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Mucho mas ¢

(viene de la pdgina 1)

Con una cifra de negocios de casi 12 000 mi-
llones de dolares, Smithfield Foods es la tercera
compaiiia estadounidense mds poderosa en la pro-
duccién de alimentos, después de Archer Daniels
Midland y de Tyson Foods. En 2008, ocupé el lu-
gar niimero 222 entre las 500 firmas mas impor-
tantes del mundo, segun la revista Fortune (11).
Pero esta compaiifa, que abastece a las cadenas
de comida rdpida McDonald’s y Subway, ha si-
do frecuentemente acusada de contaminar agua,
suelo y aire, y de no respetar los derechos de sus
trabajadores. En su informe de 2005, Sangre, su-
dory miedo. Derechos de los trabajadores en las
plantas cdrnicas y avicolas de Estados Unidos,
la organizacién no gubernamental Human Rights
Watch denuncié duramente sus abusos (12). Tam-
bién fue multada, en 1997, con 12 300 000 déla-
res, por violar la Ley de Aguas Potables (13).

Para evitar esas acusaciones, Smithfield Fo-
ods traslado parte de sus criaderos a paises como
Meéxico, Rumania y Polonia, en los que las leyes
en favor del medio ambiente son mds laxas o in-
existentes, y donde algunos politicos estin mds
dispuestos a dejarse corromper (14). Mediante su
filial Granjas Carroll, Smithfield se instald en la
remota zona rural mexicana de La Gloria en 1994,
aprovechando el Acuerdo de Libre Comercio en-
tre México, Estados Unidos y Canadd, y donde,
gracias a la complicidad de politicos locales, no
tiene que preocuparse de ser acusado de violar
ley alguna sobre el medio ambiente.

En el interior de barracas con ventilacion de-
ficiente e iluminaci6n constante para estimular su
crecimiento, los cochinos viven encerrados en
jaulas que impiden su movimiento. Son engorda-
dos hasta alcanzar unos 120 kilos. Los criaderos
son verdaderas ciudades de cerdos, rodeadas de
mares de excrementos y bazofias.

La contaminacién provocada y su impacto en
la salud de los habitantes vecinos, asi como las
lagunas en que depositan los desechos animales
propiciaron, a partir de 2004, el surgimiento de
un movimiento ecologista de protesta. Granjas
Carroll respondi6 reprimiéndolo.

Muchos vecinos de La Gloria y de una dece-
na de comunidades que viven desde hace afios
con esa hediondez y respiran dia y noche una pes-
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te infernal, se unieron para protestar en contra de
la expansién de la transnacional. Organizaron
asambleas y marchas. La empresa los demand6
por difamacion. Varios activistas fueron reprimi-
dos y procesados, otros detenidos y obligados a
pagar una fianza para salir de prisién.

Un corresponsal del diario La Jornada (15),
Andrés Timoteo, se desplazo al poblado para des-
cribir el ambiente en el que viven los habitantes:
“Nubes de moscas emanan de las lagunas de oxi-
dacién donde la empresa Granjas Carroll vierte
los desechos fecales de sus granjas porcicolas; y
la contaminacién a cielo abierto ya generd una
epidemia de infecciones respiratorias (...) El vec-
tor epidémico serfan las nubes de moscas que des-
piden las granjas porcicolas y las lagunas de
oxidacién donde la empresa mexicana-estadou-
nidense arroja toneladas de estiércol”.

“;Por qué el Gobierno mexicano
no dio antes la alerta? Porque
nada debia retrasar la visita a

México del presidente Obama”

Los habitantes atribuyen la aparicién de in-
fecciones a esa polucion y al envenenamiento de
las aguas y de la atmésfera.

Otro reportero, Jorge Morales Vizquez, con-
t6 en Milenio (16), como los pobladores llevan
aflos protestando contra la expansion indiscri-
minada de la empresa porcicola y como han
sufrido persecucién policiaca, represién y ame-
nazas. A su vez, durante su recorrido, el perio-
dista constaté “el fétido olor proveniente de las
granjas de cerdos que se respira durante todo el
dia en la pequefia comunidad de apenas tres mil
habitantes, asi como la existencia de enjambres
de moscas que infestan los domicilios de las fa-
milias”. Verificé asimismo la proximidad de las
“lagunas de oxidacién” en las que se somete a
un proceso de descomposicion aéreo los des-
echos fecales de los cerdos —que se convierten
en gas metano—, responsables del nauseabundo
hedor que inunda la zona. El reportero transmi-
tié que se sospecha, ademds, que haya proble-

ue una gripe

mas de filtracién a las capas fredticas. Y pudo
observar los llamados “biodigestores”, fosas cu-
biertas con una puerta de metal, en donde se arro-
jan los caddveres de cerdos enfermos o muertos
por peleas en las pocilgas.

