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  "أ" للجنة الرابعالتقرير 
  

  )دةومس(
  

برئاسة وقد عقدت الجلسة الثامنة      .٢٠٠٦مايو  /  أيار ٢٦ في    والتاسعة جلستيها الثامنة " أ"عقدت اللجنة   
مازيتي سـولر  . ثم الدكتور ب) الهند(رامادوس . والجلسة التاسعة برئاسة الدكتور أ    ) فنلندا(كيمو ليبو   كتور  الد
  ).بيرو(
  

القرارين المرفقين المتعلقين بالبندين     والخمسين باعتماد    التاسعةوتقرر توصية جمعية الصحة العالمية        
  :التاليين من جدول الأعمال

  
  حيةالتقنية والصالمسائل   -١١

  
  مسودة الاستراتيجية العالمية بشأن توقي ومكافحة الأمراض المنقولة جنسياً  ٦-١١

  
  قرار واحد  

  
  فقر الدم المنجلي  ٤-١١

  
  قرار واحد  
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   من جدول الأعمال٦-١١البند 
  
  

  مسودة الاستراتيجية العالمية بشأن توقي ومكافحة الأمراض المنقولة جنيساً
  

  العالمية التاسعة والخمسون،جمعية الصحة 
  

  ١؛جنسياًوقد نظرت في مسودة الاستراتيجية العالمية بشأن توقي ومكافحة الأمراض المنقولة 
  

 فـي تفـشي     جنـسياً ، الذي يعترف بدور سائر الأمراض المنقولة        ٣٧-٤٦ج ص ع  وإذ تذكّر بالقرار    
دير العام وضـع اسـتراتيجية عالميـة        ، الذي يطلب إلى الم    ١٤-٥٣ج ص ع   بفيروس الأيدز؛ والقرار     العدوى

  ؛ والقـرار   جنـسياً  بفيروسـه والأمـراض المنقولـة        العدوىللقطاع الصحي من أجل مواجهة وباء الأيدز و       
 بفيروسـه؛   العـدوى ، الذي يحيط علماً بالاستراتيجية الشاملة لقطاع الصحة لمكافحة الأيدز و          ٣٠-٥٦ج ص ع  
ة تسريع التقدم نحو بلوغ المرامي والأهداف الإنمائية الدوليـة          ، الذي يعتمد استراتيجي   ١٢-٥٧ج ص ع  والقرار  

  ذات الصلة بالصحة الإنجابية؛
  

 ٢٠٠٥وإذ تقر وتؤكد الالتزام الذي أعرب عنه قادة دول العالم، إبان مؤتمر القمـة العـالمي لعـام                   
، مثلما تحـدد  ٢٠١٥، بتحقيق الصحة الإنجابية للجميع بحلول عام      )٢٠٠٥سبتمبر   / أيلول ١٦-١٤نيويورك،  (

 وإدراج هـذا الهـدف فـي        )١٩٩٤سـبتمبر   / القاهرة، أيلـول  (في المؤتمر الدولي المعني بالسكان والتنمية       
 بشأن   الصادر ، بما فيها الأهداف التي ترد في الإعلان       اًالاستراتيجيات الرامية لبلوغ الأهداف المتفق عليها دولي      

وتحسين صحة الأمومة وتخفيض معـدل وفيـات الأطفـال           تتمثل في تخفيض معدل وفيات الأمومة     الألفية، و 
الأيدز والقضاء على الفقر، وإذ تقـر       / وتعزيز المساواة بين الجنسين ومكافحة فيروس العوز المناعي البشري        

 سياسياً إزاء الصحة الجنـسية والإنجابيـة،        اً والتزام اًبأن بلوغ المرامي الإنمائية للألفية يستلزم استثمار      كذلك  
  ٢، ومكافحتهاجنسياًتشتمل على توقي الأمراض المنقولة والتي 

  
، مع الإقرار بأن التدخلات     جنسياً الاستراتيجية العالمية بشأن توقي ومكافحة الأمراض المنقولة         تعتمد  -١
 ـ          " الملائمة لكل مجموعة عمرية   " تهم الـصحية   اهي تلك التدخلات التي تراعي حقوق النـاس وتلبـي احتياج

 المعلومات الخاصة بالصحة الجنسية والإنجابية، والمهارات الحياتية والتعليم والرعاية، وفـي        والتنموية، وتتيح 
  ؛حالة صغار السن بطريقة تتسق مع قدراتهم التي تتطور شيئاً فشيئاً

  
  : الدول الأعضاء على ما يليتحث  -٢
  

 التأكـد مـن أن       في ، حسب مقتضيات الظروف الوطنية،    اعتماد الاستراتيجية والاستناد إليها     )١(
 وإجـراءات ملائمـة لوضـع       اًالجهود الوطنية الرامية لبلوغ المرامي الإنمائية للألفية تتضمن خطط        

