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CONTENIDOS 
 

La asamblea mundial de la salud y la pertinencia y efectividad del código  

de buenas prácticas para la contratación internacional de personal de salud 

 

Algunas reflexiones sobre el contexto y las tendencias estimadas que  

pueden afectar al sector 

 

Algunas preguntas, probablemente no muy buenas, para las que no encuentro 

respuesta y  que quisiera compartir  



LA 68 ASAMBLEA MUNDIAL DE LA SALUD Y EL CODIGO DE BP 
 

 

El CBP se aprobó en 2010 en la 63ª AMS. Establece su primera revisión en la 68ª AMS 

 

El CBP, instrumento para el diálogo y la cooperación para el desarrollo de los RHS. 

 

Es un hito en la salud pública. Establece principios y prácticas para la contratación ética de personal 

internacional y  para el refuerzo de los sistemas de salud, incluyendo aspectos de planificación 

educación y retención de la FT en los SS 

 

Primera ronda información 2012 apenas respuesta y lo mismo en 2015, -en julio será la revisión- 

 

Se decide conformar un EAG para informar a la Directora General sobre su relevancia y efectividad  

 

Relevancia: grado en que el CBP –objetivos, principios y articulado- continua siendo pertinente y 

orienta las decisiones para el refuerzo de los SS y los retos de los RHS. 

 

Sí, las tendencias y la situación refuerzan la pertinencia del código, voluntario 

 

Efectividad: Grado en el que la implementación del código ha impactado en las acciones y políticas 

relacionadas con el refuerzo institucional y los retos de la fuerza de trabajo en salud 

 

Se requiere mayor evidencia  

 

 



Algunas evidencias estimulantes 
 

-Sus principios han sido incorporados en los planes de los SNS en algunos países: 

Irlanda, Noruega, Filipinas. 

 

-Se han incorporado en algunos planes de acción regionales, SEA-OMS, CE 

 

-Sus provisiones han sido incorporadas en legislaciones nacionales –Alemania- o en 

acuerdos bilaterales como Moldavia. 

 

-Instrumento para facilitar el diálogo multisectorial. El Salvador 

 

-La RIMPS  

 

-Uso del código para promover el diálogo sobre movilidad de los RHS en la región 

en el ámbito CA y la Región Andina con el apoyo de la OPS  



CONCLUSIONES: 

 
Altamente pertinente, debe ser revisado periódicamente para garantizar su relevancia 

en función de los cambios que emergen derivados de la migración de profesionales  

de salud y la sostenibilidad de los SS 

 

Se está generando evidencia sobre su efectividad en algunas regiones y países, pero debe  

Intervenirse sobre la baja conciencia y diseminación del código en algunos otros. 

 

La implementación del código debe ser visualizada como un proceso continuo. 

 

Recomienda: 

 

Se trabaje entre los implicados para incrementar la conciencia y apoyar la  implementación 

del código 

Que la secretaría d el OMS incremente su capacidad y dedicación a este objetivo y ofrezca 

apoyo a la estrategia global de desarrollo de los RHS,. 

 

Se realice un nuevo análisis cara a la AMS de 2019 

 

Lo que se incorpora a una propuesta de decisión promovida por Bangladesh, Brazil, 

Estonia, Alemania, Italia, Iran, Irlanda, Japón, Maldivas, Rumanía, Eslovaquia,  

Sudáfrica, España, Tailandia y Zimbawe. 

  

 

 



El contexto 

 
 Globalización 

 Crisis del multilateralismo 

 Hegemonía del 
pensamiento neoliberal o 
neoclásico  

 Epidemias y pandemias 

 Acuerdos trascendentes de 
alcance global 

 

o Temas de salud crecieran en importancia en 

las agendas políticas globales: DSS, 

Gobernanza y Cobertura Universal 

o Proliferación del número de actores e 

instituciones en la gobernanza del sistema. 

o Procesos de integración regional 

o Mayor movilidad intra e inter regional 

o Normalización curricular e 

internacionalización de la formación 

o Transición epidemiológica y envejecimiento 

de la fuerza de trabajo en países de alta 

renta 

o Desarrollo tecnológico  

o Nuevas competencias y mix de 

competencias requeridas 

o Dificultad de adaptar la proyección de 

demanda a la capacidad de formación 

o Efectos sobre la demanda de la 

urbanización 

o Valores dominantes 

o Percepción de desigualdades 
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