fecha en la reduccién
{) de la mortalidad neonatal, infantil y materna poniendo fin a todas las muertes
. prevenibles de aqui a 2030. Nos comprometemos también a garantizar el acceso
universal a los servicios de salud sexual y répTodUcﬁva, incluiclos los de planiﬁcacién
familiar, informacion y educacion. De iguéi modo aceleraremos el ritmo de los
progresos en la lucha contra la malaria, el VIH/SIDA, la tuberculosis, la hepatitis, el
ébola y ofras enfermedades transmisibles y epidemias, incluso abordando la

creciente resistencia ‘a los antibioticos y el problema de las enfermedades
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desatendidas que afectan a los paises en desarrollo. Estamos comprometidos con la
prevencién y €l tratamfénto de las enfermedades no transmisibles, incluidos los
trastornos conductuales, evolutivos y neurolégicos, que constituyen un grave
impedimento para el desarrollo sostenible.” | :

Que el ambito del Area de Salu&, Accion Social, Educacion y Cultura, de

esta Defensoria, se llevan adelante investigaciones que hacen a tai marco

referencial y que se vinculan directamente con las Metas: 3.1, 3.2 3.3; 3.7, que

corresponden, segun la OMS a la Agenda inconclusa y ampliada de los ODM:
también refiere nue\}as Metas (3.4/3.9) vy otras relativas a los medios de
implementacion de los ODS, entre estas la 3.a: Fortalecer la aplicacion del Convenio‘
Marco de la OMS para el Confrol del Tabaco. :

Que. las respectivas investigaciones se siguen en las Actuaciones Nos.
8315/15, relativa a la reduccién de la mortalidad materna, trabajo complerﬁentado
por la 336/17, vinculada con el Programa SUMAR vy la 4016/17 donde se trata el
aborto como causa de muerte materna; 8316/15 referida a lé‘ reduccion de la
mortalidad infantil entre 0'y 5 afios; 8317/15 sobre VIH/SIDA y 8318/15, sobre salud
sexual y reproductiva, vinculada con la 1243)’16, donde se investiga el P_Eograma
Nacional de Salud Sexual y Procreacién Responsable, en la que se dictd la
Resolucion 69/16, realizandose un sefialamiento al Estado Nacional por medio del
cual se lo exhorté a dictar un acto que diera jerarquia legal al ‘Protocolo para la
Atencion de las Personas con Derecho a la Interrupcion Legal del Embarazo’.

Que también se Sig_uen las Actuaciones Nos. 1232/17, relacionada con la
Meta 3.a, es decir la falta de adhesién al ‘Convenio Marco de la OMS para el Control
del Tabaco' y la 1400/15, relacionada con las Enfermedades Poco Frecuentes,
2262/17, relacionada con la Meta 3.8, es decir la Cobertura Universal de Salud
(CUS), como la 30491.1_6, relaczionada con la revisién y actualizacion del Programa
Médico Obligatorio (PMO), como también la 343/17, vinculada - con el

recrudecimiento de la Sifilis, en la que se dictd la Resolucién N° 33/17, exhortando
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a las autoridades respeét?ivas a que adoptasen r'n.edidas tendientes a reducir el
nimero de personas infectadas.

; Que como se observa las investigaciones que se realizan mantienen no
solo una interrelacion entre si sino que muestran Ia-,tr-énsversalid'ad que requiere la
articulacion de un Programa de Salud y Derechos Humanos que permita indagar los
temas vinculados con el ODS 3, relacionarlos e informar a los organismos
Internacionales vinculados con el Programa que sigue esta Institucién, denominado
de Seguimiento y Evaluacién de los Objetivos del Desarrollo Sostenible-Agenda

2030, en forma homogénea. | :

Que el documento antes referido, producido por al OMS, no sélo -fefuer-‘za-
los ODS, sino que destaca cualidades de las que carecieron los ODM, asimismo,
esa Organizacién, ahora alineada con estos Objetivos de la Agenda, plantea
directrices, estableciendo para'elismos entre los ODM y los ODS. ‘ ', '

Que sefiala que una de los aspectos fundamentales, radica en el contexto
politico en el que se han desarrollando unos (ODM) y en el que sé”‘a—piicarén los otros
(ODS). s | B ,