 ومكافحتها، بما فـي ذلـك تعبئـة الإرادة          جنسياًتوقي الأمراض المنقولة    إلى  تهدف  والأوبئة المحلي   
  السياسية وحشد الموارد المالية لهذا الغرض؛

  

                                                      
 .، الملحق٥٩/١١الوثيقة ج   ١
 .٦٠/١قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة    ٢
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 كعنصر قائم بذاته في بـرامج الوقايـة مـن           جنسياًة الأمراض المنقولة    إدراج توقي ومكافح    )٢(
  فيروس الأيدز والصحة الجنسية والإنجابية؛

  
 للإصابة بالأمراض   اًمراقبة تنفيذ الخطط الوطنية للتأكد من حصول الأشخاص الأكثر تعرض           )٣(

صابتهم ومعالجتهـا فـي     إ على المعلومات والأدوات اللازمة للوقاية، وعلى تشخيص         جنسياًالمنقولة  
  الوقت المناسب؛

  
  : المدير العام ما يليإلى تطلب  -٣
  

 على وضع خطـة عمـل تحـدد فيهـا          منظومة الأمم المتحدة     مؤسسساتالتعاون مع سائر      )١(
الأولويات والأنشطة والجدول الزمني ومؤشرات الأداء اللازمة لتنفيذ الاستراتيجية علـى المـستوى             

قديم الدعم اللازم للتنفيذ على مستوى البلدان ومراقبة الخطط الوطنية لمكافحـة            العالمي والإقليمي، وت  
   وتوقيها؛جنسياًالأمراض المنقولة 

  
توعية الدول الأعضاء بأهمية إعداد وتعزيز وتمويل التشريعات والخطـط والاسـتراتيجيات              )٢(

  ؛جنسياًالداعمة لتوقي ومكافحة الأمراض المنقولة 
  
عضاء، بناءً على طلبها، لاعتماد الاستراتيجية وتنفيذها بأسلوب يتناسـب مـع            دعم الدول الأ    )٣(

  ، ولتقييم أثر الاستراتيجية وفعاليتها؛جنسياًالوضع الوبائي المحلي للأمراض المنقولة 
  
، عن طريق   ٢٠١٥ و   ٢٠١٢ و   ٢٠٠٩  الأعوام جمعية الصحة العالمية في   تقارير إلى    تقديم  )٤(

  .ل التقدم المحرز في تنفيذ الاستراتيجيةالمجلس التنفيذي، تتناو
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   من جدول الأعمال٤-١١البند 
  
  

  فقر الدم المنجلي
  

   والخمسون،التاسعةجمعية الصحة العالمية   
  

  ١بعد أن نظرت في التقرير الخاص بفقر الدم المنجلي؛
  

م وبمناقشات المجلس التنفيـذي      بشأن الجينوميات والصحة في العال     ١٣-٥٧ج ص ع  وإذ تذكّر بالقرار    
في دورته السادسة عشرة بعد المائة حول مكافحة الأمراض الوراثية، اللذين اعترفا بدور الخدمات الوراثية في             

  ٢تحسين الصحة في العالم وفي الحد من التفاوتات المسجلة في مجال الصحة في جميع أنحاء العالم؛
  

    بالمقرر وإذ تذكرAssembly/AU/Dec.81(V)         الذي اتخذته جمعية الاتحاد الأفريقي في دورتها العادية 
  الخامسة؛

  
وإذ تحيط علماً بالاستنتاجات التي خلصت إليها الندوة الدولية الأفريقية الأمريكية الرابعة حـول فقـر               

 تمخض  ، وكذلك بالنتائج التي   )٢٠٠٠يوليو  /  تموز ٢٨ إلى ٢٦أكرا، في الفترة من     (الدم المنجلي المنعقدة في     
على التوالي  (عنها المؤتمران الدوليان الأول والثاني اللذان عقدتهما المنظمة الدولية لمكافحة فقر الدم المنجلي              

يناير /  كانون الثاني  ٢٣ إلى ٢٠ وكتونو، في الفترة من      ٢٠٠٢يناير  /  كانون الثاني  ٢٦ و ٢٥في باريس يومي    
  ؛)٢٠٠٣

  
ا فقر الدم المنجلي، من أثر على معدلات المراضة والوفيات          وإذ يقلقها ما للأمراض الوراثية، ولاسيم     

  العالمية وبخاصة في البلدان النامية، كما يقلقها معاناة المرضى والأسر ممن هم مصابين بتلك الأمراض؛
  

وإذ تدرك أن معدل انتشار فقر الدم المنجلي يختلف باختلاف المجتمعات وأن قلة المعطيات الوبائيـة                
  كن أن تجعل التدبير العلاجي للمرضى بشكل فعال وعادل أمراً صعباً؛ذات الصلة يم

  
وإذ يساورها بالغ القلق بشأن انعدام الاعتراف الرسمي بفقر الدم المنجلي كأولوية من أولويات الصحة               

  العمومية؛
  

 خـدمات وراثيـة مأمونـة       إلىوإذ تدرك ما يسود حالياً من جوانب اللامساواة فيما يتعلق بالتوصل            
  وملائمة في جميع أنحاء العالم؛

