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  العبء العالمي للصرع وضرورة العمل المنسق 
  على المستوى القُطري من أجل التصدي لآثاره الصحية 

  والاجتماعية وأثاره على المعرفة العامة
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  الإجراء المطلوب من جمعية الصحة
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 .١، الفرع انظر المحاضر الموجزة للمجلس التنفيذي في دورته السادسة والثلاثين بعد المائة، الجلسة الرابعة عشرة    ١

للاطلاع على القـرار، والآثـار الماليـة والإداريـة المترتبـة علـى اعتمـاد القـرار  ١/ سجلات/١٣٦/٢٠١٥م تالوثيقة انظر     ٢
 .بالنسبة إلى الأمانة
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  ١٣٦/١٣م ت  المجلس التنفيذي    
  ٢٠١٤ ديسمبر كانون الأول/ ١٢  بعد المائة السادسة والثلاثونالدورة 
    EB136/13  من جدول الأعمال المؤقت ٦-٦البند 

  
  
  

  العبء العالمي للصرع وضرورة العمل المنسق على 
  المستوى القطري من أجل التصدي لآثاره الصحية 

  والاجتماعية وآثاره على المعرفة العامة
  
  

  تقرير من الأمانة
  
  

  عبء الصرع ووطأته
  
الأمراض العصبية المزمنة الوخيمة الأكثر شيوعاً يصـيب الأشـخاص المنتمـين إلـى الصرع هو مرض من   -١

جميــع الفئــات العمريــة علــى الصــعيد العــالمي ويتميــز بتكــرر نوباتــه وتتعــدد أســبابه. فهنــاك أســباب وراثيــة كامنــة فــي 
قة للــولادة أو بعــض الحــالات. أمــا أســباب الصــرع الشــائعة الأخــرى فتشــمل تضــرر الــدماغ النــاتج عــن إصــابات ســاب

محيطــة بهــا (مثــل نقــص الأكســجين أو الرضــح أثنــاء الــولادة)؛ والشــذوذات الخلقيــة أو التشــوهات الدماغيــة؛ وإصــابة 
الرأس؛ والسكتة الدماغية؛ والأمراض العصبية مثل التهاب السحايا والتهاب الدماغ وداء الكيسات المذنبة العصبي؛ 

  بب المرض في حوالي نصف حالات الصرع.والورم الدماغي. ولا يمكن التعرف على س
  
مليــــون شـــخص ويقــــيم أكثـــر مــــن ثلاثـــة أربــــاع هــــؤلاء  ٥٠ويزيـــد عــــدد المصـــابين بالصــــرع فـــي العــــالم علـــى   -٢

مليــون حالــة جديــدة كــل  ٢,٤الأشــخاص فــي البلــدان ذات الــدخل المــنخفض والمتوســط. وتشــير التقــديرات إلــى ظهــور 
  .٪٠,٥مي الإجمالي للأمراض سنة. وتبلغ نسبة الصرع من العبء العال

  
ويكـــون خطـــر حـــدوث وفيـــات مبكـــرة لـــدى المصـــابين بالصـــرع أكبـــر مـــن خطـــر حـــدوثها لـــدى عامـــة الســـكان   - ٣

بضــعفين أو ثلاثــة أضــعاف فــي البلــدان المرتفعــة الــدخل وبــأكثر مــن ســتة أضــعاف فــي البلــدان ذات الــدخل المــنخفض 
مــراض متزامنــة مثــل الاكتئــاب والقلــق ومــن حــالات عجــز ذهنــي والمتوســط. وغالبــاً مــا يعــاني المصــابون بالصــرع مــن أ

  مرتبطة بالمرض وخصوصاً في صفوف الأطفال ومن إصابات بدنية (مثل الكسور والحروق).
  
