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En ausencia del Presidente, el Sr. Arriola Ramirez (Para-
guay), Vicepresidente, ocupa la Presidencia.

Se abre la sesién a las 10.00 horas.

Tema 9 del programa (continuacion)
Informe del Consejo Econdmico y Social
Proyecto de resolucién (A/75/L.14/Rev.1)

El Presidente Interino (habla en inglés): Me han
informado de que la delegacién de Guyana no presen-
tara el proyecto de resolucion A/75/L.14/Rev.1. ;Podria
confirmarlo la representante de Guyana?

Sra. Edwards (Guyana) (habla en inglés): Asi es, no
presentaremos el proyecto de resolucion A/75/L.14/Rev.1.

El Presidente Interino (habla en inglés): La
Asamblea adoptara ahora una decision sobre el proyecto
de resolucion A/75/L.14/Rev.1, titulado “Graduacién de
Vanuatu de la categoria de paises menos adelantados”.

Tiene la palabra el representante de la Secretaria.

Sr. Nakano (Departamento de la Asamblea Gene-
ral y de Gestion de Conferencias) (habla en inglés): Qui-
siera anunciar que, desde la presentacion del proyecto de
resolucion A/75/L.14/Rev.1 y ademas de las delegacio-
nes enumeradas en el documento, a saber, los Estados
Miembros de las Naciones Unidas que son miembros
del Grupo de los 77 y China, los siguientes paises se
han sumado a la lista de patrocinadores del proyecto de
resolucion A/75/L.14/Rev.1: Australia, Bélgica, Canada,
Israel, Japon, Nueva Zelandia, Palau y Reino Unido de
Gran Bretafia e Irlanda del Norte.

El Presidente Interino (habla en inglés): ¢(Puedo
considerar que la Asamblea decide aprobar el proyecto
de resolucion A/75/L.14/Rev.1?

Queda aprobado el proyecto de resolucién

A/75/L.14/Rev.1 (resolucidn 75/128).

El Presidente Interino (habla en inglés): Tiene
ahora la palabra el representante de los Estados Unidos,
que desea intervenir para explicar su posicion sobre la
resolucion que se acaba de aprobar. Permitaseme recor-
dar a las delegaciones que las explicaciones tendrén una
duracion méaxima de diez minutos y que deberan formu-
larlas desde su asiento.

Sr. Mack (Estados Unidos de América) (habla en in-
glés): Los Estados Unidos desean agradecer a Fiji por su
liderazgo respecto de la resolucién 75/128, una resolucion
importante, y felicitar a Vanuatu por este logro histérico.

La graduacion de Vanuatu de la categoria de paises
menos adelantados es un logro que hay que celebrar, sobre
todo teniendo en cuenta las repercusiones sociales y eco-
nomicas sin precedente a que se enfrenté Vanuatu como
consecuencia de la pandemia de enfermedad por corona-
virus y el ciclén Harold. Nos enorgullece que los Estados
Unidos, a través del pacto de 65 millones de dodlares de
Millennium Challenge Corporation, hayan podido ser un
asociado de Vanuatu en su camino hacia el desarrollo.

En cuanto al texto de la resolucidn 75/128, los Esta-
dos Unidos se desvinculan del parrafo 3 debido a su len-
guaje relativo al comercio. Las Naciones Unidas no son el
foro adecuado para opinar sobre la oferta, la ampliacién
o la finalizacion de las preferencias comerciales, y ese

La presente acta contiene la version literal de los discursos pronunciados en espafiol y la traduccion de los
demaés discursos. Las correcciones deben referirse solamente a los discursos originales y deben enviarse con
la firma de un miembro de la delegacion interesada, incorporadas en un ejemplar del acta, al Jefe del Servicio
de Actas Literales, oficina U-0506 (verbatimrecords@un.org). Las actas corregidas volveran a publicarse
electrénicamente en el Sistema de Archivo de Documentos de las Naciones Unidas (http://documents.un.org)

20-36031 (S)
D A O

© : e
W Documento accesible  Seruega reciclar ’ Y
a@



Al75/PV.44

14/12/2020

lenguaje no tendréd validez en la Organizacion Mundial
del Comercio (OMC). Los Estados Unidos no consideran
que las recomendaciones formuladas por la Asamblea
General sobre las cuestiones relacionadas con el comer-
cio sean vinculantes o sean pertinentes en la OMC.

Nuestra posicion sobre el lenguaje relacionado con
el comercio del parrafo 3 no esta vinculada a la gradua-
cion de Vanuatu de la categoria de paises menos adelan-
tados. Los Estados Unidos apoyan con firmeza la gra-
duacién de Vanuatu. Con esta aclaracion, nos sumamos
al consenso sobre la resolucién 75/128.

El Presidente Interino (habla en inglés): Hemos
escuchado al Unico orador en explicacién de posicion
sobre la resolucion que se acaba de aprobar.

La Asamblea General ha concluido asi la presente
etapa del examen del tema 9 del programa.

Tema 74 del programa (continuacion)
Informe de la Corte Internacional de Justicia
Proyecto de resolucién (A/75/L.48)

El Presidente Interino (habla en inglés): Tiene
ahora la palabra el representante de Singapur para pre-
sentar el proyecto de resolucién A/75/L.48.

Sr. Khng (Singapur) (habla en inglés): Tengo el ho-
nor de presentar el proyecto de resolucién A/75/L.48,
titulado “Fondo fiduciario para el Programa de Becas
Judiciales de la Corte Internacional de Justicia”, en
nombre de la Argentina, los Paises Bajos, Rumania, el
Senegal y mi propio pais, Singapur.

El Programa de Becas Judiciales de la Corte Inter-
nacional de Justicia es una iniciativa de la Corte, que
permite a las universidades proponer personas licencia-
das recientemente en derecho que tengan especial inte-
rés en el derecho internacional para continuar su for-
macion en un contexto profesional en la Corte durante
nueve meses. Desde su creacion en 1999, el Programa
ha proporcionado a 193 graduados en derecho la opor-
tunidad de mejorar sus conocimientos y su comprension
del derecho internacional y su préctica bajo la supervi-
sion de los miembros de la Corte.

El éxito del Programa es incuestionable. No obs-
tante, habida cuenta de que las universidades se encar-
gan de proporcionar los recursos financieros necesarios
para sus candidatos durante sus practicas en la Corte,
solo las universidades con recursos financieros suficien-
tes han podido participar en el Programa. Para que las
universidades menos dotadas de los paises en desarrollo
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puedan proponer a sus licenciados en derecho y promo-
ver asi la diversidad en el Programa, el Presidente de la
Corte propuso que se creara un fondo fiduciario para el
Programa. El proyecto de resolucién A/75/L.48 preten-
de establecer ese fondo fiduciario.

El proyecto de resolucidon contiene siete parrafos
del preambulo y cinco parrafos. El proyecto de mandato
del fondo fiduciario se adjunta al proyecto de resolucion.

En los parrafos 1 a 3 del proyecto de resolucion,
la Asamblea General solicita al Secretario General que
establezca y administre un fondo fiduciario para el Pro-
grama, de conformidad con el mandato que figura en el
anexo; que decida que los recursos del fondo fiduciario
se utilicen para conceder becas a los nacionales de pai-
ses en desarrollo propuestos por las universidades con
sede en paises en desarrollo, y que se hagan contribu-
ciones financieras voluntarias de forma rapida y gene-
rosa al fondo fiduciario.

En nombre de la Argentina, los Paises Bajos, Ru-
mania, el Senegal y mi propio pais, Singapur, quisie-
ra agradecer sinceramente a las delegaciones su gran
apoyo Yy flexibilidad durante las negociaciones sobre el
proyecto de resolucion. También quisiera dar las gra-
cias al Secretario de la Corte Internacional de Justicia,
Sr. Philippe Gautier, y a su equipo de la Secretaria de la
Corte por su apoyo y contribuciones.

En conclusién, deseo manifestar nuestra esperanza
de que la Asamblea General apruebe el proyecto de re-
solucion A/75/L.48 sin someterlo a votacion.

El Presidente Interino (hablaen inglés): La Asam-
blea adoptara ahora una decisién sobre el proyecto de
resolucion A/75/L.48, titulado “Fondo fiduciario para el
Programa de Becas Judiciales de la Corte Internacional
de Justicia”.

Tiene la palabra el representante de la Secretaria.

Sr. Nakano (Departamento de la Asamblea Gene-
ral y de Gestion de Conferencias) (habla en inglés): Esta
declaracion oral se hace de conformidad con el articulo
153 del Reglamento de la Asamblea General.

De conformidad con los parrafos 1, 4 y 5 del pro-
yecto de resolucion A/75/L.48, la Asamblea General so-
licita al Secretario General que establezca y administre
un fondo fiduciario para el Programa de Becas Judicia-
les de la Corte Internacional de Justicia, de conformi-
dad con el mandato que figura en el anexo de la presente
resolucion, mediante el cual los Estados, las institucio-
nes financieras internacionales, los organismos do-
nantes, las organizaciones intergubernamentales, las
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organizaciones no gubernamentales y las personas fisi-
cas y juridicas puedan hacer contribuciones financieras
voluntarias en apoyo del Programa de Becas Judiciales
de la Corte Internacional de Justicia; solicita al Secre-
tario General que siga dando publicidad al Programa y
que invite periédicamente a los Estados, las institucio-
nes financieras internacionales, los organismos donan-
tes, las organizaciones intergubernamentales, las orga-
nizaciones no gubernamentales y las personas fisicas y
juridicas a hacer contribuciones financieras voluntarias
al nuevo fondo fiduciario o a prestar asistencia de otro
tipo para la ejecucion y posible ampliacion del Pro-
grama, y solicita también al Secretario General que la
informe en su septuagésimo sexto periodo de sesiones
sobre la aplicacion del proyecto de resolucion.

En relacién con el establecimiento y la administra-
cion del fondo fiduciario propuesto para el Programa de
Becas Judiciales de la Corte Internacional de Justicia,
asi como la divulgacion del Programa y la presentacion
de informes a la Asamblea General en su septuagésimo
sexto periodo de sesiones sobre la aplicacién del pro-
yecto de resolucién A/75/L.48, de conformidad con sus
parrafos 1, 4 y 5, queda entendido que todas las activi-
dades conexas en apoyo de la administracion del fondo
fiduciario propuesto y la presentacion de informes al
respecto a la Asamblea General se financiarian con con-
tribuciones voluntarias. Por consiguiente, la aprobacién
del proyecto de resolucion A/75/L.48 no entrafiaria nin-
guna consecuencia para el presupuesto por programas.

El Presidente Interino (habla en inglés): Tiene la
palabra el representante de la Secretaria.

Sr. Nakano (Departamento de la Asamblea General
y de Gestién de Conferencias) (habla en inglés): Quisie-
ra anunciar que, desde la presentacion del proyecto de
resolucion A/75/L.48 y ademas de las delegaciones que
figuran en el documento, los siguientes paises se han
sumado a la lista de patrocinadores del proyecto de re-
solucion A/75/L.48: Albania, Australia, Austria, Estado
Plurinacional de Bolivia, Brasil, Camerln, Chile, Con-
go, Croacia, Chipre, Dinamarca, Estonia, Fiji, Gabon,
Guinea, Honduras, Islandia, Indonesia, Irlanda, Kiribati,
Lituania, Malta, Mdnaco, Montenegro, Marruecos, Na-
mibia, Nueva Zelandia, Palau, Peru, Qatar, Republica de
Corea, Federacion de Rusia, Eslovaquia, Sudafrica, Es-
pafia, Republica Arabe Siria, Turquia, Ucrania, Estados
Unidos de América, Viet Nam y Zambia.

El Presidente Interino (habla en inglés): ;Puedo
considerar que la Asamblea decide aprobar el proyecto
de resolucion A/75/L.48?
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Queda aprobado el proyecto de resolucion A/75/L.48
(resolucidn 75/129).

El Presidente Interino (habla en inglés): ;Puedo
considerar que la Asamblea General desea concluir su
examen del tema 74 del programa?

Asi queda acordado.

Tema 131 del programa
Salud mundial y politica exterior

Proyectos de resolucion (A/75/L.41y
A/75/L.47)

El Presidente Interino (habla en inglés): Tiene
ahora la palabra el representante de Indonesia para que
presente el proyecto de resolucion A/75/L.41.

Sr. Djani (Indonesia) (habla en inglés): Hoy ten-
go el honor de presentar el proyecto de resolucion
A/75/L.41, titulado “Salud mundial y politica exterior:
fortalecer la resiliencia de los sistemas de salud propor-
cionando atencion médica asequible a todas las perso-
nas”, en nombre de los siete miembros principales de
la Iniciativa sobre Politica Exterior y Salud Mundial, a
saber, el Brasil, Francia, Noruega, el Senegal, Sudafri-
ca, Tailandia y mi propio pais, Indonesia.