Que destaca que los ODM tenian como objetivo lograr mejores resultados
de desarrollo humano en los paises en progreso, especialmente en lo relativo a
pobreza, educacion y salud. En cambio los ODS son de ‘caracter integrado e
indivisible, de alcance mundijal de aplicacion universal, e intentan ser pertinentes
para todos los paises. '

Que se in'siste:'en ‘que nadié_ se quede atras’; si bien se ha criticado el

alcance de los ODS, pbr su-arnplitud y ambicion, no hacen mas que reflejar ‘la gama

_ de problemas que un gobierno debe afrontar ‘en la realidad, con mayor fidelidad que

la limitada agenda de los ODM'. Estos omitieron el impacto de los factores politicos
en los paises. ; ‘ :

Que aquellos paises que han exp;erir—ne'ntado periodos de i.ne'stabi}idad_

politica persistente requieren de mayor asistencia, motivo por el que el -ODS 16
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reconoce explicitamente la importancia de la paz y Ia sequridad como condlcvones
necesarias para el desarrollo sostenible.

Que la Asamblea General de N_.acioneS Unida_s".'reconocié que cada pais
es el principal responsable de su propio desarrollo econémico y social. Sin perjuicio
de la competencia que la Agenda genera, la importancia de las interrelaciones y el
‘caracter integrado de los objetivos podrian asegurar'la consecucion de los fines de
la nueva Agenda.

Que difiere el contexto .politico actual del ocurrido con los ODM, que era
de mayo'r optimismo mundial; hoy es diferente, por ello la OMS, sefiala: ‘La
inseguridad econémica, los recortes en los servicios publicos y la creciente
desigualdad en muchos paises desarrollados menoscaban el interés politico por el
desarrollo internacional y aumentan la hostilidad publica hacia la ayuda. De hecho,
se ha argumentado que los gobiemos de los paises desarrollados debenan hacer
mas para superar la desigualdad y la insequridad en sus paises como parte de su
contribucion a los Objetivos de Desarrollo Sostenible, porque solo: asi tendran el
espacio politico necesario para persequir la idea de la solidaridad mundial que
sustenta la nueva Agenda’, _ ' s

Que en cuanto al lugar de la salud en los ODS, la OMS sefiala que varias
metas sanitarias dimanan de la agenda inconclusa (ODM) y otros derivan de
resoluciones de la Asamblea Mundial de la Salud y planes de accion conexos.

Que la amplitud de la nueva Agenda, no sélo considera la salud como un
objetivo en si misma, sino que reconoce que la salud y sus d:e_termin__antes; influyen
en otros objetivos y metas y viceversa, como parte integral del desarrollo sostenible.

. Que, es precisamente este sefialamiento uno de los p]lares que justlfca y

da pie a la creamon del Programa que se propone.

" Resolucién 70/1 de la AGNU, parr.. 41
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Que la OMS precisa que los ODM destacaban la ‘salud’, pero los ODS,
amplian la mirada destacando los aspectos medioambientales, econdmicos y
sociales. :

Que, ademas reitera un cc}ncepto que el Area de Salud ha sostenido a lo
largo de los afos de trabajo, en cuanto: ‘La salud estd posicionada como un
contribuyente importante de los demas ODS: sin salud, muchos dé_ ellos no se
pueden alcanzar. ' _ '

Que asimismo, explica cudles son las pocas lagunas que se obsefvan, asi
es que refiere la falta 'de mencion de las ‘inmunizaciones’ como meta especifica.
También sefiala que el acceso a los servicios de salud sexual y reproductiva esta
incluido en el Objetivo 3, pero los derechos sexuales y reproductivos y la violencia y
discriminacion contra las mujeres y las nifias se tratan en el contexto de otro objetivo
(9). Las personas mayores son mencionadas en el Objetivo 2 (sobre nutricién) y el
relativo a las ciudades (entornos mas seguros) es tratado en el Objetivo 11. El
envejecimiento de la poblacién, gue constituye una tendencia glob§1 con importantes
repercusiones en los sistemas de salud, se omiti6, salvo una alusién indirecta a
través de sus efectos en las enfermedades no transmisibles y la salud menta],‘

| Que en cuanto a la inportancia de los sistemas de salud para la nueva
Agenda,- la Declaracion afirma; ‘Para promover la salud y el bienestar fisicos y
mentales y prolongar la esperanza de vida de todas las personas, debemos lograr
que la cobertura sanitaria y el acceso a una atencion meédica de calidad sean
universales, sin excluir a nadie’. '