“En esos agujeros cavados en el suelo —rela-
t6— los cadéveres se descomponen, lo que repre-
senta una fuente mds de contaminacién y
proliferacion de moscas del tamaifio de una abe-
ja que llaman muerteras, las cuales, empujadas
por el viento, viajan en enjambres hasta La Glo-
ria e invaden los domicilios...”. Muchas fami-
lias declaran haber sido afectadas por frecuentes
dolores de cabeza, enfermedades gastrointesti-
nales y de las vias respiratorias, y han desarro-
llado diarreas, tos, infecciones de garganta,
vomitos y fiebre.

En este lugar, presumiblemente, el virus
A(HINI) salté de los cerdos a los humanos en al-
gin momento entre noviembre de 2008 y enero
de 2009.Y pudo haber comenzado a infectar a
grandes cantidades de personas a partir de prin-
cipos de marzo (17).

Las autoridades federales no difundieron pu-
blicamente la informacion. Pero, a finales del afio
pasado y principios de 2009, el nimero de enfer-
mos fue tan insélito que varios organismos inter-
nacionales de salud empezaron a preocuparse por
lo que estaba ocurriendo en La Gloria.

De tal modo que el pasado 6 de abril —o sea
18 dias antes de que el Gobierno mexicano aler-
tara a la OMS de la aparicién de un nuevo virus
de gripe humana—, la web de Biosurveillance, que
pertenece a Veratect (18), Centro del Gobierno
estadounidense encargado de la informacion epi-
demioldgica, transmitié que, en La Gloria, se es-
taban produciendo una serie de extrafios casos de
“infecciones respiratorias parecidas a la bronqui-
tis neumanica, con fiebre y fuerte tos” y que “el
60% de los habitantes” padecia de una nueva y
atipica enfermedad.

Es probable que el Ejecutivo azteca supo pron-
to que un foco infeccioso grave de una gripe des-
conocida se habia producido en el valle de Perote
y que, sin que los tratamientos habituales pudie-
ran impedirlo, el mal se estaba difundiendo rapi-
damente a través del pais. Pero no di6 la alerta.
Ni moviliz6 seriamente a sus servicios de salud
y a sus investigadores cientificos. Tampoco infor-

mo, en ese momento, a la Organizaciéon Mundial
de la Salud (OMS) de la gravedad de una situa-
cion que se le estaba yendo de las manos.

¢ Por qué actué de ese modo el Gobierno me-
xicano? Segtin algunos analistas locales, esa “dis-
crecién” se puede explicar porque, cuando
surgieron los primeros casos, se acercaban las
vacaciones de Semana Santa. Periodo crucial, en
tiempos de recesion, para la industria turistica
del pais.

Pero todo indica que la causa principal de se-
mejante silencio fue diplomitica. Se trataba de
evitar a toda costa que, por razones de seguridad
sanitaria, se pospusiese la visita oficial de Ba-
rack Obama, prevista para los dias 16 y 17 de
abril, segunda salida al extranjero del Presiden-
te estadounidense tras su estancia en Canadd en
febrero pasado. Para el Presidente Felipe Calde-
rén, cuya eleccion en julio de 2006 fue muy
controvertida (19), la visita del mandatario esta-
dounidense era una consagracion definitiva. Na-
da —ni siquiera la amenaza de un nuevo virus
devastador— debia retrasarla.

Prueba de lo avanzada que estaba ya por esas
fechas la epidemia es que ya habia llegado al pro-
pio entorno de Felipe Calderén. El arquedlogo Fe-
lipe Solis, quién recibié —con Felipe Calderén—en
el Museo Nacional de Antropologia de México al
Presidente de Estados Unidos, estaba contamina-
do y muri6 seis dfas después de la visita del man-
datario estadounidense.Un asesor del secretario
estadounidense de Energia, Steven Chu, que ha-
bia ido a México para preparar el viaje del Presi-
dente Obama, se contagié también con la nueva
enfermedad. El portavoz de la Casa Blanca, Ro-
bert Gibbs, reconoci6 que la esposa, el hijo y has-
ta el sobrino del funcionario también presentaron
sintomas de la nueva gripe (20).