La Iniciativa sobre Politica Exterior y Salud Mun-
dial se cred en 2006, y desde 2008 hemos presentado
proyectos de resolucion anuales sobre cuestiones rela-
cionadas con la salud en la Asamblea General a fin de
que se reconozcan los fuertes vinculos que existen en-
tre la politica exterior y la salud mundial, que son ain
maés relevantes durante la actual pandemia mundial de
enfermedad por coronavirus (COVID-19), que nos esta
afectando a todos, en todas partes.

En el septuagésimo quinto periodo de sesiones de
la Asamblea General y bajo la Presidencia de Indonesia,
la Iniciativa sobre Politica Exterior y Salud Mundial tie-
ne el honor de presentar un proyecto de resolucién sobre
la salud mundial y la politica exterior que se centra en
la atencion médica asequible para todas las personas.
Es una prioridad esencial para el desarrollo internacio-
nal que todos, en todas partes, tengamos acceso a una
atencion médica de calidad y asequible. Por desgracia,
la mitad de la poblacion mundial sigue a la espera de
ejercer su derecho a ese acceso.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud, cada
afio alrededor de 100 millones de personas de todo el
mundo empobrecen debido a gastos sanitarios desorbi-
tantes, sobre todo en zonas remotas. Incluso cuando la
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asistencia médica es accesible, con frecuencia no cubre
todo el espectro del sufrimiento humano, en particular
de las personas con trastornos de salud mental, que han
empeorado durante la actual pandemia.

Por tanto, la pandemia nos viene a recordar a to-
dos la leccion de que la salud es un requisito, un resul-
tado y un indicador del desarrollo sostenible y una de
las bases de la estabilidad social, econdmica y politica.
Las cuestiones de salud no se deben politizar puramente
en interés de los partidos politicos. Es mucho mas im-
portante que abordemos la viabilidad, la accesibilidad
y la asequibilidad de la asistencia médica para todas las
personas. Hace dos dias, en el Dia Internacional de la
Cobertura Sanitaria Universal, se nos recordd una vez
mas la necesidad de contar con una cobertura sanitaria
universal y sistemas de salud solidos y resilientes, en
cooperacion con las multiples partes interesadas.

Teniendo eso en cuenta, en el proyecto de resolu-
cion que tengo el honor de presentar hoy se nos exhorta
encarecidamente a todos a fortalecer los sistemas nacio-
nales de salud garantizando el acceso de todas las perso-
nas a una atencion médica asequible, con hincapié en la
atencion primaria de salud. Asimismo, se reitera nuestro
compromiso de proporcionar acceso a unos servicios de
salud asequibles y de calidad, asi como a medicamentos,
vacunas, medios de diagnostico y tecnologias sanitarias
de calidad, inocuos, eficaces y asequibles.

El acceso aunaatencién médica asequible esun com-
ponente esencial para responder a la pandemia COVID-19
y recuperarnos de ella, asi como de otras emergencias de
salud publica, que se abordan claramente en el proyec-
to de resolucién. Durante esta pandemia sin precedentes,
que , segun se prevé, esta lejos de haber terminado y po-
dria no ser la Gltima de esta indole, la solidaridad y la uni-
dad mundiales son mas importantes que nunca para aten-
der las necesidades humanas basicas. Aprovechemos esta
oportunidad para dejar de lado la politica y centrarnos en
abordar esta crisis humanitaria en beneficio de todos.

El proyecto de resolucion se prepar6 gracias a una
colaboracion continua abierta y transparente, que dio
como resultado un tenor equilibrado y firme. También
nos complace que el proyecto de resolucién haya tenido
buena acogida entre casi todos los Estados Miembros y
observadores de la Asamblea General. Quisiera dar las
gracias a los Estados Miembros que copatrocinaron y
apoyaron el proyecto de resolucion, asi como a la Orga-
nizacion Mundial de la Salud, a la Oficina de la Presi-
dencia de la Asamblea General y a la Secretaria por su
cooperacion durante todo el proceso.
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Para concluir, hago un llamamiento a todos los
Estados Miembros para que respalden esta iniciativa
tan importante y oportuna y se sumen a nosotros para
aprobar el proyecto de resolucion A/75/L.41 en su ver-
sion actual. Apoyar sin reservas el proyecto de resolu-
cion significa apoyar la salud mundial, la dignidad y
el respeto de los derechos humanos. En estos tiempos
de COVID-19, ahora mas que nunca es el momento de
impulsar la solidaridad mundial por el bien de la especie
humana y de la humanidad.

El Presidente Interino: Cedo ahora la palabra al
representante de Chile para presentar el proyecto de re-
solucion A/75/L.47.

Sr. Skoknic Tapia (Chile): En nombre del Ja-
pén y de mi pais, Chile, tengo el honor de presentar el
proyecto de resolucion A/75/L.47, titulado “Decenio
de las Naciones Unidas del Envejecimiento Saludable
(2021-2030)”.

La poblacion mundial esta envejeciendo con mas
rapidez que hasta ahora, y esa transicion demografi-
ca repercutird en casi todos los niveles de la sociedad.
Cuando finalice el Decenio del Envejecimiento Salu-
dable (2021-2030), el nimero de personas de 60 afios
o0 mas habra aumentado un 30 %, habiendo pasado de
1.000 millones en 2019 a 1.400 millones en 2030. Para
2050, la poblacion mundial de personas de edad se habra
duplicado con creces hasta alcanzar los 2.100 millones.

El mundo se ha movilizado en torno a la Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible. Todos los paises y
las partes interesadas se han comprometido a no dejar
a nadie atras y estan decididos a garantizar que todos
los seres humanos puedan desarrollar su potencial con
dignidad e igualdad y en un medio ambiente saludable.

Se necesita con urgencia un decenio de accion con-
certada a nivel mundial sobre el envejecimiento saluda-
ble. Muchas de las personas mayores de 60 afios de los
paises de ingresos bajos y medianos no tienen acceso
ni siquiera a los recursos basicos necesarios para llevar
una vida dotada de sentido y dignidad. Muchas otras se
enfrentan a multiples barreras que les impiden partici-
par plenamente en la sociedad.

El Decenio del Envejecimiento Saludable, que fue
avalado por la Asamblea Mundial de la Salud, tiene por
objetivo mejorar la vida de las personas mayores, sus
familias y sus comunidades a través de la accidn colec-
tiva para cambiar la forma en que pensamos, nos senti-
mos y actuamos con respecto a la edad y el edadismo,
ayudando a desarrollar comunidades que fomenten las
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capacidades de las personas de edad, presten servicios
de atencidn integrada y de atencion primaria de salud
adaptados a las personas de edad y brinden acceso a la
atencion crénica de calidad a las personas de edad que
la necesiten. ElI Decenio llena el vacio que existia en
materia de salud y bienestar fortaleciendo los enfoques
multisectoriales del envejecimiento saludable.

Al igual que el Plan de Accién Internacional de
Madrid sobre el Envejecimiento, el Decenio contribuye
a la consecucion de la Agenda 2030 y sus 17 Objetivos
de Desarrollo Sostenible, ya que refleja la promesa de
no dejar a nadie atras y hace hincapié¢ en que todos los
seres humanos tengan la oportunidad de desarrollar su
potencial con dignidad e igualdad. El Decenio también
recuerda la declaracion politica de la reunién de alto ni-
vel sobre la cobertura sanitaria universal, en la que los
Gobiernos se comprometieron a redoblar sus esfuerzos
encaminados a promover un envejecimiento saludable
y activo, a mantener y mejorar la calidad de vida de las
personas de edad y a responder a las necesidades deri-
vadas del rapido envejecimiento de la poblacion.

La propuesta del Decenio del Envejecimiento
Saludable se elaboré mediante consultas entre multi-
ples partes interesadas con casi 90 Estados Miembros,
19 organismos de las Naciones Unidas y organizaciones
internacionales y 300 agentes no estatales. La finalidad
del proyecto de resolucidn, que es de procedimiento, es
respaldar una propuesta para el Decenio del Envejeci-
miento Saludable que aporta un programa de trabajo
con opciones en materia de politicas y estrategias vo-
luntarias para uso de los Gobiernos y otros interesados.

La proclamacidn del Decenio por parte de la Asam-
blea General reuniria a interesados de muchos sectores,
como los Gobiernos, el mundo académico, la sociedad
civil, el sector privado y otros grupos profesionales. Esa
colaboracion se basaria en las redes existentes y contri-
buiria a que las personas de edad ejercieran su derecho
a la salud y a las oportunidades sociales y econémicas
que merecen.

Para concluir, nos complace sobremanera que el
texto haya superado con éxito el procedimiento de acuer-
do tacito y esté listo para que la Asamblea lo examine.
Quisiéramos aprovechar esta oportunidad para expresar
nuestro sincero reconocimiento a todas las delegaciones
por su activa participacion en el proceso de negociacion y
dar las gracias a las delegaciones que han copatrocinado
el proyecto de resolucion. Esperamos que todos los Esta-
dos Miembros sigan prestando su apoyo al proyecto de
resolucion A/75/L.47 aprobandolo por consenso.
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El Presidente Interino (habla en inglés): A con-
tinuacion, procederemos a examinar los proyectos de
resolucion A/75/L.41 y A/75/L.47. Invito a las delega-
ciones que deseen formular explicaciones de voto o de
posicion sobre cualquiera de los proyectos de resolucion
a que lo hagan en este momento en una sola interven-
cion. Quisiera recordar a las delegaciones que las ex-
plicaciones deberan limitarse a diez minutos y que las
delegaciones deberan formularlas desde su asiento.

Tiene ahora la palabra el representante de los Esta-
dos Unidos de América.

Sr. Mack (Estados Unidos de América) (habla en
inglés): La primera parte de mi declaracion se refiere
al proyecto de resolucion sobre salud mundial y politi-
ca exterior que figura en el documento A/75/L.41, y la
segunda parte se refiere al proyecto de resolucion sobre
el envejecimiento saludable que figura en el documento
AJT5/L.47.

Todos nuestros paises estan luchando contra la
pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19)
y las muertes y la destruccién econémica que ha causa-
do en todo el mundo. Sin embargo, los Estados Unidos
no pueden aceptar el proyecto de resolucion A/75/L.41,
en el que se pasan por alto cuestiones fundamentales
sobre el origen y la propagacion de la COVID-19. Ade-
mas, el proyecto de resolucidn diluye la supuesta aten-
cion que dedica a la salud mundial al incluir cuestiones
no relacionadas que no gozan de consenso 0 que No se
abordan adecuadamente en este 6rgano. En un afio en
el que la seguridad sanitaria mundial es tan importante
para tantas personas, también nos preocupa profunda-
mente la falta de inclusividad en los procesos de redac-
cion y consulta del proyecto de resolucion.

Durante el reciente periodo extraordinario de se-
siones de la Asamblea General convocado en respues-
ta a la pandemia de COVID-19, numerosos Estados
Miembros pidieron que se aumentara la transparencia
y se avanzara en la investigacién del origen del virus,
pero en el proyecto de resolucién no se hace ninguna
mencion a esa solicitud critica. Es sencillamente incon-
cebible que no estemos dirigiendo la atencion mundial
hacia una cuestion que es fundamental tanto para la sa-
lud pablica mundial como para la prevencion de futuras
pandemias, a saber, el origen del brote de COVID-19 y
como se propagdé mas alla de Wuhan y después fuera de
la Republica Popular China.

Este mes se ha cumplido el primer afio desde que
se comunicoé la aparicion de la COVID-19, y es inacep-
table que todavia tengamos tan poca informacién sobre
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como empez0 y se extendid con tanta rapidez entre la
poblacién de Wuhan (China). Al aprobar la resolucion
WHA73.1 de la Asamblea Mundial de la Salud, los Es-
tados miembros de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) decidieron por un consenso abrumador solicitar
que se lleven a cabo misiones cientificas y de colabora-
cion sobre el terreno para investigar el origen del virus.

Todavia no se han enviado expertos internaciona-
les a la Republica Popular China para proceder a unain-
vestigacion imparcial, completa y transparente. EI man-
dato de la investigacion no se elaboré con transparencia
ni en plena consulta con los Estados Miembros. La OMS
no ha confirmado la fecha de la visita de los expertos
internacionales. El equipo internacional necesita tener
un acceso inmediato, directo y sin trabas a las zonas del
brote para responder a la pregunta fundamental: ;cdmo
se podria haber evitado esta pandemia? Esa respuesta
es esencial para que podamos reducir el riesgo de sufrir
futuras pandemias.