ويتعرض المصابون بالصرع في الغالب للوصم والتمييز بسبب المفـاهيم الخاطئـة والمواقـف السـلبية المحيطـة   - ٤

الخاطئــة الشــائعة علــى اعتبــار الصــرع "مســاً مــن الشــيطان" أو "مرضــاً معــدياً" أو بــالمرض. وينطــوي بعــض المفــاهيم 
مســاوياً "للجنــون". ويــؤدي الوصــم إلــى انتهــاك حقــوق الإنســان والاســتبعاد الاجتمــاعي. ففــي بعــض الســياقات مــثلاً، قــد 
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مـل مناسـبة أو لا يتمكنـون يُسمح للأطفال المصابين بالصرع بالذهاب إلى المدرسة ولا يجد البالغون منهم فرصـة ع  لا
  من الزواج.

  
وتنجم عن الصرع تكاليف اقتصادية ضـخمة إضـافة إلـى آثـاره الاجتماعيـة. وتبلـغ قيمـة هـذه التكـاليف حسـب   - ٥

  ١مليون يورو في السنة. ٢٠  ٠٠٠التقديرات في إقليم المنظمة الأوروبي على سبيل المثال 
  

  التحديات والفجوات في رعاية المصابين بالصرع
  
فـي حـال  ٪٧٥تصل نسبة المصابين بالصرع الذين يمكنهم أن يعيشوا حياة عادية خالية من النوبات إلـى   - ٦

 أدويــة الخــط الأول المضــادة للصــرعحصـولهم علــى العــلاج الملائــم عـن طريــق الأدويــة المضــادة للصــرع. والعـلاج ب
د "أفضــل الخيــارات" المحــددة لعــلاج الأمــراض (فينوباربيتــال وفينيتــوين وكاربامــازيبين وحمــض الفالبرويــك) هــو فــي عــدا

 ٢دولارات أمريكية لكل شـخص فـي السـنة. ٥العصبية وتكون تكاليف العلاج بدواء فينوباربيتال منخفضة وتبلغ قيمتها 
  وكل الأدوية مدرجة في قائمة منظمة الصحة العالمية النموذجية للأدوية الأساسية.

  
مـن المصـابين بالصــرع  ٪٩٠ر الكلفــة، مـن المحتمـل ألا يحصـل حتــى وعلـى الـرغم مـن تــوفر العـلاج الميسـو   - ٧

على تشخيص أو علاج ملائم في السياقات القليلة الموارد. وتبلغ نسبة مـا يسـمى "الفجـوة فـي العـلاج" (النسـبة المئويـة 
لمنخفضــة ٪ فــي البلــدان ا٧٥للمصــابين بالصــرع الــذين لا تعــالج نوبــاتهم علاجــاً ملائمــاً فــي وقــت معــين مــن الــزمن) 

  الدخل وتكون أعلى بكثير في المناطق الريفية مقارنة بالمناطق الحضرية حسب التقديرات.
  
وقد تنشأ مثل هذه الفجوة الواسعة في العلاج عن اقتران عدم توفر القـدرات الكافيـة فـي نظـم الرعايـة الصـحية   - ٨

ريفيـة والمنـاطق القليلـة المـوارد. وتشـمل العوامـل سـيما فـي المنـاطق ال  بتوزيع الموارد غير العادل علـى سـبيل المثـال ولا
التي توسّع الفجوة ويترابط العديد منها عدم كفاية الموظفين وقلة فرص إتاحة الأدوية المضادة للصـرع وجهـل المجتمـع 

  ومفاهيمه الخاطئة والفقر وتدني مستوى منح الأولوية لعلاج الصرع.
  
لمهن الصحية المتخصصـين فـي البلـدان ذات الـدخل المـنخفض ولا تتوفر سوى أعداد محدودة من أصحاب ا  - ٩

طبيـــــب كـــــل  ٠,٠٣والمتوســــط ويبلـــــغ متوســـــط عــــدد أطبـــــاء الجهـــــاز العصـــــبي فــــي البلـــــدان المنخفضـــــة الــــدخل مـــــثلاً 
نسمة فقط. ويمكن علاج الصرع على مستوى الرعاية الصحية الأولية إلا أن العـاملين فـي مجـال الرعايـة   ١٠٠  ٠٠٠

  لسياق لا يدرَّبون تدريباً كافياً لتشخيص الصرع أو علاجه في أغلب الأحيان.الصحية في هذا ا
  