Ante la magnitud que tomaba la pandemia, los
servicios mexicanos de salud decidieron por fin ac-
tuar enviando muestras médicas tomadas de algu-
nos enfermos de La Gloria a laboratorios de Estados
Unidos y Canadd. Fue el Laboratorio Nacional de
Microbiologia de la Agencia de Salud Piiblica de
Canadd, en Winnipeg, el que detecté el nuevo vi-
rus que contiene elementos de la gripe aviar, de la
porcina y de la humana juntos, el 23 de abril, al ana-
lizar una muestra tomada en un nifio de cinco afos
que se habfa enfermado en marzo pasado.

ENTRE LAS REGLAS DE COMERCIOY

Inaceptable desigualdad

Por GERMAN VELASQUEZ *

‘ ‘ 1 caso de los medica-
I i mentos y su produc-

cién por parte de los
conglomerados indus-

triales farmacéuticos forma parte de ese
monstruo fabril y comercial sin senti-
do que hemos construido los humanos
para obtener la mayor ganancia en el
menor tiempo posible. Mientras esa ‘ra-
cionalidad’ del enriquecimiento rapido
sea mayoritaria, el acceso a los medi-
camentos estard en vilo. Eso nos estd
conduciendo al suicidio de la especie.
Estamos arruinando nuestro propio en-
torno: nos estamos devorando la cama
y la casa, envenenando nuestra propia
cisterna, contaminando el oxigeno de
nuestro patio” (1).

Nunca habia tenido el mundo, co-
mo sucede en la actualidad, tantas ar-
mas terapéuticas para hacer frente a las
enfermedades que afligen a la humani-
dad. Al mismo tiempo, millones de per-
sonas mueren por falta de medicamentos

* Director. Secretariado de la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) para la Salud Pdblica, la Innovacion y la Propiedad inte-
lectual, Ginebra, Suiza

para los cuales existe la capacidad tec-
noldgica y financiera (por lo menos teé-
rica) para ponerlos a disponibilidad de
todos. De los nueve millones de perso-
nas que necesitan un tratamiento de anti-
retrovirales —~ARV- s6lo tres lo reciben
en los paises en desarrollo (2) y de los
diez millones de nifios de menos de 5
afios que mueren en los paises en des-
arrollo cada afo, aproximadamente ocho
millones, estima la Organizacién Mun-
dial de la Salud (OMS), podrian evitar-
se si tuvieran un acceso regular a
medicamentos (3). Todos los esfuerzos
actuales son insuficientes (4).

En los tltimos afos, el debate so-
bre el acceso a los medicamentos, ha
sobrepasado las instancias nacionales
e internacionales de salud, (Ministerios
de Salud y OMS) para infiltrarse en ins-
tancias nacionales de Comercio o Pro-
piedad Intelectual y en Organizaciones
Internacionales como la Organizacion
Mundial del Comercio (OMC) y la Or-
ganizacién Mundial de la Propiedad In-
telectual (OMPI). Por este motivo,
paises y observadores interesados soli-
citan cada vez mds una colaboracién
entre OMS y la OMC. Vale la pena pre-
guntarse cudl es la naturaleza y funcio-
nes de estas dos organizaciones para

facilitar la mejor colaboracién posible.

La OMS, siguiendo los vientos de
desregulacion prescritos por las institu-
ciones internacionales y los paises in-
dustrializados, no ha sido ajena a la
crisis que se vive actualmente. Mien-
tras la mayoria de los paises ricos man-
tienen sistemas de control de precios de
los medicamentos, como una manera

de asegurar la viabilidad de sus siste-
mas de Seguridad Social, los paises en
desarrollo abolieron el control de pre-

cios de los medicamentos ... con la
aprobacion, o por lo menos el silencio
de la OMS.