No estamos inventando acusaciones sin funda-
mento cientifico o factico. Hoy tan solo pedimos a la
comunidad internacional que actule con responsabilidad
y solicitamos a la Republica Popular China que propor-
cione informacion vital sobre el origen y la propagacion
del virus de la COVID-19, la cual aun no se ha facili-
tado a los Estados Miembros. En pocas palabras, en el
proyecto de resolucion no se hace ni siquiera el minimo
esfuerzo por abordar las preguntas que nuestros ciuda-
danos merecen y para las cuales exigen respuestas en
este momento critico. Tenemos que llegar al fondo de
como la COVID-19 pudo propagarse tan rapidamente y
con unos efectos tan devastadores si queremos fortale-
cer la salud global en todo el mundo, como se pretende
con este proyecto de resolucion.

Al igual que con anterioridad, el proyecto de re-
solucién también sigue presentando deficiencias fun-
damentales en cuanto a la inclusidn de cuestiones to-
talmente ajenas a la salud publica. Los Estados Unidos
han planteado sus objeciones a esas cuestiones en otros
foros, y nuestras inquietudes son conocidas. Las cues-
tiones problematicas que figuran en el proyecto de reso-
lucién son las siguientes.

Los Estados Unidos no creen que los Gobiernos sean
los responsables de una distribucion justa de los ingresos;
los esfuerzos de los Estados por imponer una distribucion
equitativa se traducen en una menor productividad, un
crecimiento lento o nulo y una menor prosperidad.

La Estrategia Mundial y Plan de Accion sobre
Salud Pdublica, Innovacién y Propiedad Intelectual se
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negocid cuidadosamente en la OMS. Instamos a los
Estados Miembros y a la OMS a que se centren en las
esferas de consenso de la Estrategia Mundial y Plan de
Accibn y a que asignen prioridad a las politicas que pro-
muevan el acceso a los medicamentos al tiempo que for-
talecen el sistema de innovacién mundial. Los Estados
miembros de la OMS también deberian intensificar su
cooperacion trilateral con la Organizacion Mundial de
la Propiedad Intelectual y la Organizaciéon Mundial del
Comercio (OMC) para que se entienda mejor el vinculo
que existe entre la salud publica y las politicas de pro-
piedad intelectual.

El término “salud sexual y reproductiva y derechos
reproductivos” ha adquirido connotaciones que parecen
sugerir la promocidn del aborto o del derecho al aborto.
Tal como paises que representan a todas las regiones del
mundo afirmaron en la Declaracién de Ginebra: Con-
senso sobre el Fomento de la Salud de las Mujeres y
el Fortalecimiento de la Familia, cada nacién tiene el
derecho soberano de implementar programas y activi-
dades conexos en consonancia con sus leyes y politicas,
sin presiones ni injerencias externas. Apoyamos plena-
mente la prestacion de atencidn sanitaria de calidad a
las mujeres y las nifias de todo el mundo sin promover
el aborto.

Las Naciones Unidas deben respetar los mandatos
independientes de otros procesos e instituciones, inclui-
das las negociaciones comerciales, y no deben interve-
nir en decisiones y medidas que se traten en otros foros,
entre ellos, la OMC. Los Estados Unidos acogen con
agrado las referencias a los derechos humanos que fi-
guran en el proyecto de resolucion, pero es lamentable
que el texto final no contenga ni una sola mencion a los
defensores de los derechos humanos.

Ademas, los Estados Unidos trabajan para com-
batir la discriminacion racial, la xenofobia y todas las
demads formas de intolerancia. En lugar de restringir la
expresion para hacer frente a la intolerancia o a la inci-
tacion al odio, los Estados Unidos abogan por adoptar
medidas sélidas de proteccién de la libertad de expre-
sioén, asi como aplicar regimenes juridicos apropiados
que se ocupen de los actos de discriminacién y los de-
litos de odio.

Por altimo, con respecto a las referencias del proyec-
to de resolucion a la Agenda 2030 para el Desarrollo Sos-
tenible y al Marco de Sendai para la Reduccién del Riesgo
de Desastres 2015-2030, abordamos nuestras preocupa-
ciones en nuestra declaracion general que formulamos el
18 de noviembre de 2020 en la Segunda Comision.
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Aunque el proyecto de resolucion A/75/L.41 pre-
senta grandes deficiencias, agradecemos al grupo cen-
tral la labor que ha llevado a cabo. Sin embargo, nos
sigue preocupando la falta de inclusividad inherente en
los procesos de redaccion y consultas. Observamos que
este afio se han precipitado especialmente y parecen fa-
vorecer una fecha de aprobacidn concreta en lugar de un
texto debidamente negociado.

Alentamos encarecidamente a los miembros del
grupo central, en particular a la Presidencia del préximo
afio, a que reflexionen a fin de garantizar unos plazos
mas adecuados que permitan celebrar consultas ver-
daderamente significativas con el resto de los Estados
Miembros de las Naciones Unidas, tanto en Nueva York
como en Ginebra. Por ejemplo, recomendamos apro-
vechar que el texto es un proyecto de resolucién que
se examina en una sesion plenaria de la Asamblea Ge-
neral para comenzar las negociaciones a principios de
diciembre, con el fin de evitar el solapamiento con los
procesos de aprobacién de las Comisiones Segunda y
Tercera y proporcionar el tiempo suficiente para que se
puedan celebrar unas negociaciones significativas en
lugar de tener que cefiirse a una fecha determinada para
su aprobacion.

En el contexto de la COVID-19, hay demasiado
en juego para que el proyecto de resolucidon no refle-
je aspectos importantes de la respuesta internacio-
nal o las voces de todos los Estados Miembros de las
Naciones Unidas. Eso seguira siendo asi en 2021, y es-
peramos que el afio que viene y los afios venideros me-
joren los métodos de trabajo. Aunque hablo en nombre
de los Estados Unidos, sé que no somos los Unicos que
estamos preocupados por la necesidad de abordar ur-
gentemente cuestiones fundamentales sobre el origen y
la propagacion de la COVID-19. Votaremos en contra
del proyecto de resolucion A/75/L.41 e instamos enca-
recidamente a todas las partes interesadas a que se com-
prometan a aumentar la transparencia y a avanzar en la
investigacion sobre el origen.

En relacion con el proyecto de resolucion A/75/L.47
sobre el Decenio de las Naciones Unidas del Envejeci-
miento Saludable, los Estados Unidos se enorgullecen
de sumarse al consenso. Queremos agradecer a Chile y
al Japon que hayan garantizado un proceso constructivo
a lo largo de las negociaciones y sefialar que los Esta-
dos Unidos presentaron una notificaciéon de retirada de
la OMS con efecto a partir del 6 de julio de 2021. Por
consiguiente, nos desvinculamos de las referencias a la
OMS que aparecen en el parrafo 5 del proyecto de re-
solucion A/75/L.47. Con respecto a las referencias a la
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Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible que figuran
en el proyecto de resolucion, ya expresamos nuestras pre-
ocupaciones en la declaracién general que formulamos el
18 de noviembre de 2020 en la Segunda Comision.

El Presidente Interino (habla en inglés): Hemos
escuchado al Gltimo orador en explicacion de voto antes
de la votacion.

La Asamblea adoptara ahora una decisién sobre el
proyecto de resolucion A/75/L.41, titulado “Salud mun-
dial y politica exterior: fortalecer la resiliencia de los
sistemas de salud proporcionando atencion médica ase-
quible a todas las personas”.

Doy ahora la palabraal representante de la Secretaria.

Sr. Nakano (Departamento de la Asamblea Gene-
ral y de Gestion de Conferencias) (habla en inglés): Qui-
siera anunciar que, desde la presentacion del proyecto
de resolucion A/75/L.41, y ademas de las delegaciones
que figuran en el documento, los siguientes paises se
han sumado a la lista de patrocinadores del proyecto
de resolucién A/75/L.41: Angola, Bangladesh, Esta-
do Plurinacional de Bolivia, Botswana, Cabo Verde,
Camboya, Camerun, Chile, Costa Rica, Cote d’lvoire,
Croacia, Chipre, Dinamarca, Djibouti, Republica Domi-
nicana, El Salvador, Ecuador, Finlandia, Gab6on, Gam-
bia, Georgia, Alemania, Grecia, Guinea-Bissau, Islan-
dia, India, Jordania, Republica Democratica Popular
Lao, Libano, Lesotho, Luxemburgo, México, Mdnaco,
Marruecos, Myanmar, Namibia, Nepal, Paises Bajos,
Palau, Papua Nueva Guinea, Pert, Filipinas, Qatar,
Rwanda, Santa Lucia, Santo Tomé y Principe, Soma-
lia, Espaiia, Republica Unida de Tanzania, Timor-Leste,
Turquia, Republica Bolivariana de Venezuela y Zambia.

El Presidente Interino (habla en inglés): Se ha so-
licitado votacidn registrada.

Se procede a votacion registrada.

Votos a favor:
Afganistan, Albania, Argelia, Andorra, Ango-
la, Antigua y Barbuda, Argentina, Australia,
Austria, Azerbaiyan, Bahamas, Bahrein, Ban-
gladesh, Barbados, Belarus, Bélgica, Belice, Be-
nin, Bhutan, Bolivia (Estado Plurinacional de),
Bosnia y Herzegovina, Botswana, Brasil, Brunei
Darussalam, Bulgaria, Burkina Faso, Burundi,
Cabo Verde, Camboya, Camerun, Canadd, Chad,
Chile, China, Colombia, Congo, Costa Rica, Cote
d’lvoire, Croacia, Cuba, Chipre, Republica Che-
ca, Republica Popular Democratica de Corea,
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Dinamarca, Djibouti, Dominica, Republica Do-
minicana, Ecuador, Egipto, El Salvador, Guinea
Ecuatorial, Eritrea, Estonia, Eswatini, Etiopia,
Fiji, Finlandia, Francia, Gabén, Gambia, Georgia,
Alemania, Ghana, Grecia, Granada, Guatemala,
Guinea, Guinea-Bissau, Guyana, Honduras, Hun-
gria, Islandia, India, Indonesia, Iran (Republica
Islamica del), Iraq, Irlanda, Israel, Italia, Jamai-
ca, Japon, Jordania, Kazajstan, Kiribati, Kuwait,
Republica Democratica Popular Lao, Letonia,
Libano, Lesotho, Libia, Liechtenstein, Lituania,
Luxemburgo, Madagascar, Malawi, Malasia, Mal-
divas, Mali, Malta, Islas Marshall, Mauritania,
Mauricio, México, Micronesia (Estados Federados
de), Mdnaco, Mongolia, Montenegro, Marruecos,
Mozambique, Myanmar, Namibia, Nauru, Nepal,
Paises Bajos, Nueva Zelandia, Nicaragua, Niger,
Nigeria, Macedonia del Norte, Noruega, Oman,
Pakistan, Palau, Panama, Papua Nueva Guinea,
Paraguay, Peru, Filipinas, Polonia, Portugal, Qa-
tar, Republica de Corea, Republica de Moldova,
Rumania, Federacion de Rusia, Rwanda, Saint
Kitts y Nevis, Santa Lucia, San Vicente y las Gra-
nadinas, Samoa, San Marino, Santo Toméy Princi-
pe, Arabia Saudita, Senegal, Serbia, Sierra Leona,
Singapur, Eslovaquia, Eslovenia, Islas Salomon,
Somalia, Sudéfrica, Sudan del Sur, Espafa, Sri
Lanka, Sudan, Suriname, Suecia, Suiza, Republica
Arabe Siria, Tayikistan, Tailandia, Timor-Leste,
Togo, Trinidad y Tabago, Tunez, Turquia, Tuvalu,
Uganda, Ucrania, Emiratos Arabes Unidos, Reino
Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte, Re-
publica Unida de Tanzania, Uruguay, Uzbekistan,
Vanuatu, Venezuela (RepuUblica Bolivariana de),
Viet Nam, Yemen, Zambia, Zimbabwe

Votos en contra:
Estados Unidos de América

Por 181 votos contra 1, queda aprobado el proyecto
de resolucion A/75/L.41 (resolucion 75/130).

El Presidente Interino (habla en inglés): La
Asamblea procederd ahora a adoptar una decision sobre
el proyecto de resolucion A/75/L.47, titulado “Decenio
de las Naciones Unidas del Envejecimiento Saludable
(2021-2030)".

Doy ahora la palabra al representante de la Secretaria.