وهنـاك عــدة عقبـات تحــول دون إتاحــة الأدويـة المضــادة للصــرع. وغالبـاً مــا تظــل الأسـعار مرتفعــة دون مبــرر   - ١٠
ووضــع الميزانيــات فــي  حتــى بالنســبة إلــى الأدويــة الجنيســة. ولا تتــوفر البيانــات والمعلومــات اللازمــة للتخطــيط والتنبــؤ

الغالــب. وتمنــع بعــض السياســات التنظيميــة اســتخدام بعــض الأدويــة المضــادة للصــرع علــى نطــاق أوســع وخصوصــاً 
أدويـة الخـط الأول المضـادة يرتبط منها بشراء دواء فينوباربيتال. وكثيراً ما تشمل القوائم الوطنيـة للأدويـة الأساسـية   ما

  لا يضمن توافرها في المرافق العامة للرعاية الصحية. غير أن إدراج هذه الأدوية للصرع
                                                           

ومنظمــة الصــحة العالميــة، الحملــة العالميــة  المكتــب الــدولي المعنــي بــداء الصــرعو  افحــة داء الصــرعالعصــبة الدوليــة لمك   ١
 Epilepsy in the WHO European Region: fostering epilepsy care in Europe. Hoofddorp, Theلمكافحـة الصـرع، 

Netherlands: Global Campaign Against Epilepsy, 2010  لالكتروني التالي:(انظر الموقع ا  
 http://www.who.int/mental_health/neurology/epilepsy/euro_report.pdf?ua=1 ـــــاني/ ٢٤، تـــــم الاطـــــلاع فـــــي  تشـــــرين الث

  ).٢٠١٤ نوفمبر
٢         Abegunde D. Essential medicines for non-communicable diseases: background paper. Geneva: World Health 

Organization (http://www.who.int/medicines/areas/policy/access_noncommunicable/EssentialMedicinesforNCDs.pdf,       
 accessed 24 November 2014).                                                                                                                                               
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٪ حسـب التقـديرات الـواردة ٥٠الفمويـة المضـادة للصـرع فـي المتوسـط عـن  ويقل معدل توافر الأدوية الجنيسة  - ١١
فــي تحليــل لمــدى تــوافر الأدويــة المضــادة للصــرع وأســعارها وإمكانيــة تحمــل تكاليفهــا فــي المستشــفيات ومرافــق الرعايــة 

المفروضــة دولــة عضــواً. وقــد كانــت الأســعار  ٤٦الصــحية الأوليــة العامــة اســتند إلــى دراســات استقصــائية أجريــت فــي 
علـــى المرضـــى فـــي القطـــاع العـــام للحصـــول علـــى دواء كاربامـــازيبين ودواء فينيتـــوين الجنيســـين أعلـــى مـــن الأســـعار 

ضعفاً على التوالي. وينفق موظف حكومي يتقاضى أدنى أجر  ١٧,٥٠أضعاف و ٤,٩٥المرجعية الدولية بما يساوي 
يــوم عمــل لشــراء إمــدادات دواء فينيتــوين لمــدة شــهر  ٢,٦و ١,١فــي البلــدان الخاضــعة للاستقصــاء أجــراً مــا يتــراوح بــين 

  ١يوم عمل لشراء دواء كاربامازيبين. ١٦,٢و ٢,٧مقارنة بإنفاق أجر ما يتراوح بين 
  

وقــــد يــــؤثر جهــــل الصــــرع أو ســــوء فهمــــه فــــي ســــلوك التمــــاس الرعايــــة الصــــحية. ولعــــل المصــــابين بالصــــرع   - ١٢
ل قد يلتمسون بالأحرى المساعدة من مصادر أخرى يحتمـل ألا تكـون يلتمسون العلاج من مرافق الرعاية الصحية ب  لا

  فعالة. وقد لا يلتمسون رعاية المتابعة المنتظمة أو لا يتقيدون بالأدوية حسب الوصفة الطبية أيضاً.
  