Como respuesta a la crisis actual,
los paises ricos han anunciado, la in-
yeccién de sumas colosales a sus ban-
cos y a algunas industrias privadas
como la del automévil; los paises en
desarrollo se apretardn, una vez mas, el
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Ese nifio, hoy ya curado, identificado como el
primer ser humano —el “paciente cero”- infecta-
do por la virulenta cepa de la nueva gripe porci-
na, se llama Edgar Herndndez y su historia,
narrada por el New York Times (21), lo ha hecho
famoso en el mundo entero. Edgar ha contado los
severos sintomas que sufrié cuando todo empezé
en La Gloria el 9 de marzo pasado: su cabeza le
ardia, tosfa, le dolia la barriga, la garganta y no
tenfa ganas de comer (22).

Segtin la revista Science (23), en su articulo
difundido el pasado 11 de mayo, se estimaba que
el 24 de abril, fecha en que México hizo publica
la pandemia, ya presumiblemente habia en ese
pais entre 6 000 y 32 000 casos de gripe porcina,
o sea muchos mds que los confirmados por los la-
boratorios.

Hay poca evidencia de que este brote de gri-
pe A(HINT) sea, por el momento, mds peligroso
que las infecciones rutinarias de las cepas usua-
les de los virus estacionales que cada afio causan
la muerte de entre 250 000 y 500 000 personas en
el planeta. Sin embargo, segiin Science, el virus
A(HINTI) parece mucho mds contagioso que el
de la gripe comtin. Otro elemento preocupante:
ataca mds a los jovenes sanos. Por ejemplo, en La
Gloria, hubo el doble de nifios de menos de 15
afios contaminados, en comparacién con los adul-
tos. Segtn datos publicados en la web del New
England Journal of Medecine (24), el 40% de los
afectados tiene entre 10 y 18 afios; y apenas el
5% tiene mds de 50 afios.

Por su parte, la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) ha advertido que el nuevo virus atin
puede mutar, hacerse mucho mds virulento y cau-

sar una pandemia que se podria propagar hasta
tres veces. La OMS sefiala que “la gravedad de
esta gripe estd influida por la tendencia de las pan-
demias a dar la vuelta al mundo en al menos dos
y quizds tres oleadas”.

Actualmente, en el hemisferio austral, empie-
za el periodo habitual de la gripe, y el virus
A(HINT) podria alli foguearse con los antivira:
les (Tamiflu) y proceder a una nueva mutacién
para regresar al hemisferio boreal en octubre pro-
ximo en condiciones mucho mds virulentas, co-
mo lo hizo la terrible “gripe espafiola” en 1918.
Todo indica sin embargo que la nueva epidemia
serd menos severa que la de 1918, aunque algu-
nos expertos estiman que serd tan letal como la
de 1957 (la “gripe asidtica”) que caus6 mds de
dos millones de muertos ... Otro riesgo es que el
virus se combine con el de la gripe aviar, el temi-
ble H5NI, establecido en varios paises, y produz-
ca un mutante asesino de masas...

Para proteger a sus ciudadanos, los Gobier-
nos del planeta estdn ahora adquiriendo cantida-
des importantes del medicamento antiviral Tamiflu
(oseltamivir), uno de los pocos tratamientos efi-
caces (se toma en cdpsulas por via oral) para com-
batir el virus mutado HIN1, y recomendado
incluso por la OMS.

La historia del Tamiflu, en estas circunstan-
cias, no deja de ser sugestiva. Fue descubierto por
la firma biofarmacéutica Gilead Sciences Inc, cu-
ya sede se encuentra en Foster City, California.
Gilead cedi6 los derechos de fabricacién y de co-
mercializacion a la empresa multinacional suiza
Roche, la cual le revierte el 22% de los beneficios
anuales por las ventas de Tamiflu.

LAS RECOMENDACIONES DE SALUD PUBLICA

Es interesante notar que Donald Rumsfeld, el
ex secretario de Defensa del Presidente George
‘W. Bush y uno de los principales instigadores de
la invasion ilegal de Irak (25), fue presidente de
Gilead Siences Inc. desde diciembre de 1997 has-
ta hacerse cargo del Pentdgono en 2001, y con-
serva un importante paquete de acciones.

“El nuevo virus aun puede
mutar, combinarse con el de la
gripe aviar, el temible H5N [,
y convertirse en un auténtico
asesino de masas”

Una de las primeras medidas de Rumsfeld,
cuando asumi6 su cargo en el Gobierno, fue de-
clarar el Tamiflu de uso obligado en el seno de
las Fuerzas Armadas (26). Las ganancias de Ro-
che y de Gilead (y por consiguiente el enriqueci-
miento personal de Donald Rumsfeld) se
dispararon. Las acciones de la empresa se vieron
también altamente beneficiadas en Bolsa, a par-
tir de 2003, cuando surgieron en Asia las amena-
zas de epidemias del Sintoma respiratorio agudo
severo (SRAS) y del virus HSN1 de la gripe aviar.