Sr. Nakano (Departamento de la Asamblea Gene-
ral y de Gestion de Conferencias) (habla en inglés): Qui-
siera anunciar que, desde la presentacion del proyecto
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de resolucion A/75/L.47, y ademas de las delegaciones
que figuran en el documento, los siguientes paises se
han sumado a la lista de patrocinadores del proyecto
de resolucién A/75/L.47: Andorra, Argentina, Austra-
lia, Austria, Bangladesh, Bhutéan, Estado Plurinacional
de Bolivia, Botswana, Bulgaria, Cabo Verde, Camerun,
Canada, Costa Rica, Croacia, Chipre, Chequia, Cote
d’lvoire, Dinamarca, Republica Dominicana, El Sal-
vador, Estonia, Finlandia, Francia, Gabén, Alemania,
Grecia, Guatemala, Guinea-Bissau, Honduras, India,
Indonesia, Irlanda, Israel, Italia, Letonia, Libano, Li-
tuania, Luxemburgo, Malta, Mdénaco, Mongolia, Ma-
rruecos, Namibia, Paises Bajos, Palau, Papua Nueva
Guinea, Perd, Filipinas, Polonia, Portugal, Qatar, Ru-
mania, Santo Tomé y Principe, Senegal, Serbia, Singa-
pur, Eslovaquia, Eslovenia, Espafia, Suecia, RepuUblica
Unida de Tanzania, Trinidad y Tabago, Turquia, Uru-
guay, Viet Nam y Zambia.

El Presidente Interino (habla en inglés): ¢(Puedo
considerar que la Asamblea decide aprobar el proyecto
de resolucion A/75/L.47?

Queda aprobado el proyecto de resolucidn A/75/L.47
(resolucion 75/131).

El Presidente Interino (habla en inglés): Antes
de dar la palabra a los oradores que deseen intervenir
en explicacién de posicion o voto sobre las resoluciones
que acabamos de aprobar, deseo recordar a las delega-
ciones que las explicaciones de voto o de posicidn se
limitaran a diez minutos y que las delegaciones deberan
formularlas desde su asiento.

Sr. Woodroffe (Reino Unido de Gran Bretafia e Ir-
landa del Norte) (habla en inglés): Hago esta declaracion
en nombre de Australia, el Canada, Nueva Zelandia y
mi propia delegacion, el Reino Unido.

Permitaseme comenzar sefialando que acogemos
con satisfaccidon la resolucion 75/130, titulada “Salud
mundial y politica exterior: fortalecer la resiliencia de los
sistemas de salud proporcionando atencién médica ase-
quible a todas las personas”. Estamos muy agradecidos a
los facilitadores y al grupo central por su liderazgo.

Este afio, mas que en afios anteriores, es importan-
te que, como Estados Miembros de las Naciones Unidas,
hagamos hincapié en la importancia que reviste contar
con sistemas de salud sélidos como base para lograr la
cobertura sanitaria universal y la seguridad sanitaria y
para proteger a quienes se quedan mas atras. Nos com-
place observar que en la resolucién se muestra el apoyo
a los factores clave que contribuyen a la eficacia de los
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sistemas de salud, como son el tratamiento de las difi-
cultades financieras, el principio de “Una sola salud”, la
atencion a la proteccion de los derechos de las mujeres y
las nifias y el respeto de los derechos humanos. Estamos
agradecidos a los facilitadores y a los demas Estados
Miembros por su ambicién y su determinacién de redac-
tar una resolucion en la que se reflejaran adecuadamen-
te los retos a los que nos enfrentamos este afio a medida
que seguimos haciendo frente a la pandemia.

Celebramos que se reconozca la necesidad de un
liderazgo internacional sostenido y de la colaboracion
multilateral para hacer frente a la pandemia de enferme-
dad por coronavirus (COVID-19) y a futuras amenazas
para la salud. En particular, agradecemos la referencia a
la iniciativa del Acelerador del Acceso a las Herramien-
tas contra la COVID-19 y al Mecanismo COVAX para el
acceso mundial a las vacunas contra la COVID-19, que
refleja la importancia que revisten esas iniciativas in-
ternacionales para lograr el objetivo de apoyar el acceso
equitativo a las vacunas en todo el mundo.

Sin embargo, nos decepciona la eliminacién de un
parrafo en el que se exhortaba a los Estados Miembros
a que tuvieran en cuenta el proceso de evaluacion de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). La OMS
es fundamental para lograr una respuesta global eficaz
a la COVID-19, y el hecho de reconocer las lecciones
aprendidas y mejorar la preparacion mundial para fu-
turas pandemias no deberia ser objeto de controversias.

La pandemia de la COVID-19 también nos ha mos-
trado la importancia que reviste adoptar un enfoque de
“Una sola salud” para hacer frente a las amenazas sanita-
rias mundiales, ya que con él se reconoce la importancia
de la colaboracion y la coordinacion entre las esferas hu-
mana, animal y medioambiental. Como tal, acogemos con
satisfaccion el reconocimiento del papel que desempefia
la Secretaria Tripartita de las Naciones Unidas en la lucha
contra los riesgos para la salud en los sectores humano,
animal, vegetal y otros sectores pertinentes, pero estamos
asombrados y decepcionados por la ausencia de una refe-
rencia al papel fundamental que desempefia el Programa
de las Naciones Unidas para el Medio Ambiente para sen-
tar las bases del enfoque “Una sola salud”.

Ademas, nos sigue preocupando la repercusion
que la pandemia esta ejerciendo en la resistencia a los
antimicrobianos. Debemos actuar de inmediato para
evitar poner en riesgo hasta 10 millones de vidas al afio
para 2050, con un coste acumulado para la economia
mundial de 100 billones de délares. Por consiguiente,
nos decepciona que en el texto de la resolucion no haya
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parrafos orientados a la accion respecto de la resistencia
a los antimicrobianos.

Por ultimo, en un afio en el que la salud mundial
ha sido tan trascendental para tantas personas, nos si-
gue preocupando la falta de inclusividad inherente a los
procesos de redaccién y consultas respecto de la reso-
lucion. Alentamos encarecidamente a los miembros del
grupo central, y en particular a la Presidencia del proxi-
mo afio, a que garanticen unos plazos méas adecuados
que permitan unas consultas verdaderamente significa-
tivas con los Estados Miembros de las Naciones Unidas
en general, tanto en Nueva York como en Ginebra.

En el contexto de la COVID-19, hay demasiado en
juego para que en la resolucioén no se reflejen aspectos
importantes de la respuesta internacional o las voces de
todos los Estados Miembros de las Naciones Unidas.
Ello continuara ocurriendo en 2021, y esperamos que
en el afio préoximo y en los afios venideros mejoren los
métodos de trabajo.

Sr. Castafieda Solares (Guatemala): Guatema-
la se complace en haber apoyado la resolucion 75/130,
titulada “Salud mundial y politica exterior: fortalecer
la resiliencia de los sistemas de salud proporcionando
atencion médica asequible a todas las personas”.

Guatemala reconoce la importancia de la aproba-
cion de esta resolucién y agradece profundamente a las
delegaciones que han presentado ese valioso texto. En
esta resolucién se reconoce de manera precisa el acceso
a los sistemas de salud y la provision de atencién médica
a todas las personas, lo cual va en consonancia con el
articulo 93 de la Constitucion Politica de la Republica
de Guatemala, que establece que el goce de la salud es
un derecho fundamental del ser humano, sin discrimi-
nacioén alguna.

Asimismo, deseamos sefialar en esta oportunidad
que expresamos nuestra reserva respecto del parrafo 13
de la resolucion 75/130, toda vez que el término “derechos
reproductivos” puede interpretarse errébneamente, toman-
do en consideracion que la legislacion nacional de Guate-
mala contempla politicas de salud sexual y reproductiva y
no derechos sexuales y reproductivos, lo que podria inter-
pretarse como un derecho a practicas abortivas, contravi-
niendo la legislacion nacional de mi pais.

Sra. Zalanyi (Hungria) (habla en inglés): Hungria
se suma al consenso respecto de la resolucion 75/131 y
da las gracias a los principales patrocinadores por haber
presentado la iniciativa este afio.
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Al mismo tiempo, Hungria lamenta que no se haya
podido alcanzar un consenso respecto de la resolucion
75/130 y agradece a los principales patrocinadores la
presentacion de la iniciativa.

Hungria se enorgullece de los logros alcanzados
desde hace tiempo en el &mbito de la asistencia sanitaria
y de sus contribuciones cientificas al avance de la salud
publica mundial. Siempre nos hemos comprometido a
garantizar la consecucion de los niveles de salud méas
altos que podamos alcanzar para nuestros ciudadanos, y
esos esfuerzos también han orientado la lucha del pais
contra la pandemia de enfermedad por coronavirus.

Al mismo tiempo, nos gustaria aprovechar esta
oportunidad para recordar las preocupaciones de Hun-
gria en relacion con ciertos aspectos de la declaracién
politica de la reunion de alto nivel sobre la cobertura
sanitaria universal, que expresamos claramente cuan-
do se aprobé el afio pasado. Por ello, Hungria habria
preferido que en el quinto parrafo del preambulo de la
resoluciéon 75/131 y en el octavo parrafo del preambulo
de la resolucion 75/130 se hiciera una referencia neutral
a la declaracion.

Sr. Ghorbanpour Najafabadi (Republica Islami-
ca del Irdn) (habla en inglés): Para empezar, me gus-
taria expresar mi gratitud a los cofacilitadores de las
consultas oficiosas —especialmente a las delegaciones
de Indonesia, el Japon y Chile— sobre las resoluciones
75/130 y 131, que se acaban de aprobar. En un espiritu
de colaboracién constructiva, mi delegacion particip6
en las negociaciones con el fin de garantizar que las re-
soluciones fueran equilibradas, inclusivas y basadas en
la realidad.

El titulo de la resolucién 75/130 es “Salud mun-
dial y politica exterior: fortalecer la resiliencia de los
sistemas de salud proporcionando atencion médica ase-
quible a todas las personas”, pero hay cierto escepticis-
mo sobre si la resolucion ha logrado su objetivo. Segtn
el marco planteado por la Organizacion Mundial de la
Salud, los precios asequibles, la financiacion sostenible
y la fiabilidad de los sistemas sanitarios y de suminis-
tro son algunos de los factores que afectan al acceso a
los medicamentos.

Sin embargo, todos esos factores se han visto gra-
vemente afectados en varios paises en desarrollo a con-
secuencia de la imposicion de medidas coercitivas unila-
terales ilegales adoptadas por unos pocos paises sobre la
base de sus planes politicos. De hecho, en la resolucion
se evita deliberadamente exhortar a esos Estados a que
se abstengan de imponer medidas unilaterales ilegales
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que impidan el acceso a la atencion médica y a los medi-
camentos asequibles, lo cual es especialmente critico en
estos tiempos dificiles. Al mismo tiempo, en la resolu-
cidn se especifica que es necesario un importante nivel de
determinacion por parte de los Gobiernos para garantizar
los derechos de todas las personas en ese sentido.

Dada la grave repercusion negativa de las san-
ciones en los sistemas sanitarios y en la salud de los
ciudadanos de a pie, durante el proceso de negociacion
mi delegacion, entre otras, propuso la inclusién de un
parrafo orientado a la accién para que las realidades
sobre el terreno quedaran reflejadas en la resolucion
aprobada. Sin embargo, la propuesta fue rechazada por
quienes pretenden seguir imponiendo sanciones ilegales
a personas inocentes como parte indispensable de sus
intereses politicos.

La mayoria de nosotros hemos padecido los efec-
tos de la propagacion de la pandemia de enfermedad por
coronavirus (COVID-19), y mi pais se encuentra entre
los més afectados hasta la fecha. La consecuencia mas
devastadora de las sanciones es la pérdida de vidas, que
en este caso se ha visto magnificada por la escasez gra-
ve de medicamentos y equipos médicos fundamentales
para millones de iranies, entre los que se encuentran
nifios que luchan contra enfermedades graves, como el
cancer y la epidermdlisis ampollosa. Mi pais esta lu-
chando ahora en dos frentes: en primer lugar, el brote
de COVID-19; y, en segundo lugar, las sanciones eco-
némicas y sanitarias impuestas por los Estados Unidos,
que afectan negativamente a la capacidad del Iréan para
combatir la COVID-19.

Se ha alegado sin fundamento que las medidas
coercitivas unilaterales no estan relacionadas directa-
mente con los suministros médicos, pero la realidad es
que la exclusion de un pais del comercio internacional
y de los sistemas bancarios internacionales lo priva de
la capacidad de adquirir dichos suministros a través de
los mecanismos comerciales existentes. Cabe destacar la
declaracion del ex Relator Especial sobre las repercusio-
nes negativas de las medidas coercitivas unilaterales en
el disfrute de los derechos humanos, Sr. Idriss Jazairy,
quien describid la situacion actual de la siguiente manera:

“Aunque las sanciones de los Estados Unidos in-
cluian exenciones humanitarias, se informo de que
la asistencia se ha suspendido mientras los bancos,
los seguros y las empresas de logistica esperan
una aclaracion”.