  السياق الدولي وأنشطة الأمانة
  

بي ومـا تضـمنه مـن إشـارات ات المذنبة العصـيداء الكيسأحاطت جمعية الصحة علماً بالتقرير عن مكافحة   - ١٣
خطــة العمــل  ٢٠١٣مــايو  الصــادر فــي أيــار/ ٨-٦٦ع  ص  جواعتمــدت فــي القــرار  ٢٠٠٣٢الصــرع فــي عــام  إلــى

الذي ينفذه برنامج عمـل المنظمـة التي تستند إلى العمل  ٢٠٢٠- ٢٠١٣الشاملة الخاصة بالصحة النفسية في الفترة 
أن الإجراءات المتخـذة لتعزيـز الصـحة النفسـية والوقايـة مـن ظ الخاص بسد الفجوات في مجال الصحة النفسية وتلاح

الاضــطرابات النفســية هــي إجــراءات وجيهــة للوقايــة مــن الصــرع وســائر الاضــطرابات العصــبية. وهنــاك أيضــاً قــرارات 
الصـادر عـن الجمعيـة العامـة للأمـم المتحـدة التـي  ٦٦/٢أخرى تتصل بالعمل المنسق الخاص بالصـرع وتشـمل القـرار 

لاجتماع الجمعية العامة الرفيع المستوى المعني بالوقاية مـن الأمـراض غيـر المعديـة مدت فيه الإعلان السياسي اعت
خطـــة العمـــل الصـــادر عـــن جمعيـــة الصـــحة التـــي اعتمـــدت فيـــه  ١٠-٦٦ع  ص  جوالقـــرار (غيـــر الســـارية) ومكافحتهـــا 

 ١٠-٥٧ع  ص  جو ٦٨/٢٦٩والقرارين  ٢٠٢٠-٢٠١٣العالمية بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها 
 ١٠-٦٧ع  ص  جأمراض المناطق المدارية المهملة والقرار بشأن  ١٢-٦٦ع  ص  جوالقرار بشأن السلامة على الطرق 

  بشأن العنف. ١٥-٦٧ع  ص  جرعاية المواليد والقرار بشأن 
  

العصــبة الدوليــة ، اســتهلت المنظمــة ومنظمتــان مــن المنظمــات غيــر الحكوميــة الدوليــة أي ١٩٩٧وفــي عــام   -١٤
الخـروج مـن تحت عنـوان  الحملة العالمية لمكافحة الصرع المكتب الدولي المعني بداء الصرعو  لمكافحة داء الصرع

من وطأة الصرع. ونفـذت مشـاريع إيضـاحية  بهدف إذكاء الوعي وتدعيم الجهود لتحسين الرعاية والحد الظلام الدامس
برعاية الحملة العالميـة فـي الأرجنتـين ودولـة بوليفيـا المتعـددة القوميـات والبرازيـل والصـين وجورجيـا وباكسـتان والسـنغال 

ـــــين عـــــامي  - وتيمـــــور ـــــال، نفِّـــــذ المشـــــروع فـــــي الصـــــين فـــــي ســـــت مقاطعـــــات ب ـــــى ســـــبيل المث لشـــــتي وزمبـــــابوي. وعل
وى تشخيص الصرع وعلاجه على مستوى الرعايـة الصـحية الأوليـة. وأظهـرت النتـائج أن لاختبار جد ٢٠٠٤و  ٢٠٠٠

الأطبــاء المــدربين فــي مجــال الرعايــة الصــحية الأوليــة يســتطيعون تشــخيص المصــابين بالصــرع وعلاجهــم وأن نمــوذج 
مقاطعــة وهــو  ١٨ووُسّــع نطــاق هــذا المشــروع ليشــمل  ٣الرعايــة قــد يضــيّق الفجــوة فــي عــلاج الصــرع بشــكل ملحــوظ.

  مليون نسمة. ٧٥يغطي 
                                                           

١   Cameron A, Bansal A, Dua T, Hill SR, Moshe SL, Mantel-Teeuwisse AK et al. Mapping the availability, price, 

and affordability of antiepileptic drugs in 46 countries. Epilepsia, 2012; 53:962-969.                                                  

 ، المحضر الموجز للجلسة الرابعة للجنة "أ" (بالإنكليزية).٣/ سجلات/٥٦/٢٠٠٣ج ص عانظر الوثيقة    ٢

٣   Epilepsy management at primary health level in rural China: WHO, International League Against Epilepsy, 
International Bureau for Epilepsy. Geneva: World Health Organization; 2009.                                                             
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، نشــــرت المنظمــــة مجموعــــة مــــن المعلومــــات الوجيهــــة عــــن المــــوارد المخصصــــة لرعايــــة ٢٠٠٥وفــــي عــــام   - ١٥
وشدد المنشور على عدم كفاية المـوارد المتاحـة علـى الصـعيد العـالمي لرعايـة  ١الأمراض النفسية والعصبية في العالم.