Que, es de destacar que en este contexto se inicio la investigacion de
oficio N° 2262/17 con el propésito de realizar el seguimiento respecto de la situacion
de la ‘cobertura universal de selud’, propuesta por las autoridades responsables del
Poder Ejecutivo Nacional. '

Que es mas la Organizacion sefiala que la cobertura sanitaria unfi_/ersal'es

la meta clave que sustenta el logro de todas las demas, poniendo énfasis en el
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fortalecimiento de la coherencia, la reduccion de la fragmentacién en el sector
sanitario y la contribucién al desarrollo de sistemas de salud sélidos. La Cobertura
Sanitaria Universal incluye la proteccion de la salud y su promomon prevenc;on
tratamiento, rehabllltamon y cuidados paitatlvos _

Que uno de los aportes de las ODM fue el reconocimiento de la
‘fragmentacion de los sistemas nacionales de salud’, cuestién Que se atribuy6 a la
creaciéon de programas separades, cada uno centrado -en sus propios objetivos, sin
considerar los efectos de esta metodologia en el sistema de salud en su conjunto. A
raiz de esto, indi_can; que ha sido dificil establecer sistemas de salud capaces de
proporcionar atencion integrada centrada en las personas y alcanzar objeti-\‘/os‘
multiples, con estimaciones realistas/de los costos generales.

Que caracteriza a los ODM su ‘integralidad e indivisibilidad’, traducir esto
en medidas practicas es uno de los desafios de la nueva Agenda, muchas'de las
sinergias son conocidas, asf las existentes entre la salud, la educacién, la nutricion,
la p'roteccién social y otras. ! R

Que otros vmculo son menos directos pero también importantes, como
las relaciones entre el consurmo sostenible y los factores de riesgo de enfermedades
no transmisibles, o entre el cambio climatico y la propagacién de enfermedades
transmitidas por vectores. Es el caso de otra investigacion Ilevada_ade‘lante,
vinculada con el Denglie, el Zika y la Fiebre Chikunguya, que tramita a traves de la
Actuacién N° 1687/15, por medio de la que se elaboré un proyecto de ley vinculado
con la ‘declaracién de interés nacional’ de la erradicacion de dichas enfermedades.

Que la adopcién de los ODS ofrecen la oportunidad de revisar los

. acuerdos institucionales para mejorar y mantener la salud de las personas, como asi
para realizar los arreglos necesarios para financiar y producir bienes publicos
mundiales; reforzar la sequridad sanitaria transfronteriza; mejorar la pertinencia y

coherencia de los érganos ce las Naciones Unidas en el campo de la saiud, hacer
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frente a las causas de las enfermedades no transmfsrbles y fortalecer la med/mon y
la rendicién de cuentas.

Que la financiacion de los Ob;etrvos se hara al rltmo de cada pais,
teniendo en cuenta la disponibilidad de recursos, segun entiende Ia OMS. Tengase
presente que en la era de los ODM, pese a grandes aumentos de las ayudas para el
desarrollo de la salud, los pafses de bajos y medianos ingresos ﬁnanc’i'aban el 75%
de su gasto total con recursos pruplos '

Que es importante establecer si los ODS habran de camblar los patrones

- de gasto establecidos en el sector salud, pese a que no se cumplié el pronéstico de

que las enfermedades no fransmisibles'amenazarian la seguridad mundial, como se
habia pronosticado que sucederia con el SIDA o las pandemias, el aumento de este
tipo de padecimientos en los paises de in,grésos bajos y medianos es una amenaza
para los sistemas de salud fragiles, a menos que se realicen inversiones orientadas
a prevéhir enfermedades y promover la salud.