Las consecuencias negativas de ese tipo de medi-
das son graves y de gran alcance, especialmente en el
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contexto de la dificil situacion actual que afecta a to-
dos los derechos humanos, en particular el derecho a
la vida. En ese sentido, el hecho que se sigan tomando
esas medidas es simplemente criminal. Por ese motivo,
la comunidad internacional debe tomar todas las medi-
das necesarias para rechazar, condenar y eliminar cual-
quier medida coercitiva unilateral con el fin de proteger
y defender los valores humanos y los principios mora-
les, especialmente durante una crisis tan catastréfica.

Mi delegacion desea desvincularse del parrafo 13
de la resolucion 75/130, ya que consideramos que dicho
parrafo no goza de consenso entre todas las delegaciones.

Sr. Konstantinopolskiy (Federacién de Rusia)
(habla en ruso): Quisiéramos dar las gracias a la Secre-
taria por haber preparado los informes sobre este tema
del programa, incluidos los relativos a un enfoque in-
clusivo para el fortalecimiento de los sistemas de salud
(A/75/577) y alalucha contra la tuberculosis (A/75/236).

La Federacion de Rusia concede la maxima prio-
ridad a la atencion médica, tanto a nivel nacional como
en el marco de la cooperacidn internacional. Para com-
batir la pandemia de enfermedad por coronavirus, se
han desarrollado y registrado en nuestro pais varios
medicamentos innovadores, entre ellos dos vacunas: la
Sputnik-V y la EpiVacCorona. Hemos hecho especial
hincapié en la lucha contra la enfermedad al ocupar este
afio la Presidencia de la Organizacion de Cooperacion
de Shanghai y los paises del grupo BRICS, a saber, el
Brasil, Rusia, la India, China y Sudafrica.

Apoyamos la aprobacion de la resolucion 75/130,
sobre la salud mundial y la politica exterior. Damos las
gracias a la delegacion de Indonesia por haber coordina-
do las consultas sobre esa resolucion en las dificiles cir-
cunstancias actuales. Valoramos mucho el hecho de que
en la resolucion se haga hincapié en la importancia de la
cobertura sanitaria universal, centrandose en la atencion
primaria de salud y creando las condiciones para el desa-
rrollo socioecondmico, también en el plano internacional.

Estamos de acuerdo con las disposiciones de la re-
solucion sobre la lucha contra las enfermedades no conta-
giosas, la tuberculosis y la resistencia a los antimicrobia-
nos, asi como con la necesidad de aplicar el Reglamento
Sanitario Internacional. Encomiamos la funcion de lide-
razgo claramente definida de la Organizacion Mundial de
la Salud a la hora de guiar nuestra labor en la esfera de la
atencion medica internacional.

Sin embargo, al igual que el afio pasado, nos ve-
mos obligados a expresar nuestra preocupacién por el
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formato acelerado del proceso de negociacién y el con-
tenido desequilibrado del proyecto de resolucion inicial
sobre el que se celebraron las consultas. Subrayamos la
necesidad de que el documento de negociacion se cen-
tre especificamente en la atencion médica, sin despla-
zar indebidamente el énfasis hacia cuestiones margina-
les conexas, como las cuestiones de derechos humanos,
para los que las Naciones Unidas han designado especi-
ficamente resoluciones y formatos de trabajo.

Por consiguiente, nos vemos obligados a desvin-
cularnos del decimonoveno parrafo del preambulo de la
resolucion 75/130, en el que se utiliza una terminologia
controvertida y se ofrece una interpretacion liberal de los
datos objetivos de la Secretaria sobre el aumento de los
casos de violencia contra las mujeres durante la pandemia.
Consideramos que en el vigésimo parrafo del preambulo
falta una referencia a la historica resolucion 46/182, sobre
el fortalecimiento de la coordinacion de la asistencia hu-
manitaria de emergencia de las Naciones Unidas.

Con respecto al parrafo 13 de la resolucion 75/130,
reafirmamos que el lenguaje que contiene no puede apli-
carse a los [lamados examenes regionales del Programa de
Accion de la Conferencia Internacional sobre la Poblacién
y el Desarrollo, que terminaron sin una aprobacién por
consenso de los documentos finales que se han aprobado
en el formato intergubernamental. Con respecto a las dis-
posiciones del parrafo 27 de la resolucion, sobre el Acele-
rador del acceso a las herramientas contra la COVID-19,
observamos que la financiacion de ese importante meca-
nismo es voluntaria, al igual que la prestacion de apoyo a
otras iniciativas para combatir la enfermedad.

Esperamos poder participar de forma constructiva
en la preparacidn de futuros proyectos de esta resolucién
anual para llegar conjuntamente a decisiones consen-
suadas sobre un programa de salud que sea unificador.

Sr. Alshames (Libia) (habla en arabe): Votamos a
favor de la resolucion 75/130, titulada “Salud mundial y
politica exterior: fortalecer la resiliencia de los sistemas
de salud proporcionando atencion médica asequible a
todas las personas”, y somos conscientes de la impor-
tancia de su aprobacion. Sin embargo, nuestra posicion
permanece invariable respecto de algunas de las cues-
tiones controvertidas a las que se refiere, como la salud
reproductiva. Por lo tanto, queremos reiterar nuestras
reservas respecto del parrafo 13 de la resolucion 75/130,
ya que es incompatible con nuestras creencias, cultura
y politica nacional y con la verdadera religion islamica.

Sr. Nakano (Japon) (habla en inglés): El Japon aco-
ge con satisfaccion la resolucion 75/130, titulada “Salud
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mundial y politica exterior: fortalecer la resiliencia de
los sistemas de salud proporcionando atencion médi-
ca asequible a todas las personas”. Agradecemos a los
facilitadores y al grupo central su liderazgo y su dedi-
cada labor.

Este afio, en particular después de enfrentarnos a la
pandemia de enfermedad por coronavirus (COVID-19),
reconocemos la importancia de contar con sistemas de
salud so6lidos como base para lograr la cobertura sanita-
ria universal y la seguridad sanitaria. En ese contexto,
valoramos la resolucion 75/130, que acaba de ser apro-
bada, dado que refleja adecuadamente los desafios que
enfrentamos este afio mientras seguimos abordando la
pandemia. Nos complace que se reconozca la necesidad
de un liderazgo internacional sostenido y de la colabo-
racion multilateral para hacer frente a la pandemia de
COVID-19 y a futuras amenazas sanitarias.

En particular, valoramos las referencias a la inicia-
tiva del Acelerador del acceso a las herramientas contra
la COVID-19 y al Mecanismo COVAX para el Acceso
Mundial a las Vacunas contra la COVID-19, que refle-
jan la importancia de adoptar ese tipo de iniciativas in-
ternacionales para lograr el objetivo de apoyar el acceso
equitativo a las vacunas en todo el mundo.

Sin embargo, estamos muy decepcionados por la
supresion de un péarrafo en el que se pide a los Esta-
dos Miembros que contribuyan activamente y presten
la debida atencién a los resultados del proceso de eva-
luacion en curso. Habida cuenta del papel fundamental
que desempeila la Organizacién Mundial de la Salud a
la hora de garantizar una respuesta mundial eficaz a la
COVID-19, no deberia ser controvertido reconocer las
lecciones aprendidas y mejorar la preparacion a escala
mundial para futuras pandemias.

Ademaés, nos decepciona que no se haga ningu-
na referencia especifica a las personas mayores como
poblacion vulnerable en la resolucion 75/130. Como to-
dos sabemos, las personas mayores fueron algunas de
las primeras y de las mas afectadas por la pandemia.
Es preciso abordar la carga, desgraciadamente pesa-
da, que estan asumiendo las personas de edad durante
la actual pandemia, como se subraya en el informe de
politicas del Secretario General sobre los efectos de la
COVID-19 en las personas de edad, que recibio el res-
paldo de 146 Estados Miembros.

Por altimo, en lo que respecta al procedimiento,
consideramos que este afio no hubo tiempo suficiente
para mantener consultas entre los Estados Miembros a
fin de alcanzar un consenso. En particular, deberiamos
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haber dedicado mas tiempo a debatir cuestiones im-
portantes, entre otras cosas la eliminacion del parrafo
mencionado. Instamos a los miembros del grupo cen-
tral, especialmente a la Presidencia del proximo afio, a
que considere unos plazos mas adecuados que permitan
mantener consultas significativas entre un grupo mas
diverso de Estados Miembros.

Sra. Kim Yoonhye (Republica de Corea) (habla
en inglés): Mi delegacidn voto a favor de la resolucion
75/130, titulada “Salud mundial y politica exterior: for-
talecer la resiliencia de los sistemas de salud proporcio-
nando atencién médica asequible a todas las personas”.

Aunque la preparacion en materia de salud es res-
ponsabilidad de todos los paises, requiere una coope-
racion a nivel mundial basada en la solidaridad a una
escala mucho mayor en términos de recursos, conoci-
mientos especializados y experiencias. La preparacion
es un bien comun mundial. En ese sentido, acogemos
con agrado el hecho de que en la resolucion 75/130 se
reconozca la necesidad de un compromiso y una cola-
boracién multilaterales para hacer frente a la pandemia
y a futuras amenazas sanitarias. Como parte de nuestro
enfoque multilateral, apoyamos el papel de la Organiza-
cion Mundial de la Salud, las estructuras de gobernanza
sélidas y los examenes independientes de la respuesta
a la enfermedad por coronavirus (COVID-19), de modo
que se puedan extraer lecciones y mejorar la prepara-
cion mundial.

Tomamos nota de los esfuerzos realizados por los
facilitadores para dar cabida a las preocupaciones del ma-
yor namero posible de Miembros en una cuestion de tanta
importancia en este momento critico para el mundo. Sin
embargo, queremos dejar constancia de nuestra decep-
cion con respecto a los procesos de redaccién y consulta
de este afio. Nos parece que han sido especialmente pre-
cipitados y parecieron favorecer una fecha de aprobacion
concreta en lugar de un texto debidamente negociado.
Lamentamos que los facilitadores tomaran la decision de
presentar la resolucidon 75/130 para su aprobacidn sin que
se celebrasen més debates y que no pudiéramos llegar a
un consenso sobre este documento en un afio en el que
los sistemas de salud resilientes y la seguridad sanitaria
mundial importaban tanto a tantas personas.

Nos sigue preocupando la falta de inclusividad
inherente a los procesos de redaccion y consulta de la
resolucién 75/130. Alentamos encarecidamente a los
miembros del grupo central, en particular a la Pre-
sidencia del proximo afio, a que reflexionen para ga-
rantizar plazos mas adecuados que permitan mantener
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consultas verdaderamente significativas entre el mayor
nimero posible de Miembros de las Naciones Unidas,
tanto en Nueva York como en Ginebra. En el contexto
de la COVID-19, hay demasiado en juego para que la
resolucion 75/130 no refleje aspectos importantes de la
respuesta internacional o las voces de todos los Estados
Miembros de las Naciones Unidas. Esperamos con inte-
rés que mejoren los métodos de trabajo el afio que viene
y los afios venideros.

Sr. Reisle (Suiza) (habla en francés): Suiza se
suma a otros paises para celebrar el compromiso y los
esfuerzos de la comunidad internacional con vistas a
garantizar servicios de salud de calidad para todos, es-
pecialmente en esta época de pandemia.

Suiza desea aclarar su posicion sobre algunos as-
pectos de la resolucion 75/130. Creemos en un enfoque
amplio de todos los factores que contribuyen al acceso
a los productos médicos. En cuanto al trigésimo primer
parrafo del preambulo de la resolucion 75/130, la refe-
rencia a los precios no parece pertinente, ya que la fi-
jacion de los precios de los medicamentos depende de
muchos otros factores. Es necesario tener en cuenta que
el sistema de proteccion de la propiedad intelectual es
un elemento crucial de la investigacion y el desarrollo
de nuevos y mejores productos médicos. Ello es espe-
cialmente importante en el contexto de crisis actual.
Asimismo, gracias a ese marco se hizo posible una co-
laboracion sin precedentes entre todos los agentes inte-
resados en 2020.