المصــابين بالصــرع مــن أجــل تلبيــة حاجــة الأعــداد الكبيــرة مــن الأشــخاص إلــى هــذه الرعايــة والتصــدي للعــبء الكبيــر 
المعروف المرتبط بهذا المرض. وعلاوة على ذلك، هناك أوجه إجحاف كبيرة على مستوى الأقـاليم ومجموعـات الـدخل 

  من البلدان بشح الموارد للغاية في البلدان المنخفضة الدخل.
  

 برنامج عمل المنظمة الخاص بسد الفجوات في مجال الصحة النفسـية، استهلت المنظمة ٢٠٠٨وفي عام   - ١٦
كمــرض لــه الأولويــة مــن أمــراض الصــحة النفســية والعصــبية. والغــرض مــن البرنــامج هــو توســيع الــذي يشــمل الصــرع 

اد الإدمـان فـي البلـدان ذات الـدخل نطاق الخدمات المتصلة بالاضطرابات النفسـية والعصـبية والناجمـة عـن تعـاطي مـو 
المـــنخفض والمتوســـط باعتمـــاد نهـــج ابتكـــاري ومتعـــدد الأوجـــه. وقـــد نشـــرت الأمانـــة مـــواداً متعلقـــة بالمعـــايير مثـــل دليـــل 
تـــدخلات البرنـــامج المرتبطـــة بالاضـــطرابات النفســـية والعصـــبية والناجمـــة عـــن تعـــاطي مـــواد الإدمـــان فـــي مواقـــع تقـــديم 

  ٢خصصية وما يتصل بها من مواد تدريبية تغطي إدارة رعاية المصابين بالصرع.الرعاية الصحية غير الت
  

ويرتكـــز برنـــامج المنظمـــة الخـــاص بتضـــييق الفجـــوة فـــي عـــلاج الصـــرع علـــى التجـــارب مـــع مقـــدمي الرعايـــة   - ١٧
الصـحية الأوليـة غيـر المتخصصـة فــي مجـال تشـخيص المصـابين بالصــرع وعلاجهـم ومتـابعتهم. ويسـتنهض البرنــامج 

ضـــاً همـــم المنظمـــات غيـــر الحكوميـــة والتنظيمـــات المجتمعيـــة فـــي جملـــة الجهـــات لإذكـــاء الـــوعي بالصـــرع ومســـاندة أي
المصابين بالصرع وأسرهم ويدعم تعزيز النظم الصـحية لضـمان اسـتدامة إتاحـة الأدويـة المضـادة للصـرع وتـدعيم نظـم 

ريبيــــة فــــي غانــــا وموزامبيــــق وميانمــــار الإحالــــة وتمكــــين رصــــد الصــــرع علــــى وجــــه أفضــــل. وقــــد اســــتُهلت مبــــادرات تج
  ٣نام.  وفييت

  
ونظمـت مــؤتمرات إقليميـة بشــأن جوانـب الصــرع المتصــلة بالصـحة العموميــة فـي جميــع أقـاليم المنظمــة الســتة   - ١٨

بلداً. كما نشرت أقاليم المنظمة المختلفـة تقـارير إقليميـة عـن الصـرع  ٩٠مندوب من أكثر من  ١٣٠٠بمشاركة حوالي 
إقليميـــة. وتشـــدد التقـــارير الإقليميـــة علـــى ضـــرورة العمـــل المتصـــل بتوعيـــة الجمهـــور والإصـــلاح التشـــريعي وإعلانـــات 

والاســـتثمار فـــي مجـــال البحـــث ودعـــم المنظمـــات أو الرابطـــات المعنيـــة بالصـــرع وتبـــادل المعلومـــات وبـــرامج المكافحـــة 
  ٤والوقاية القائمة على المجتمع المحلي.