Que el proceso de seguimiento de los ODS sera bomplej\ci particularmente
para el objetivo relativo a salud; en consonancia con ello sefiala que indicadores
generales, tales como la esperanza de vida, el nimero de defunciones antes"de los
70 afos y la esperanza de vida saludable, pueden servir para realizar el seguimiento
de los progresos hacia el logre del objetivo de salud. Precisa que si pudiera medirse
de forma ‘fiable’ la esperanza de vida saludable, recogeria tanto la mortalidad como
los afios de vidavivicjos con salud menos que buena, es decir, con discapacidad. Sin
embargo sigue habiendo problemas con refacion ala disponibilidad de los datos que
resulten comparables a lolargo dei tiempo entre poblaciones, y permitan seguir los
procesos hacia la reduccion de desigualdades. _ :

Que a este respecto el Area de Salud ha tenido diversas experiencias,

vinculadas con la compilacién de datos estadisticos provenientes de los estados

provinciales, ello de acuerdo con la organizacion federal adoptada por la CN. La

recoleccion de los mismos nunca ha sido sistematica y, no en pocas oportunidades,
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han correspondido a periodos distintos, lo cual dificulia su cotejo, para citar dos
investigaciones actuales, se sefalan las Actuacion N° 368/15 vinculada con falta
de esladisticas cerferas vinculadas con casos de desnutricion desagregados por
Jjunisdiccion, como asi la Actuacion N® 1243/16, que trata sobre los inconvenientes
con la prosecucion y desenvolvimiento del FPrograma Nacional de Salud Sexual y
Procreacion Responsable, en la que también se solicité ia participacion de las
provincias como la de la CABA.

Que otra cuestién, no menos relevante, a la que se refiere iz OMS, es Iz
figada con los procesos nacionales y regionales de seguimientc v examean, como
base para la rendicion de cuentas v las medidas correctivas.

Que en funcién del cardcter mas politico y amplio de la Agenda 2030

supone que los organismos de |a sociedad civil y otros agenies utilizaran ios ODS
para responsabilizar a2 los gobiernos, destaca que, a diferencia de los ODM, es

inevitable que las redes socisles, empleadas por la sociedad civil v por una
generacion hiperconectada de personas con inquietudes sc}cialeé', desempefien un
papel importante, en primer término para determinar si ios ODS obfienen apoyo
publico y luego, en ef supuesto que o hagan, para insistir en una mayor rendicion de
cuentas.

Que es del caso destacar que la OMS no ha evaluade la injerencia y
relevancia que a ese respecto compete a las INDH, proceso que realizara esta
Institucion, tal come lo ha manifestado a través del la implementacion del Programa
de Seguimiento v Evaluacion de los ODS-Agenda 2030, iniciado en 2015 v de otras
iniciativas v participaciones en foros internacionales, ostentando al respecto una

/‘postura de liderazgo para América.

Que ta ONU seguramente habrd de valerse de los estandares

establecidos por la OMS para valorar los logros v los desaciertos que puedan

verificar los Estados, &l papel de ia INDH, sera palabra autorizada para realizar i
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seguimiento y valoracién de la>s cumplimientos e incumplimientos (totaleé 0
parciales) de los ODS. _

Que, en tales condiciones, se d'ecide, por la presente crear el Progfama
de Salud y Derechos Humanos, con la finalidad de identificar, interca'_rnbia'r,
promover y evaluar las buenas pricticas sobre [os'principios rectores que abr'igan las -
ODS en materia de salud y, en su caso continuar formulando recomendaciones o
exhortaciones al Estado Nacional Gt "

Que anualmente elaborara un Informe para conocimiento del Estado
Nacional y demas organismos nacionales e internacionales vinculados con la
materia. | :

Que, la direccién y supervision general del Programa quedaré a cargo del
Subsecretario General; y, el enlzce, en cuanto al seguimiento y evaluacién con las
distintas éreas'teméticas de la Institucion queda a cargo del Area 2, de Salud,
Accién Social, Educacion y Cultura, con la participacién de la Asesoria Legal vy
Técnica en lo que 'pueda colaborar, nutriendo a aquélla con Ia\"inform'acién que
recoja-del Programa de Seguimiento-y Evaluacién de los Objetivos de Desarrollo
Sostenible y del Programa de Seguimiento y Evaluacién del Examen Periddico
Universal (EPU). '

Que dicho Programa sera llevado adelante en el marco de la actuacion
que se inicie al efecto, alli se agregaran, afio a afio, la totalidad de los antecedentes
necesarios para la oportunidad pertinente en que seran puestos en conocimiento del
Estado NacionaI; dél Sistema de Naciones Unidas y de otros actores, segun su

- pertinencia. '