Suiza también aprovecha esta oportunidad para
reafirmar su apoyo a la Organizaciéon Mundial de la Sa-
lud (OMS) como autoridad lider y coordinadora de los
esfuerzos internacionales en materia de salud y reco-
nocemos su papel clave en la lucha contra la pandemia.
Se esta realizando una importante labor a nivel mun-
dial en las esferas que abarca la resolucion 75/130. A
ese respecto, alentamos a todas las partes interesadas a
que contribuyan a la labor que se esta llevando a cabo,
en particular la que realizan la OMS, la Organizacion
Mundial del Comercio y la Organizacion Mundial de la
Propiedad Intelectual.

Asimismo, es importante evitar que se dupliquen
los debates en esos foros.

Sra. Ali (Republica Arabe Siria) (habla en arabe):
La delegacion de mi pais desea dar las gracias al grupo
central por haber presentado la resolucion 75/130, titulada
“Salud mundial y politica exterior: fortalecer la resiliencia
de los sistemas de salud proporcionando atencion médi-
ca asequible a todas las personas”, y a la delegacion de
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Indonesia por haber facilitado las negociaciones que lle-
varon a su aprobacion. Consciente de su importancia, mi
delegacion se complace en votar a favor de la resolucion.
Quisiera formular las siguientes observaciones.

La politica exterior y las relaciones internaciona-
les deben guiarse no solo por los principios de la Carta
de las Naciones Unidas, sino también por la solidari-
dad internacional, la humanidad y la cooperacion. La
atencion que se presta actualmente a la salud mundial,
que es una de nuestras preocupaciones en materia de
politica exterior, ofrece muchas oportunidades de esa
indole. A medida que aumentan las interrelaciones y la
interdependencia entre los Estados, las cuestiones sani-
tarias adquieren un alcance cada vez mas internacional.
Los Gobiernos y otras partes interesadas disponen de
mas incentivos para colaborar en cuestiones sanitarias
que trascienden las fronteras nacionales en un momento
en que las epidemias, las enfermedades emergentes y el
terrorismo biolégico se consideran amenazas directas a
la seguridad nacional y mundial. Las cuestiones sanita-
rias también siguen siendo importantes en otras esferas
esenciales de la politica exterior, como la busqueda del
crecimiento econémico, la promocion del desarrollo y
el apoyo a los derechos humanos y la dignidad humana.
No cabe duda de que la salud es un componente esencial
de varios Objetivos de Desarrollo Sostenible, en parti-
cular del Objetivo de Desarrollo Sostenible 3.

Mi delegacion reitera la importancia de la titulari-
dad nacional y del papel y la responsabilidad primordia-
les de los Gobiernos a todos los niveles de determinar
su propia manera de lograr la cobertura sanitaria uni-
versal, seglin su contexto y sus prioridades nacionales.
Ello es fundamental no solo para reducir las amenazas
y la vulnerabilidad en materia de salud publica y apli-
car medidas eficaces de prevencién, vigilancia, alerta
temprana, respuesta y recuperacion durante las emer-
gencias sanitarias, sino también para poner de relieve
que los sistemas de salud resilientes son esenciales para
reducir el riesgo de desastres.

Mi pais, Siria, considera que es extremadamente
importante contar con sistemas de salud solidos. Para
ello, es imprescindible que la comunidad internacional
se movilice para hacer frente a los desafios que tiene
ante si, el altimo de los cuales es la propagacién de la
pandemia de enfermedad por coronavirus. Sin embar-
go, es lamentable que sigamos viendo casos graves de
provocacién en relacion con la respuesta global coordi-
nada contra la pandemia. Los Gobiernos de los Estados
Unidos de América y de otros paises occidentales estan
imponiendo medidas coercitivas unilaterales a varios
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paises y a sus pueblos, entre ellos Siria, que han oca-
sionado una crisis humanitaria con consecuencias que
transcienden las esferas econdmica y social y en oca-
siones han paralizado los sistemas de salud, como es el
caso de mi pais. Mientras celebramos esta sesion, hay
pacientes y recién nacidos que mueren o sufren a causa
de los cortes de electricidad en las incubadoras y los
quiréfanos de algunos hospitales y centros de salud, o
a consecuencia de la prohibicion de importar equipos y
suministros médicos basicos, como material de sutura
quirurgica, anticoagulantes o bolsas de plastico nece-
sarias para almacenar y conservar la sangre, ademas de
productos sanitarios con fines diagnosticos y equipos
de resonancia magnética y radiografia, entre otros. Al
mismo tiempo, esos paises afirman conceder exencio-
nes humanitarias y médicas de las medidas coercitivas.
Eso es completamente falso. Esperdbamos que en la re-
solucién se hiciera referencia a la repercusion de esas
sanciones en los paises afectados, habida cuenta de sus
injustos efectos sobre la salud y los esfuerzos realizados
para mejorar la situacion en mi pais y en otros paises.

Para concluir, mi delegacion reitera su llamamien-
to a todos los Estados Miembros para que redoblen los
esfuerzos mundiales encaminados a garantizar que na-
die se quede atras y construir un mundo més saludable
para todos.

El Presidente Interino (habla en inglés): Hemos
escuchado a la Gltima oradora en explicacion de voto
sobre las resoluciones que se acaban de aprobar. Escu-
charemos ahora las declaraciones que se formularan
después de la aprobacion de la resolucion.

Tiene la palabra la observadora de la Unién Europea.

Sra. Ludwig (Union Europea) (habla en inglés):
Tengo el honor de hacer uso de la palabra en nombre de
la Union Europea y sus 27 Estados miembros.

Quisiera formular una primera declaracién sobre
la resolucion 75/130, titulada “Salud mundial y politi-
ca exterior: fortalecer la resiliencia de los sistemas de
salud proporcionando atencion médica asequible a to-
das las personas”, seguida de una segunda declaracion,
mas breve, sobre la resolucion 75/131, titulada “Decenio
de las Naciones Unidas del Envejecimiento Saludable
(2021-2030)".

Turquia y Albania, paises candidatos, se adhieren
a esta primera declaracion.

Quisiéramos agradecer a Indonesia y a todo el
equipo del grupo central sus esfuerzos constantes y su
colaboracion en relacidén con la resolucion 75/130. La
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resolucion abarca tradicionalmente un abanico muy am-
plio de cuestiones sanitarias de gran importancia, y este
afio vuelve a servir claramente para poner de relieve la
relevancia politica de la salud en el marco de la Agenda
2030 para el Desarrollo Sostenible, la labor general de
las Naciones Unidas y la importancia de la colaboracion
a todos los niveles. Consideramos que el principio de no
dejar a nadie atras es fundamental para esos esfuerzos.
La crisis de la pandemia de enfermedad por coronavi-
rus (COVID-19) ha demostrado claramente nuestra vul-
nerabilidad frente a un enemigo mindsculo con efectos
desastrosos que se reflejan en el sufrimiento humano y
el deterioro econémico.

En general, consideramos que la resolucion 75/130
constituye una avenencia aceptable. Contiene un par de
elementos importantes, como un claro respaldo a los
derechos humanos y a la salud sexual y reproductiva
y los derechos reproductivos en el contexto de la Pla-
taforma de Accion de Beijing y el Programa de Accion
de la Conferencia Internacional sobre la Poblacién y el
Desarrollo. Asimismo, nos complace ver que existe un
consenso sobre la importancia del enfoque Una Salud,
que fomenta la cooperacién en materia de salud huma-
na, animal y ambiental, lo cual es especialmente im-
portante para ser eficaces en la prevencién de futuras
enfermedades epidémicas de origen zoonético y en la
lucha contra la resistencia a los antimicrobianos.

Sin embargo, tuvimos que llegar a una serie de ave-
nencias dificiles para poder adherirnos al consenso y vo-
tar a favor de la resolucion 75/130. Estamos convencidos
de que el texto se habria beneficiado de la incorporacion
de nuevos elementos, como el reconocimiento de que los
efectos del cambio climatico afectan cada vez mas a la sa-
lud de las personas, al igual que ocurre con otros cambios
medioambientales, como la pérdida de biodiversidad y la
contaminacion del agua y del aire. La estrategia mun-
dial de la Organizacion Mundial de la Salud sobre salud,
medio ambiente y cambio climatico apunta claramente a
ello, y hay datos dignos de crédito sobre la creciente im-
portancia de esos cambios para nuestra salud.

La Union Europea sigue apoyando el fomento, la
proteccion y el ejercicio de todos los derechos humanos y
la aplicacion plena y efectiva de la Plataforma de Accion
de Beijing y el Programa de Accion de la Conferencia In-
ternacional sobre la Poblacion y el Desarrollo y los docu-
mentos finales de sus conferencias de examen. También
seguimos defendiendo la salud y los derechos sexuales
y reproductivos en ese contexto. Hubiéramos agradecido
que eso quedara reflejado en la resolucion 75/130. Lo que
es mas importante, lamentamos profundamente que el
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importante proceso de evaluacion en curso de la respues-
ta sanitaria internacional a la COVID-19 no haya queda-
do reflejado finalmente en la resolucion.

Nos preocupa sumamente que se haya suprimido el
texto del parrafo 24, a pesar de la existencia de un len-
guaje acordado en la resolucion WHA73.1 de la Asam-
blea Mundial de la Salud, que fue aprobada por consenso.
Dado que ese proceso es la base para tener en cuenta las
lecciones aprendidas con el fin de proteger mejor el mun-
do en adelante, consideramos que esa omision constituye
una laguna importante. Asimismo, hubiéramos apoyado
firmemente que se dejara claro que nuestras medidas de-
ben estar en consonancia con el espiritu de no socavar los
incentivos en pro de la innovacion.

Por ultimo, en lo que respecta al proceso, nos ha-
cemos eco de otras delegaciones al agradecer al grupo
central su labor sobre la resolucion 75/130. Seguimos
alentando a que el proceso sea méas inclusivo en los pro-
cedimientos de redaccién y consulta de la resolucion.
Este afio observamos que el procedimiento fue espe-
cialmente precipitado y pareci6 favorecer una fecha de
aprobacion concreta en lugar de que fuera un texto de-
bidamente negociado. Alentamos encarecidamente a los
miembros del grupo central, en particular a la Presiden-
cia del proximo afio, a que reflexionen para garantizar
plazos més adecuados que permitan mantener consul-
tas verdaderamente significativas con el mayor nimero
posible de Miembros de las Naciones Unidas, tanto en
Nueva York como en Ginebra. También recomendamos
aprovechar el hecho de que se trata de una resolucion
gue se examina en una sesion plenaria de la Asamblea
General para evitar el solapamiento con los procesos de
aprobacion de las Comisiones Segunda y Terceray pro-
porcionar tiempo suficiente para mantener negociacio-
nes significativas. Esperamos que los métodos de traba-
jo mejoren el afio que viene y los aflos venideros, y por
supuesto contribuiremos a ello de forma constructiva.

Quisiera formular ahora una breve declaracién so-
bre la resolucion 75/131, titulada “Decenio de las Nacio-
nes Unidas del Envejecimiento Saludable (2021-2030)”.
En este caso, hago uso de la palabra en nombre de la
Union Europea y sus Estados miembros. Se suman a
esta declaracion Turquia, la Republica de Macedonia
del Norte, Montenegro, Serbia y Albania, paises candi-
datos; Bosnia y Herzegovina, pais del Proceso de Esta-
bilizacién y Asociacion y candidato potencial; asi como
Ucrania y la Republica de Moldova.

Unavez més, queremosagradeceralosfacilitadores
su labor sobre esta importante resolucion.
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Reconocemos que el envejecimiento saludable
consiste en permitir a los ciudadanos llevar una vida
sana, activa e independiente al hacerse mayores. La
Unidn Europea presta gran atencion a ese tema. Por ello,
en octubre, el Consejo de la Unidén Europea aprobd con-
clusiones sobre los derechos humanos, la participacion
y el bienestar de las personas de edad en la era de la
digitalizacion, con lo que se comprometid una vez mas
a promover el envejecimiento activo y saludable y un
enfoque integrador de la edad, que incluye una pers-
pectiva del envejecimiento basada en los derechos y en
el ciclo vital. Lo consideramos un elemento clave en la
lucha contra multiples enfermedades no transmisibles,
como la demencia, la diabetes, las enfermedades car-
diovasculares y respiratorias cronicas y el cancer.

El envejecimiento saludable va mas alla de los li-
mites del sector sanitario. Es una cuestion tipicamente
multisectorial que afecta a todas las esferas de la socie-
dad, como el medio ambiente, las cuestiones laborales
y de género, la equidad en la salud, la participacion so-
cial, la tecnologia digital, la educacién y el ocio, en-
tre otras. El envejecimiento saludable consiste en crear
oportunidades que permitan a las personas disfrutar del
bienestar y hacer lo que consideren importante, incluso
a una edad avanzada. El objetivo comun debe ser adop-
tar politicas sobre el envejecimiento que contribuyan a
una vida activa, saludable, inclusiva e independiente.
Por ello, el Decenio de las Naciones Unidas del Enve-
jecimiento Saludable abarca de manera adecuada mas
aspectos, en lugar de fijarse solo en las cuestiones re-
lacionadas con la salud. No se trata solo de sumar afios
de vida, sino también de la calidad de vida que se tiene
durante esos afios. En ese contexto, debemos considerar
como elementos fundamentales los entornos adaptados
a las personas mayores y la garantia de su participacién
igualitaria en la sociedad, asi como la promocién de la
salud y la prevencion de enfermedades.