  
ثـم  ٢٠٢١- ٢٠١٢م الأمريكتين الاسـتراتيجية وخطـة العمـل بشـأن الصـرع للفتـرة ، اعتمد إقلي٢٠١١وفي عام   - ١٩

وتحدد الاستراتيجية المجالات ذات الأولوية فيما يخص الصرع بما في ذلـك ضـرورة النهـوض بـالبرامج  ٥بدأ تنفيذهما.

                                                           
١   WHO, International Bureau for Epilepsy, International League Against Epilepsy. Atlas: epilepsy care in the 

world 2005. Geneva: World Health organization; 2005.                                                                                               

برنامج رأب الفجوة في الصحة النفسية للاضطرابات النفسـية والعصـبية واسـتخدام مـواد الإدمـان فـي مواقـع  دليل تدخلات   ٢
  تقديم الرعاية الصحية غير التخصصية، المتاح على الموقع الإلكتروني التالي:

 http://www.who.int/mental_health/publications/mhGAP_intervention_guide/en/ تشـــرين الثـــاني/ ٢١ي (تــم الاطـــلاع فــ 
 ).٢٠١٤ نوفمبر

٣   http://www.who.int/mental_health/neurology/epilepsy/en/. 

  للاطلاع على الروابط بالتقارير والإعلانات الإقليمية، انظر الموقع الإلكتروني التالي:   ٤
 http://www.who.int/mental_health/publications/epilepsy_neurological_disorders/en/  تشــــــرين  ٢١(تــــــم الاطــــــلاع فــــــي

  ).٢٠١٤ نوفمبر الثاني/
  على الموقع الإلكتروني التالي: CD51/10والوثيقة  CD51.R8انظر القرار    ٥

http://www.paho.org/hq/index.php?option=com_docman&task=doc_download&gid=24657&Itemid=270&lang=en 
  ).٢٠١٤ نوفمبر تشرين الثاني/ ٢١(تم الاطلاع في 
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الخدمات الصـحية  والتشريعات من أجل رعاية المصابين بالصرع وحماية حقوق الإنسان الخاصة بهم؛ وإنشاء شبكات
للمصابين بالصرع بالتشديد على الرعاية الصحية الأوليـة وتـوفير الأدويـة المضـادة للصـرع؛ وتثقيـف عامـة النـاس بمـن 

  فيهم المصابون بالصرع وأسرهم وتوعيتهم؛ وتعزيز القدرة على إعداد المعلومات عن الصرع وتقييمها واستخدامها.
  

ويدعو الإعلان المفوضـية  ١لمان الأوروبي الإعلان الكتابي عن الصرع.كذلك، اعتمد البر  ٢٠١١وفي عام   - ٢٠
الأوروبيــة ومجلــس أوروبــا إلــى تشــجيع البحــث والابتكــار فــي مجــال الوقايــة مــن الصــرع وتشخيصــه المبكــر وعلاجــه؛ 

اواة مــن ومــنح الأولويــة للصــرع كمــرض رئيســي يحمّــل أوروبــا أعبــاءً كبيــرة؛ وتشــجيع التــدابير الراميــة إلــى ضــمان المســ
ـــيم والعمـــل ووســـائل النقـــل وخـــدمات الرعايـــة الصـــحية العموميـــة  حيـــث نوعيـــة الحيـــاة بمـــا يشـــمل إتاحـــة خـــدمات التعل
للمصابين بالصرع من خلال حفز تبادل أفضل الممارسات على سبيل المثال؛ وتشجيع التقييم الفعـال للآثـار الصـحية 

ســية. ويطلــب إلــى الــدول الأعضــاء فــي الاتحــاد الأوروبــي أن فيمــا يتصــل بجميــع السياســات الأوروبيــة والوطنيــة الرئي
  تعتمد تشريعات ملائمة لحماية حقوق جميع المصابين بالصرع.