Fascinados por la teorfa del complot, algunos
han llegado a deducir que el detestado Rumsfeld
debe estar implicado, de una manera u otra, en el
surgimiento de estas epidemias y en particular en
la aparicién del nuevo virus mutante A(HINT).

(11) Fortune, 28 de marzo de 2008,
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Es poco probable. La principal responsabili-
dad de esta grave amenaza sanitaria reside en la
industrializacién delirante de la produccion pe-
cuaria. El despiadado sistema de cria intensiva ha
transformado radicalmente el sector. Hoy se pa-
rece mds a la industria petroquimica que a la fe-
liz granja familiar que atin describen los manuales
en las escuelas (27). En 1965, por ejemplo, habia
en Estados Unidos, 53 millones de cochinos re-
partidos entre mds de un millén de granjas; aho-
ra hay 65 millones de cerdos concentrados en s6lo
65.000 explotaciones. En Espaiia, hay actualmen-
te 25 millones de cerdos (més de medio cerdo por
habitante...), el 92% de ellos criados en explota-
ciones intensivas semejantes a las de las mexica-
nas Granjas Carroll de La Gloria. Se ha pasado
en poco tiempo de las porquerizas caseras a in-
fiernos “concentracionarios” en los que se haci-
nan, en medio de la hediondez y bajo calores
asfixiantes, decenas de millares de animales que
intercambian virus patégenos con gran intensi-
dad.

Ese tipo de agricultura inhumana, intensiva y
productivista, que desanimaliza al animal y lo
considera como un mero producto industrial, un
simple material que da carne y procura benefi-
cios financieros, es el culpable de la pandemia en
curso (28). Cuando, por los propios excesos de
empresarios insensatos, ese depravado modelo re-
vienta, el desastre sanitario amenaza con afectar-
nos a todos. .. u

IGNACIO RAMONET
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en el acceso a medicamentos

cinturén y los organismos como la
OMS ;qué haran? ;Seguir promovien-
do las politicas que fueron propuestas
bajo un modelo de desarrollo que es
siendo cuestionado o mds bien refor-
mular politicas que sitien el acceso a
la salud en el nivel que merecen...?

La OMC'y la OMS no han sido aje-
nas a la crisis que el mundo descubre
hoy, digamos que la OMC es un sim-
bolo de la hegemonia del mercado y la
OMS, si no cémplice, por lo menos ti-
mida y silenciosa se adapté al modelo
impuesto. Tanto una organizacién co-
mo la otra deberdn sacar sus propias
lecciones y adaptarse al nuevo contex-
to econdmico internacional.

Si comparamos las caracteristicas de
las dos organizaciones, notamos que la
OMS estd en mejores condiciones —gra-
cias a sus objetivos, su modo de funcio-
namiento, su capacidad técnica, su
implantacién en los paises y el didlogo
con las organizaciones no gubernamen-
tales— para encarar el problema del ac-
ceso a los medicamentos. Con una gran
excepcion: el tema de la obligatoriedad
de las normas y dispositivos de los
Acuerdos de los Derechos de Propiedad
Intelectual relacionados con el Comer-
cio (ADPIC). La OMS deberia apren-

der de la OMC, o los paises deberfan do-
tar o utilizar los mecanismos existentes
en la Constitucion de la OMS, para dar
a sus “recomendaciones” un cardcter
obligatorio, cuando un asunto importan-
te de salud publica, lo justifique.

La OMC cuenta con una herramien-
ta poderosa para forzar a sus miembros
a no desviarse del cumplimiento de las

reglas a las que se han comprometido.
El Entendimiento de Solucién de Di-
ferencias (ESD) establece un marco
completo en el que se intenta que las
diferencias se solucionen amigablemen-
te, pero ofrece como dltima posibilidad
un mecanismo de solucién casi-judicial
y marca plazos para cada uno de los pa-
sos del procedimiento.