El Decenio del Envejecimiento Saludable solo
lograra sus propésitos mediante la plena cooperacion
de todos los sectores. A nuestro juicio, eso queda bien
reflejado en la resolucion 75/131, y prestamos todo
nuestro apoyo al Decenio de las Naciones Unidas del
Envejecimiento Saludable. No obstante, opinamos que
habria sido beneficioso que la resolucion no eludiera los
desafios que plantea la violencia de género, que consi-
deramos importantes para todas las edades. La Union
Europea esta determinada a preservar los derechos hu-
manos, que son indivisibles e inherentes a todos los se-
res humanos, con independencia de su edad. Ademas,
lamentamos que no haya sido posible incluir el tema de
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la estigmatizacion por razén de edad, ya que supone un
problema en diversas sociedades del mundo y plantea
enormes desafios para las personas.

Asimismo, hubiéramos preferido que se aprobara
la propuesta de un Decenio del Envejecimiento Saluda-
ble, como solicito la Asamblea Mundial de la Salud, en
lugar de limitarse a verla con buenos ojos. Tras aprobar
la decision WHA73(12) hace apenas cuatro meses en la
Asamblea Mundial de la Salud, los Estados miembros
decidieron por unanimidad respaldar la propuesta de
un Decenio del Envejecimiento Saludable y solicita-
ron transmitir esa decisién al Secretario General de las
Naciones Unidas para que se convirtiera en un Decenio
de las Naciones Unidas.

Para concluir, las Naciones Unidas demuestran
una unidad firme en este empefio, y la Unién Europea
esta dispuesta a participar de forma constructiva en ese
Decenio del Envejecimiento Saludable.

El Presidente Interino (habla en inglés): Tiene
ahora la palabra el observador del Estado Observador
de la Santa Sede.

El Arzobispo Caccia (Santa Sede) (habla en inglés):
La Santa Sede desea agradecer a la delegacion de Indone-
siay a los demas miembros del grupo central de la Inicia-
tiva sobre Politica Exterior y Salud Mundial su respaldo
del proceso de consulta sobre la resolucion 75/130.

La cuestidon de fortalecer la resiliencia de los siste-
mas de salud proporcionando atencién médica asequible
a todas las personas es mas pertinente que nunca. Nos
recuerda que compartimos el deber de cuidarnos los
unos a los otros, en especial a los mas pobres y desam-
parados. Garantizar que todas las personas tengan ac-
ceso a la atencién médica que necesitan es una muestra
concreta de solidaridad, justicia social y bien comun. Al
reflexionar sobre el actual momento histérico marca-
do por la pandemia de enfermedad por coronavirus, el
Papa Francisco declar6 recientemente que la fragilidad
de los sistemas mundiales ante la pandemia ha demos-
trado que no todo puede resolverse mediante el mercado
libre. La salud no es un bien de consumo, sino un dere-
cho universal, por lo que el acceso a los servicios sani-
tarios no puede ser un privilegio. El derecho a la salud
se reconoce universalmente como un derecho humano
basico y se entiende que comprende la salud de la perso-
na como un todo y de todas las personas durante todas
las etapas del desarrollo.

La Santa Sede alienta con firmeza los esfuerzos
comunes encaminados a garantizar que la atencion

16/20

médica adecuada y las vacunas eficaces sin preocupa-
ciones éticas sean asequibles y estén disponibles con
rapidez en cantidades suficientes, en particular en los
paises en desarrollo. La mayoria de los paises de bajos
ingresos necesitan el apoyo de la comunidad internacio-
nal para superar los déficits de financiacion y garantizar
el bienestar de sus respectivas poblaciones.

En la resolucion 75/130 se establecen importantes
compromisos para apoyar a los mas vulnerables y ha-
cer participar a todas las partes interesadas pertinentes
en la configuracion de mejores sistemas sanitarios. Ello
representa un importante paso adelante en nuestros es-
fuerzos comunes para proporcionar atencién sanitaria
a todos los hombres, las mujeres, los nifios y las nifias.
La Santa Sede nunca ha dejado de apoyar el acceso uni-
versal a la asistencia sanitaria ni ha dejado de prestar-
la, a través de aproximadamente 100.000 instituciones
sanitarias cat6licas de todo el mundo, la mayoria de las
cuales atienden a sectores vulnerables de la poblacion
que viven en condiciones adversas.

Sin embargo, la Santa Sede considera muy desa-
fortunado que en la resolucion 75/130 se incluya la refe-
rencia divisiva y profundamente problematica a la salud
sexual y reproductiva y a los derechos reproductivos
como componentes de la cobertura sanitaria universal.
De conformidad con las reservas que se formularon en
las Conferencias Internacionales sobre la Poblacién y
el Desarrollo que se celebraron en Beijing y El Cairo,
la Santa Sede desea reiterar que considera que la ex-
presion “salud reproductiva” y los términos conexos se
aplican a un concepto holistico de la salud, que abarca a
la persona en la totalidad de su personalidad, su mente y
su cuerpo. La Santa Sede también rechaza la interpreta-
cion que considera el aborto o el acceso a este como una
dimension de esos términos o de la cobertura sanitaria
universal. De hecho, la inclusion de esa expresion pro-
blematica no solo debilita la resolucion 75/130, sino que
también la contradice.

El Presidente Interino (habla en inglés): Hemos
escuchado al Gltimo orador sobre este tema.

Se ha solicitado el ejercicio del derecho a contestar.
Permitaseme recordar a los miembros que las declara-
ciones en ejercicio del derecho a contestar tendran una
duracion maxima de diez minutos para la primera inter-
vencion y de cinco minutos para la segunda, y deberan
ser formuladas por las delegaciones desde su asiento.

Tiene la palabra la representante de China.

Sra. Daizhu Xu (China) (habla en chino): Chi-
na ejerce su derecho a contestar en respuesta a la
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declaracion del representante de los Estados Unidos
de América.

La pandemia de enfermedad por coronavirus
(COVID-19) es el desafio mas grave al que se enfrentan
los paises en la actualidad. La tarea urgente de la co-
munidad internacional es defender el multilateralismo,
reforzar la solidaridad y la cooperacién y aunar esfuer-
zos contra el virus. Esa es también la expectativa comin
de los Estados Miembros de las Naciones Unidas. Por
consiguiente, con el voto favorable de 181 paises, apro-
bamos la resolucion 75/130. No obstante, el represen-
tante de los Estados Unidos volvié a proyectar una voz
discordante, volvi6 a abusar de esta plataforma de las
Naciones Unidas para distorsionar los hechos y volvié
a provocar con descaro la confrontacién con el fin de
generar enfrentamientos, algo que China rechaza cate-
goricamente y a lo que se opone con firmeza.

Las observaciones que formulé el representante
de los Estados Unidos no se corresponden para nada
con la realidad. Desde el inicio de la pandemia, China
ha actuado de forma abierta, transparente, cientifica y
responsable en la lucha contra esta junto con la Orga-
nizacion Mundial de la Salud (OMS) y la comunidad in-
ternacional. Fuimos el primer pais en informar del bro-
te del virus a la OMS y a la comunidad internacional,
incluidos los Estados Unidos. Nos mantuvimos firmes
en la publicacién de informacion fundamental, en par-
ticular con respecto a la secuencia genética del virus, y
hemos apoyado con energia el papel de liderazgo des-
empefiado por la OMS.

China controld el virus con mucha rapidez y pro-
porciond apoyo contra la COVID-19 a otros paises, de
manera que realizo importantes contribuciones a la lu-
cha mundial contra la enfermedad. Las fechas estén cla-
ras, y los hechos y los datos hablan por si solos. Nadie
puede negarlo ni refutarlo. Por otra parte, los Estados
Unidos decidieron desafiar las recomendaciones cienti-
ficas debido a sus intereses politicos egoistas, por lo que
el pais con las tecnologias médicas més avanzadas del
mundo es también el que sufre los brotes mas graves de
la enfermedad. En la actualidad, la comunidad interna-
cional siente una gran preocupacién por los brotes del
virus fuera de control en los Estados Unidos. Instamos
a los Estados Unidos a que se atengan a la realidad y
centren de verdad sus esfuerzos en la lucha contra la
pandemia y en la proteccion de la vida y la salud del
pueblo estadounidense.

El rastreo del origen de la nueva enfermedad por
coronavirus es una operacion cientifica compleja y

20-36031

requiere la colaboracion de cientificos de todo el mun-
do, bajo la direccidon de la OMS. El afio pasado hubo
muchas notificaciones de diferentes brotes en maltiples
lugares del mundo. De forma abierta, transparente y
responsable, China tomd la iniciativa de dirigir la coo-
peracion cientifica a través de la OMS. Mientras tanto,
la OMS puso al dia a China sobre los progresos logrados
en sus esfuerzos mundiales por rastrear el origen del vi-
rus. La cooperacion sigue avanzando con paso firme. El
rastreo del origen del virus es un proceso continuo, que
puede implicar a multiples paises y lugares. Confiamos
en que todos los paises adopten un enfoque positivo y
colaboren con la OMS para fomentar los esfuerzos mun-
diales por rastrear el origen de la enfermedad.

Mientras la segunda oleada de la pandemia hace
estragos en todo el mundo, la lucha contra el virus sigue
siendo la tarea mas urgente de la comunidad internacio-
nal. Personas de todo el mundo abogan por una solidari-
dad y una cooperacion mayores, lo que también redunda
en beneficio de los Estados Unidos. Esperamos que los
Estados Unidos dejen de politizar la pandemia y atnen
esfuerzos con la comunidad internacional de forma so-
lidaria para desempefiar un papel constructivo a fin de
lograr la victoria final de la humanidad contra el virus 'y
reconstruir para mejorar.

Sr. Mack (Estados Unidos de América) (habla en
inglés): Los Estados Unidos hacen uso de la palabra para
subrayar que no han tratado de politizar la cuestion en
absoluto. Defendemos la responsabilidad y la transpa-
rencia, asi como el cumplimiento real de lo que se ha
pedido a la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS),
al investigar los origenes de la enfermedad por corona-
virus. Los pueblos de todos nuestros paises, que estan
sufriendo, se lo merecen.

Durante el reciente trigésimo primer periodo ex-
traordinario de sesiones de la Asamblea General, ce-
lebrado en respuesta a la pandemia de COVID-19, los
Estados Miembros de las Naciones Unidas pidieron
explicitamente més transparencia y progresos en la in-
vestigacion de los origenes. Sin embargo, no hemos vis-
to ningln progreso. Ademas, al aprobar la resolucion
WHA73.1 de la Asamblea Mundial de la Salud, hubo
un consenso abrumador entre los Estados miembros de
solicitar misiones cientificas y de colaboracion sobre el
terreno para investigar los origenes del virus. Todavia
no hemos oido nada al respecto. Aln no se han envia-
do expertos internacionales a China para realizar una
investigacion justa, completa y transparente. El man-
dato de la investigacion no se elabord con transparen-
cia ni en plena consulta con los Estados miembros, y la
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Organizacion Mundial de la Salud atin no ha confirma-
do la fecha de la visita de los expertos internacionales.
El equipo internacional necesita un acceso inmediato,
directo y sin trabas a las zonas del brote para respon-
der a la pregunta fundamental que he planteado antes:
¢Como se podria haber evitado esta pandemia? La res-
puesta resultara esencial para reducir el riesgo de futu-
ras pandemias.

Buscamos hechos, y nuestra declaracion anterior
se basd en hechos. No se basd en la politizacion, como
han afirmado nuestros colegas chinos. Los Estados Uni-
dos también subrayan que, mientras estamos aqui sen-
tados, las vacunas estan comenzando a desplegarse en
los Estados Unidos y en diversos paises. No obstante,
hasta la fecha, seguimos sin tener informacién sobre los
origenes del virus. ;Como es posible que los cientificos
hayan desarrollado vacunas contra el virus y ain no se
haya identificado su origen?

Sra. Daizhu Xu (China) (habla en chino): Deseo
hacer uso de la palabra para responder a dos cuestiones
planteadas por el representante de los Estados Unidos.