  
وإذ تعترف بأن على برامج مكافحة فقر الدم المنجلي أن تأخذ في الحسبان الممارسات الثقافية السائدة                

  وأن تتلاءم مع السياق الاجتماعي حتى تكون فعالة؛ 
  

                                                      
 .٥٩/٩انظر الوثيقة ج    ١
 ).الإنكليزيالنص (، ٤، المحضر الموجز للجلسة الأولى، الفرع ١/سجلات/ ١١٦/٢٠٠٥م تانظر الوثيقة     ٢
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وقانونيـة  لفقر الدم المنجلي يثيـر قـضايا أخلاقيـة          التحري السابق للولادة    وإذ تعترف، أخيراً، بأن     
  واجتماعية لابد من أخذها بعين الاعتبار،

  
الدول الأعضاء التي تعاني من فقر الدم المنجلي كمشكلة من مشكلات الصحة العمومية علـى                تحثّ  -١

  :القيام بما يلي
  

وضع وتنفيذ وتقوية برامج شاملة ووطنية متكاملة لمكافحة فقر الدم المنجلي تشمل الترصـد                )١(
والتوعية والاستنصاح وتحري فقر الدم المنجلي للوقاية منه وتدبيره على نحو منهجي            وبثّ المعلومات   

وعادل وناجح؛ وينبغي لتلك البرامج أن تتكيف مع الظروف الاجتماعية الاقتصادية والثقافية وظروف             
 تقليص معدلات الحدوث والمراضة والوفيات المرتبطة بهذا المـرض          إلىالنظم الصحية وأن تهدف     

  اثي؛الور
  
العمل على ضمان إتاحة خدمات الرعاية الطارئة الكافية والملائمة والميسورة لأولئك الـذين               )٢(

  يتعايشون مع فقر الدم المنجلي؛
  
بناء قدراتها على تقييم الأوضاع فيما يتعلق بمرض فقر الدم المنجلي وأثر البرامج الوطنيـة                 )٣(

  في هذا الصدد؛
  

يين الصحيين والمتطوعين المجتمعيين في المناطق التي ينتشر فيها         تكثيف تدريب جميع المهن     )٤(
  المرض بمعدلات عالية؛

  
إنشاء أو تعزيز الخدمات الوراثية الطبية المنهجية والرعاية الشمولية ضمن نظـم الرعايـة                )٥(

ظمـات  الصحية الأولية القائمة وذلك في إطار الشراكة مع الوكالات الحكومية الوطنية والمحلية والمن            
  غير الحكومية، بما في ذلك المنظمات المدافعة عن المرضى وذويهم؛

  
الترويج للتثقيف المجتمعي بما في ذلك خدمات الإرشاد الصحي والقضايا الأخلاقية والقانونية              )٦(

  والاجتماعية التي ترتبط به؛
  
  تشجيع التعاون الدولي الفعال في مجال مكافحة فقر الدم المنجلي؛  )٧(
  
  عم البحوث الأساسية والتطبيقية حول فقر الدم المنجلي بالتعاون مع المنظمات الدولية؛د  )٨(

  
  : المدير العام القيام بما يليإلى تطلب  -٢
  

زيادة توعية المجتمع الدولي بالعبء العالمي الذي يشكله فقر الدم المنجلي، وتعزيز التوصل               )١(
   وتدبيره العلاجي على نحو يحقق العدالة والإنصاف؛ توقيهإلى خدمات الرعاية الصحية الرامية إلى
  
لبرامج الوطنية التي تنفذها الدول الأعضاء وإسداء المشورة التقنيـة لهـا            ل تقديم الدعم التقني    )٢(

   توقي فقر الدم المنجلي وتدبيره العلاجي؛إلىوذلك بصياغة سياسات واستراتيجيات ترمي 
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  :تعزيز ودعم  )٣(
  

داني من أجل تطوير تدريب العاملين في هذا المجال وتنميـة مهـاراتهم             التعاون البل   )أ(
   البلدان النامية؛إلىودعم مواصلة نقل التكنولوجيا والمعارف المتطورة 

  
  إنشاء مراكز إحالة للرعاية والتدريب والبحوث، وتزويدها بالمعدات؛  )ب(

  
ة بصياغة دلائل بما فـي ذلـك   العمل على أن تستمر المنظمة في الاضطلاع بوظائف تقييسي     )٤(

الممارسات الجيدة والنماذج العملية، حول توقي فقر الدم المنجلي وتدبيره العلاجي بهدف وضع خطط              
  إقليمية لهذا الغرض وتعزيز تشكيل أفرقة خبراء إقليمية؛

  
ة النهوض بالبحوث اللازمة في مجال اضطرابات الخلايا المنجلية ودعمها وتنسيقها بغية إطال             )٥(

  .فترة عيش المصابين بهذه الاضطرابات وتحسين نوعية حياتهم
  
  
  

=     =     =  
  