Que es del casc sefalar que con fecha 3 de febrero de 2017, se dicto la

Resolucion N° 12/0217, mediante la que se cred el Programa sobre empresas y

los derechos humanos, cuya finalidad es identificar, intercambiar, promover y

evaluar las buenas précticas sobre la aplicacion de los Principios Rectores, v, en su
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caso formular recomendaciones o exhortaciones al Estado Nacional y a las
empresas nacionales y transnacionales. : -

i Que, en orden' a ello, sera res_ponsabiiidad.- del Area de Rel'ﬁaciones
Internacionales, mantener informado, con la debidé antelacién, al Subsecretario
General y al Area 2, acerca de los plazos y cronogramas fijados por la ONU para

~ efectuar las presentaciones a todo su sistema.

Que el Area de Comunicacién tendra a su cargo la tarea de desarrollar las

actividades de difusion y-promocién del Programa de Salud y De-r’ecﬁos Humahos.
Que, finalmente, es del caso po_ner. de manifiesto que la Agenda 2030
tiene estrecha vinculacién con el Examen Periddico Universal, a punto tal qué la
ONU aconseja relacionar las metas de los 17 Objetivos con las recomendaciones
EPU; y ahora intima relacién con la salud y el respeto de los derechos humanos,'
razén por la cual el Programa Agenda 2030, el Programa EPU vy éhora el Prdgrama

de Salud, guardaran necesariz interrelacién, y se nutriran mutuamente.
Que la Asesoria Legal y Técnica ha tomado la i\ﬁtervencirén que le
compete. ” : 2 3
Que la presente se dicta de conformidad con lo establecido por el articulo
86 de la Constitucion Nacional y la autorizacién conferida por los Sefores
Presidentes de los bloques mayoritarios del H. Senado de la Nacion, como de la
Comisién Bicameral Permanente de la Defensoria del Pueblo, ratificada por su
resolucion 0001/2014 de fecha 23 de abril de 2014, y la nota de fecha 25 de agosto
, de 2015 del Sr. Preéi;dente de la Comisién Bicameral Permanente de la Defensoria
del Pueblo, que ratifica las mismas facultades y atribuciones otorgadas al Secretario
General en la persona dé] Sul:secretario, para el supuesto de licencia o ausé—nci‘a del
primero. : -

Por ello,
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EL SUBSECRETARIO GENERAL DEL
DEFENSOR DEL PUEBLO DE LA NACION
RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Créase el F’rograma de Salud y Derechos Humanos dlspomendose
la apertura de la pertinente ActJacion.

~ ARTICULO 2°.- Aprobar Ia &gutente metodologia de trabajo en el marco del referido

Prog rama:

1.

La direccion Yy supervision general -del Programa queda a cargo del
Subsecretario General.

2. Elenlace, en cuanto al seguimiento y evaluacién con las distintas areas

tematicas de la Inistitucion queda a cargo del Area 2, de Salud, Accién
Social, Educacion y Cultura, con la participacion de la Asesoria Legal y
Técnica en lo que pueda colaborar, nutriendo a aquélla con .la
informacion que recoja del Programa de Seguimiento y Evaluacion de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible y del Prog-ra“f'ﬁa de Seguimiento
y Evaluacion def Examen Perfodo Universal.

3. Sera responsabilidad del Area de Relaciones Internacionales mantener

informado, con la debida y nece’sarié antelacion, al Subs’ecréfafio
General y al Area 4, acerca de los plazos y cronogramas fijados p'or,la
ONU para efectuar presentaciones a todo su sistema, segun su
pertinencia.

4. El Area de Comiinicacion tendra a su cargo la tarea de desarroliar las

actividades de difusién y promocion del Programa de Salud y Derechos
Humanos.

ARTICULO 3°.- Exhortar a todas las autoridades publicas de nuestro pais,

nacionales, provinciales y muricipales, a colaborar con la Defensoria del Pueblo de

la Nacion, en su calidad de institucion Nacional de Derechos Humanos, con los

requerimientos que les sean formulados en el marco del Programa de Salud y



directa con el desarrello del
_ ART!CULO 52-

F’oner el contensde de esta reseluclon en '@n"

1Lk ‘:ART!CULO 6°.- Reglstrese' cemu;zq;uese y arcf,r
ARS RESOLUC]CN DP N° . Q ? / 1 7