  
  تحسين رعاية المصابين بالصرع: الاحتياجات

  
يمكن اتخاذ عدة إجراءات على الصعيد القطري لإحراز التقدم في تناول مسـألة الصـحة العموميـة العالميـة   -٢١

  أدناه. ٣٠إلى  ٢٢بتحسين رعاية المصابين بالصرع. ويرد عرض هذه الإجراءات في الفقرات من المتعلقة 
  

ــادة وتصــريف الشــؤون:  -٢٢ لا بــد مــن صــياغة السياســات والتشــريعات الوطنيــة وتــدعيمها  تعزيــز فعاليــة القي
التعلـــيم والعمـــل وتنفيـــذها بهـــدف النهـــوض بحقـــوق المصـــابين بالصـــرع وحمايتهـــا وحظـــر التمييـــز فـــي مجـــالات مثـــل 

  والزواج والإنجاب وأنظمة القيادة والترفيه.
  

ينبغــي أن تأخــذ السياســات بشــأن أمــراض الصــحة العامــة أو  تحســين تــوفير الرعايــة للمصــابين بالصــرع:  -٢٣
الصــحة النفســية أو الأمــراض غيــر الســارية فــي الاعتبــار رعايــة المصــابين بالصــرع. وينبغــي تخصــيص ميزانيــات 

مـوارد البشـرية والمـوارد الأخـرى الضـرورية المحـددة لتنفيـذ الخطـط والإجـراءات المتفـق عليهـا والمسـندة متناسبة مع ال
بالبينات. وينبغي إشراك أصحاب المصلحة من جميع القطاعات المعنية بمن فيهم المصابون بالصـرع والأشـخاص 

  والخدمات وتنفيذها. الذين يقدمون الرعاية إليهم وأفراد أسرهم في إعداد السياسات والقوانين
  

سعياً إلى المساعدة علـى تضـييق الفجـوة فـي  إدماج التدبير العلاجي للصرع في الرعاية الصحية الأولية:  -٢٤
عــلاج الصــرع، ينبغــي تــدريب مقــدمي الرعايــة الصــحية غيــر المتخصصــة ودعمهــم حتــى يتســنى تشــخيص الصــرع 

  وعلاجه في مرافق الرعاية الصحية الأولية. وينبغي إتاحة نظام متين وفعال للإحالة.
  

تنفيذها لتعزيز إتاحة الأدوية المضادة للصـرع وتيسـرها ينبغي وضع الاستراتيجيات و  تعزيز إتاحة الأدوية:  -٢٥
والقـــدرة علـــى تحمـــل تكاليفهـــا. والخيـــارات الاســـتراتيجية هـــي التاليـــة: إدراج الأدويـــة الأساســـية المضـــادة للصـــرع فـــي 
كتيبـــات الوصـــفات الوطنيـــة؛ وتـــدعيم سلاســـل التوريـــد ونظـــم الاختيـــار والشـــراء والتوزيـــع؛ وتحســـين إتاحـــة الأدويـــة 

٪ مـن ٥٠المضادة للصـرع لتغطيـة دواء فينوباربيتال. ويقدر أن توسيع نطاق العلاج بالأدوية عة للمراقبة مثل الخاض
  ٪.٤٠٪ و١٣حالات الصرع سيقلل عبء الصرع الحالي بنسبة متراوحة بين 

  
  

                                                           
١   European Parliament. Written declaration on epilepsy. Brussels, European Parliament, 0022/2011, 2011 

(http://www.ilae.org/Visitors/initiatives/documents/writtendeclaration.pdf, accessed 21 November 2014).                   
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 يمكــن الوقايــة مــن العديــد مــن أســباب الصــرع فــي البلــدان ذات دعــم الاســتراتيجيات للوقايــة مــن الصــرع:  -٢٦
الدخل المنخفض والمتوسط وينبغي دعم القطاعات الصحية والاجتماعية للمساعدة على الحد مـن حـالات الإصـابة 
بالصــرع. ويمكــن أن يســاعد تنفيــذ القــرارات المعنيــة الصــادرة عــن الجمعيــة العامــة للأمــم المتحــدة وجمعيــة الصــحة 

حـالات الصـرع. وتشـمل الأمثلـة تعزيـز مأمونيـة أعلاه) على نحو فعال على الوقاية من كثير من  ١٣(انظر الفقرة 
  حالات الحمل والولادة ومكافحة داء الكيسيات المذنبة والوقاية من رضح الرأس والوقاية من السكتة الدماغية.