En primer lugar, como sefialé en mi anterior decla-
racion en ejercicio del derecho a contestar, China aplico
de manera totalmente abierta, transparente y responsa-
ble la resolucion WHA73.1 de la Asamblea Mundial de la
Salud. Pusimos en practica esa resolucién muy en serio
mientras desempefidbamos nuestra labor con respecto
al rastreo del origen del virus. Tuvimos la iniciativa de
invitar a expertos de la Organizacion Mundial de la Sa-
lud (OMS) a venir a China para colaborar con nosotros
en el rastreo del origen del virus y recientemente hemos
trabajado con expertos de la OMS en la celebracion de
reuniones virtuales. Como ya hemos explicado, el rastreo
del origen de la enfermedad es un proceso muy complejo.
China fue el primer pais en notificar el virus a la OMS, lo
que no significa que sea la fuente del virus. Es necesario
que los cientificos cooperen en las esferas cientifica y tec-
noldgica en el plano internacional para rastrear el origen
del virus. Seguiremos aunando esfuerzos con otros pai-
ses y con la OMS al respecto.

En segundo lugar, el representante de los Estados
Unidos mencion6 las vacunas. Quisiéramos hacer hin-
capié en que China fue el primer pais en hacer publica
la secuencia genética del virus. Precisamente gracias a
que China dio a conocer esa informacion a tiempo y
de manera transparente, los cientificos de otros paises
se vieron beneficiados al emprender la investigacion y
el desarrollo de vacunas. Seguiremos colaborando con
expertos de otros paises para fomentar la distribucidn
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justa y accesible de la vacuna. En cuanto esté disponi-
ble, la vacuna china se distribuird como bien comin a
los paises del mundo que la necesiten.

El Presidente Interino (habla en inglés): La
Asamblea General ha concluido asi la presente etapa del
examen del tema 131 del programa.

Tema 119 del programa (continuacion)

Elecciones para llenar vacantes en érganos
subsidiarios y otras elecciones

b) Eleccién de miembros del Comité de
Organizacion de la Comisién de Consolidacién
de la Paz

El Presidente Interino (habla en inglés): Como re-
cordaran los miembros, de conformidad con el parrafo 4,
apartados a) a e), de la resolucion 60/180, de 20 de di-
ciembre de 2005, el Comité de Organizacion de la Comi-
sion de Consolidacion de la Paz debera estar integrado
por: sicte miembros del Consejo de Seguridad, incluidos
los miembros permanentes; sicte miembros del Consejo
Economico y Social, elegidos entre los grupos regiona-
les; cinco de los Estados que hayan aportado las cuotas
mas altas a los presupuestos de las Naciones Unidas y ha-
yan hecho las contribuciones voluntarias mas altas a los
fondos, programas y organismos de las Naciones Unidas,
incluido un fondo permanente para la consolidacion de la
paz; cinco de los paises que hayan aportado un nimero
mayor de personal militar y policia civil a las misiones
de las Naciones Unidas; y siete miembros adicionales
elegidos por la Asamblea General, teniendo debidamen-
te en cuenta la necesidad de que todos los grupos regio-
nales estén representados en la composicion global del
Comité. En la misma resolucién, la Asamblea General
decidié también que cada uno de los cinco grupos re-
gionales tuviera al menos tres puestos en la composicion
global del Comité de Organizacion de la Comision de
Consolidacion de la Paz.

Los miembros también recordardn que, en la
647 sesion plenaria de su septuagésimo tercer periodo de
sesiones, la Asamblea eligi6 a Egipto, Guatemala, Ken-
ya, México y Nepal miembros del Comité de Organiza-
cion de la Comisién de Consolidacion de la Paz para un
mandato de dos afios que comenzaria el 1 de enero de
2019 y que, en la 512 sesion plenaria de su septuagésimo
cuarto periodo de sesiones, la Asamblea eligié a Eslo-
vaquia y al Pert miembros del Comité de Organizacion
de la Comision de Consolidacion de la Paz para un man-
dato de dos afios que comenzaria el 1 de enero de 2020.
Por consiguiente, la Asamblea General debera cubrir los
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puestos que dejaran vacantes Egipto, Guatemala, Ken-
ya, México y Nepal, cuyo mandato de dos afios termina
el 31 de diciembre de 2020.

En carta de fecha 10 de diciembre de 2020 diri-
gida al Presidente de la Asamblea General, que figura
en el documento A/75/640, el facilitador del grupo de
paises que aportan contingentes informé al Presidente
de su decisién de que Bangladesh, Etiopia, la India, el
Pakistan y Rwanda formaran parte de la categoria de
paises que aportan contingentes para un mandato que
comenzaria el 1 de enero de 2021 y terminaria el 31 de
diciembre de 2022.

En carta de fecha 11 de diciembre de 2020 dirigi-
da al Presidente de la Asamblea General, que figura en
el documento A/75/641, el facilitador del grupo de los
principales contribuyentes financieros informo al Pre-
sidente de que, segun lo decidido por los contribuyentes
financieros, Alemania, el Canada, el Japdn, los Paises

Bajos y Suecia desempefiardn un mandato completo de
dos afios, de 2021 a 2022.

¢Puedo considerar que la Asamblea General desea
tomar nota de la informacion que figura en los docu-
mentos A/75/640 y A/75/641?7

Asi queda acordado.

El Presidente Interino (hablaen inglés): La Asam-
blea procedera ahora a la eleccién de cinco miembros
del Comité de Organizacion de la Comision de Conso-
lidacion de la Paz.

En su resolucioén 60/261 de 8 de mayo de 2006, la
Asamblea decidid que los miembros del Comité de Or-
ganizacion desempefiaran sus funciones por periodos
renovables de dos afios, segln proceda. Por consiguien-
te, Egipto, Guatemala, Kenya, México y Nepal pueden
ser reelegidos de inmediato. En cuanto a las candidatu-
ras para los cinco puestos vacantes, quisiera informar a
los miembros de que se han comunicado tres candidatos
de entre los Estados africanos, a saber, Egipto, Libiay
Sudafrica. De entre los Estados de Asia-Pacifico, se ha
comunicado un candidato avalado, el Libano. De entre
los Estados de América Latinay el Caribe, se han comu-
nicado dos candidatos, a saber, el Brasil y Costa Rica.

Como los miembros recordaran, en su resolucién
60/261, la Asamblea General decidié que el Reglamento
y la préctica establecida de la Asamblea para la elec-
cion de miembros de sus érganos subsidiarios se apli-
carén a la eleccion de los miembros del Comité. En esta
eleccion, se aplicaran los articulos 92 y 94. Por consi-
guiente, la eleccidn se efectuard por votacion secreta.
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Quisiera informar a la Asamblea de que los candidatos
que reciban el voto de la mayoria necesaria y obtengan
el mayor nimero de votos se declararan elegidos.

Asimismo, de conformidad con la préctica estable-
cida, en caso de empate en la votacion, y cuando sea
necesario determinar qué candidato pasara a la proxima
ronda de votacion limitada, se celebrard una votacion
especial limitada, en la que solo se incluira a los can-
didatos que hayan obtenido el mismo nimero de votos.

Quisiera recordar a los miembros que, de confor-
midad con lo dispuesto en el articulo 88 del Reglamen-
to, “[d]espués que el Presidente haya anunciado que
comienza la votacion, ningln representante podra in-
terrumpirla, salvo para plantear una cuestion de orden
relativa a la forma en que se esté efectuando la vota-
cion”. Todo anuncio, incluidos los relativos a la retirada
de candidaturas, deberd realizarse antes del inicio del
proceso de votacién, es decir, antes de que se anuncie
que comienza la votacién.

Con arreglo a lo dispuesto en la resolucion 71/323,
de 8 de septiembre de 2017, los nombres de los Estados
que se han comunicado a la Secretaria por lo menos 48
horas antes de la eleccién de hoy aparecen impresos en
las cédulas de votacion correspondientes a los dos gru-
pos regionales. Ademas, en las papeletas se han dejado
espacios en blanco correspondientes al nimero de pues-
tos vacantes que han de llenarse para cada uno de los
grupos regionales, a fin de anotar los nombres de otros
Estados, cuando proceda.

Como se indica en mi carta de 9 de diciembre de
2020, se pidio a todos los representantes que recogie-
ran sus papeletas de voto en el Mostrador de Documen-
tos del lado este, situado hacia el fondo del Salén de
la Asamblea General, antes de sentarse. Solicito a los
representantes que utilicen solo esas papeletas. Ruego
a los representantes que indiquen los candidatos por los
que desean votar sefialando sus nombres con una cruz
en las cédulas y/o escribiendo otros nombres elegibles
en las lineas en blanco. Si se marca la casilla junto al
nombre de un candidato, no es necesario repetir el nom-
bre de ese candidato en la linea en blanco. Las papeletas
que contengan mas votos que el nUmero de puestos va-
cantes indicados en ellas se declararan nulas.

Si una papeleta contiene los nombres de los Esta-
dos Miembros que seran miembros del Comité de Orga-
nizacion el préximo afio, la papeleta sigue siendo valida,
pero los votos de esos Estados miembros no se contaran.
Si una papeleta contiene anotaciones que no sean los
votos a favor de candidatos concretos, esas anotaciones
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no se tendréan en cuenta. Si se comete un error al llenar
la papeleta, las delegaciones deberan solicitar una nueva
papeleta a la Secretaria en el Mostrador de Documentos
del lado este.

Los representantes de los siguientes Estados han
accedido amablemente a actuar como escrutadores: Aus-
tralia, Cuba, Ghana, Ucrania y Viet Nam. Se ha colocado
una urna frente al Salén de la Asamblea General, donde
los escrutadores podran observar la urna y la emision de
los votos. Para la votacidn, el Secretario ird llamando a las
delegaciones una por una, de conformidad con el protoco-
lo de disposicion de los asientos de la Asamblea General,
empezando por la delegacion de Islandia, y pedira a cada
delegado que proceda a emitir el voto en la urna. Se rue-
ga a los representantes que practiquen un distanciamiento
fisico no menor de dos metros y que procedan a emitir su
voto solo cuando la delegacién anterior haya terminado de
votar. Este proceso continuara hasta que la Gltima delega-
cion haya votado. Con el fin de minimizar los riesgos deri-
vados de una exposicion prolongada y de la aglomeracion
de personas, se ruega a los representantes que abandonen
el Salon de la Asamblea General tras la emision del voto
por la salida del lado oeste.

Cuando se hayan emitido todos los votos, se sus-
pendera la sesion y los escrutadores, acompafiados por
el personal de la Secretaria, se dirigirdn al Salon del
Consejo de Administracion Fiduciaria para contar los
votos. Una vez recibidos los resultados certificados
por los escrutadores, reanudaré la sesion plenaria para
anunciar los resultados.

¢Puedo considerar que la Asamblea General esta
de acuerdo con esos procedimientos?

Asi queda acordado.

El Presidente Interino (habla en inglés): Comen-
zaremos ahora el proceso de votacion.

El Secretario llamara ahora a las delegaciones se-
gun el orden de disposicion de los asientos y las invitara
a que se dirijan a las urnas para emitir su voto. Les ruego

20/20

que solo se dirijan a las urnas cuando se haya menciona-
do el nombre de su delegacion. Una vez que hayan emi-
tido sus votos, les ruego que abandonen el Salon de la
Asamblea General y salgan del edificio. Los resultados
de las elecciones estaran disponibles en la web.

Por invitacion del Presidente Interino, la Sra. Allan
(Australia), la Sra. Guerra Tamayo (Cuba), la
Sra. Abbey (Ghana), el Sr. Ludchak (Ucrania)
y la Sra. Quyen Nguyen (Viet Nam) actuaron
como escrutadores.

Se procede a votacién secreta.

Se suspende la sesién a las 12.20 horas y se reanuda a
las 13.15 horas.

El Presidente Interino (habla en inglés): El resul-
tado de la votacion es el siguiente:

Papeletas depositadas: 191
Papeletas nulas: 0
Papeletas validas: 191
Abstenciones: 0
Miembros presentes y votantes: 191
Mayoria absoluta necesaria: 96
Numero de votos obtenidos:
Egipto: 170
Libano: 170
Brasil: 151
Costa Rica: 149
Sudafrica: 133
Libia: 120

El Presidente Interino (habla en inglés): Felicito
al Brasil, Costa Rica, Egipto, el Libano y Sudafrica por
haber sido elegidos miembros del Comité de Organiza-
cion de la Comision de Consolidacion de la Paz.

(Puedo considerar que la Asamblea General de-
sea concluir su examen del subtema b) del tema 119
del programa?

Asi queda acordado.

Se levanta la sesion a las 13.20 horas.

20-36031
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