CUIDADOS SANITARIOS PARA TODOS

La solucién de diferencias es com-
petencia del Organo de Solucion de
Diferencias (OSD), que tiene la facul-
tad exclusiva de establecer Grupos Es-
peciales de expertos (panel) para que
examinen los conflictos, y de aceptar o
rechazar las conclusiones de dichos gru-
pos o los resultados de las apelaciones.

El procedimiento de solucién de di-
ferencias es la piedra angular del actual
sistema multilateral de comercio. La
existencia de este mecanismo significa
que todos los miembros de la OMC se
han comprometido a cumplir el conjun-
to de reglas y concesiones acordadas y
que, cuando uno o varios miembros
consideren que otro ha adoptado medi-
das que no lo cumplen, acudirdn al Or-
gano de Solucion de Diferencias en vez

de adoptar decisiones unilaterales. ¢ Por
qué no proceder de igual modo con las
decisiones en materia de salud publica,
de los que puede depender la vida o la
muerte de los individuos?

Resulta por lo menos extrafio, si no
dificil de admitir, que la comunidad in-
ternacional haya dotado a un organis-
mo como la OMC de un mecanismo de
aplicacion de sus decisiones, de cardc-
ter obligatorio. Las reglas de comercio
internacional como las contenidas en
el acuerdo de los ADPIC cuenta con el
Organo de Solucién de Diferencias
(OSD) para imponer estas reglas, obli-
gatoriamente. En la OMS se habla ape-
nas de “recomendaciones voluntarias™
...y vacunar contra una enfermedad
que humilla y disminuye a la persona,

como es la poliomielitis ni siquiera es
hoy, en el siglo XXI, obligatorio.

El futuro de la OMS, particular-
mente en el drea de los medicamentos,
se jugard en la medida en que se pue-
da contar con instrumentos que vuel-
van obligatorias las medidas para la
promocién y defensa de la salud pabli-
ca en un marco de equidad y justicia.
Mientras las decisiones de organismos
como la Organizacién Mundial del Co-
mercio son de cardcter obligatorio pa-
ra sus miembros, las resoluciones y
directivas de la OMS siguen siendo, por
ahora, y pese a las facultades que tiene
para adoptar resoluciones obligatorias,
meras recomendaciones. La OMS ten-
drd algo que decir (o no), en el drea de
los medicamentos sélo cuando la vo-
luntad de la comunidad internacional
la dote de mecanismos de carécter obli-
gatorio como es el caso reciente de la
Convencion sobre el Tabaco o el Cédi-
go Sanitario Internacional. ;Llegard a
ser la estrategia y el plan de accién so-
bre Salud Piblica, Innovacién y Pro-
piedad Intelectual (5) (aprobado en
mayo de 2008) una tercera experiencia
de este género?

(Permitirdn las reglas juridicas co-
merciales negociadas en el &mbito de

la OMC contribuir al acceso equitati-
vo y regular de toda la poblacién a los
medicamentos esenciales? Esta es la
pregunta de fondo que estd en juego.
Por eso, cualquier forma de colabora-
cion, interaccion o complementariedad
entre la OMS y la OMC tendré que te-
ner claro este “punto de partida”, que
debe ser también, de cierta manera, el
“punto de llegada”. u

TEXTO EXTRAIDO DE UNA CONFERENCIA DADA POR EL
AUTOR EN LA AGENCIA ESPANOLA DE COOPERACION
PARA EL DESARROLLO, MADRID, MARZO DE 2009.

GERMAN VELASQUEZ
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(1) Extraido del Prologo de Alejandro Angulo Novoa
S.J. ala reciente publicacion de German Velasquez y
Carlos Correa, El acceso a los medicamentos en el con-
texto de los acuerdos internacionales de comercio y las
nuevas reglas de propiedad intelectual, Ediciones An-
tropos, Bogota, noviembre de 2008.

(2) Cf. Informe de la OMS/ONUSIDA/UNICEF 2008

(3) Cf. Quick J., Hogerzeil H., Veldsquez G., Rago L.,
intici iales”, Bole-

i afios de medit
tin de la OMS, 2002, 80 (11)
(4) Resolucion 61.21 de la Asamblea Mundial de la
Salud. “Estrategia Mundial y plan de accion sobre Sa-
lud Piblica, Innovacion y Propiedad Intelectual”, Gine-
bra, mayo del 2008
(5) Véase, Resolucion 61.21, op.cit.