  
ينبغي تدعيم أنشطة توعية الجمهور المتصلة بالصرع وينبغي توعية قـادة  تعزيز وعي الجمهور وتوعيته:  -٢٧

والعاملين في مجال الصحة العمومية على مستوى القاعدة الشعبية والمصابين بالصرع وأسـرهم  المجتمعات المحلية
والتــأثير فــي عــدد أكبــر مــن  المفــاهيم الخاطئــة والمواقــف الســلبيةبخصــوص المــرض بهــدف المســاعدة علــى الحــد مــن 

تسخير إسهام الطب التقليدي المصابين بالصرع لكي يلتمسوا العلاج. وينبغي للأمانة أن تدعم الدول الأعضاء في 
(الشـــعبي) المحتمـــل فـــي صـــحة المصـــابين بالصـــرع وعـــافيتهم. وينبغـــي أن تســـاعد هـــذه الإجـــراءات علـــى الحـــد مـــن 

  الوصم والتمييز إزاء المصابين بالصرع.
  

ينبغـي جمـع البيانـات عـن الصـرع ومضـاهاتها والتبليـغ  تعزيز نظم المعلومات والترصد في مجال الصحة:  -٢٨
ني عنها وتحليلها وتصنيفها حسب الجنس والسن بغية تقدير التقدم المحرز في تعزيـز فـرص إتاحـة الخـدمات الروتي

للمصابين بالصرع. وينبغـي أيضـاً تـدعيم نظـم البيانـات الوطنيـة وتبـادل المعلومـات بـين البلـدان علـى غـرار التعـاون 
  بشأن جمع البيانات.

  
ــز القــدرات فــي مجــال البحــث:تحســين الاســتثمار فــي البحــوث المتصــلة ب  -٢٩ ينبغــي تحســين  الصــرع وتعزي

ســـيما فـــي البلـــدان ذات الـــدخل المـــنخفض  الترصـــد وإعـــداد تقـــديرات وبائيـــة شـــاملة ودقيقـــة بشـــأن عـــبء الصـــرع ولا
والمتوســط. وينبغــي تيســير صــنع قــرارات مســتنيرة وفعالــة عبــر تطــوير أدوات معياريــة ومثبتــة للبحــث. وإضــافة إلــى 

ينبغــي إيــلاء الأولويــة لمجــالات البحــث مثــل علــم الوراثــة؛ وتقيــيم الــنظم الصــحية؛ وعلــم التشــخيص  البحــوث الوبائيــة
والوقاية والعلاج والتأهيل؛ والبحث العلمـي المتصـل بـنهج الطـب التقليـدي (الشـعبي) لعـلاج الصـرع. وينبغـي تكـوين 

طــاق التعــاون الأكــاديمي وإنشــاء قــدرات البلــدان ذات الــدخل المــنخفض والمتوســط فــي مجــال البحــث بفضــل توســيع ن
  مراكز الامتياز في هذه البلدان.

  
ينبغي إنشاء منظمات وطنيـة متعلقـة بالصـرع بهـدف  التعاون مع المجتمع المدني وسائر الجهات الشريكة:  - ٣٠

تحســين رعايــة المصــابين بالصــرع وتعزيــز الــدعوة. ويمكــن أن تضــم هــذه الهيئــات جمعيــات مهنيــة ومؤسســات خيريــة 
  ومراكز معنية بالصرع ورابطات لشؤون المرضى وأسرهم.

  
  

  الإجراء المطلوب من المجلس التنفيذي
  

ضـرورة العمــل المنسـق علــى لمــاً بـالتقرير وتقـديم المزيــد مـن الإرشــاد بشـأن مـدعو إلــى الإحاطـة عالمجلـس   -٣١
المســتوى القُطــري مــن أجــل التصــدي لمــا للعــبء العــالمي للصــرع مــن آثــار صــحية واجتماعيــة وآثــار علــى المعرفــة 

  .العامة
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