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Четвертый доклад Комитета А 

(Проект) 

Комитет A провел свои восьмое и девятое заседания 24 мая 2019 г. под 
председательством д-ра Ясухиро Судзуки (Япония) и д-ра Сильвии Паулы Валентим 
Лутукута (Ангола). 

Было принято решение рекомендовать семьдесят второй сессии Всемирной 
ассамблеи здравоохранения принять два прилагаемых решения, касающихся следующих 
пунктов повестки дня:   

11. Стратегические приоритеты 

11.8 Последующие меры в контексте совещаний высокого уровня 
Генеральной Ассамблеи Организации Объединенных Наций по 
вопросам, связанным со здоровьем 

Одно решение, озаглавленное: 

– Последующие меры в контексте политической декларации третьего 
совещания высокого уровня Генеральной Ассамблеи по 
профилактике неинфекционных заболеваний и борьбе с ними 

12. Другие технические вопросы 

12.1 Механизм обеспечения готовности к пандемическому гриппу для 
обмена вирусами гриппа и доступа к вакцинам и другим преимуществам 

Одно решение 
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Пункт 11.8 повестки дня 

Последующие меры в контексте политической декларации третьего совещания 
высокого уровня Генеральной Ассамблеи по профилактике  

неинфекционных заболеваний и борьбе с ними 

Семьдесят вторая сессия Всемирной ассамблеи здравоохранения, рассмотрев 
доклад «Последующие меры в контексте совещаний высокого уровня Генеральной 
Ассамблеи Организации Объединенных Наций по вопросам, связанным со здоровьем: 
профилактика неинфекционных заболеваний и борьба с ними»1, содержащий описание 
итогов третьего совещания высокого уровня Генеральной Ассамблеи по профилактике 
неинфекционных заболеваний и борьбе с ними, постановила: 

(1) приветствовать политическую декларацию третьего совещания высокого 
уровня Генеральной Ассамблеи по профилактике неинфекционных заболеваний и 
борьбе с ними, принятую Генеральной Ассамблеей в резолюции 73/2 (2018 г.), и 
предложить Генеральному директору оказывать государствам-членам содействие 
в ее осуществлении; 

(2) подтвердить цели глобального плана действий ВОЗ по профилактике 
неинфекционных заболеваний и борьбе с ними на 2013–2020 гг. и комплексного 
плана действий ВОЗ в области психического здоровья на 2013–2020 гг. как 
содействующие достижению задачи 3.4 Целей в области устойчивого развития (к 
2030 г. уменьшить на треть преждевременную смертность от неинфекционных 
заболеваний посредством профилактики и лечения и поддержания психического 
здоровья и благополучия) и других целей и задач, касающихся неинфекционных 
заболеваний, а также продлить срок этих планов действий до 2030 г., чтобы 
обеспечить их соответствие Повестке дня в области устойчивого развития на 
период до 2030 г.; 

(3) предложить Генеральному директору:  

(a) в консультации с государствами-членами и с учетом мнений других 
заинтересованных сторон2, а также обеспечивая, чтобы планы действий по-
прежнему основывались на научных данных в целях выполнения 
существующих обязательств по профилактике неинфекционных заболеваний 
и борьбе с ними, включая задачу 3.4 Целей в области устойчивого развития 
(к 2030 г. уменьшить на треть преждевременную смертность от 
неинфекционных заболеваний посредством профилактики и лечения и 
поддержания психического здоровья и благополучия) и других 

                                                 
1  Документ A72/19. 
2  В соответствии с принятым ВОЗ Механизмом взаимодействия с негосударственными 

структурами. 



(Draft) A72/76 
 
 
 

 
 

3 

соответствующих целей и задач, по мере необходимости предлагать 
обновленные варианты дополнений к глобальному плану действий ВОЗ по 
профилактике неинфекционных заболеваний и борьбе с ними на 2013–
2020 гг. и комплексному плану действий ВОЗ в области психического 
здоровья на 2013–2020 гг.; 

(b) на основе уже ведущейся работы подготовить и при необходимости 
актуализировать перечень вариантов политики и эффективных с точки зрения 
затрат мероприятий для оказания государствам-членам содействия в 
выполнении обязательств, предусмотренных в политической декларации 
третьего совещания высокого уровня Генеральной Ассамблеи по 
профилактике неинфекционных заболеваний и борьбе с ними (2018 г.) в 
целях укрепления психического здоровья и благополучия, и представить его 
Ассамблее здравоохранения через Исполнительный комитет в 2020 г.;  

(c) на основе уже ведущейся работы подготовить перечень вариантов 
политики и эффективных с точки зрения затрат мероприятий для оказания 
государствам-членам содействия в выполнении обязательств, 
предусмотренных в политической декларации третьего совещания высокого 
уровня Генеральной Ассамблеи по профилактике неинфекционных 
заболеваний и борьбе с ними (2018 г.) в целях сокращения числа случаев 
преждевременной смерти от причин, связанных с загрязнением воздуха, 
памятуя о важности работы со всеми экологическими детерминантами, и 
представить его на рассмотрение семьдесят третьей сессии Всемирной 
ассамблеи здравоохранения через Исполнительный комитет в 2020 г.; 

(d) представить семьдесят третьей сессии Всемирной ассамблеи 
здравоохранения в 2020 г. через Исполнительный комитет доклад об 
осуществлении глобальной стратегии ВОЗ по сокращению вредного 
употребления алкоголя в течение первого десятилетия после ее одобрения, а 
также о дальнейших действиях;  

(e) систематизировать представление докладов о прогрессе, достигнутом в 
деле профилактики неинфекционных заболеваний и борьбы с ними и 
укрепления психического здоровья, и в период 2021–2031 гг. ежегодно 
представлять Ассамблее здравоохранения через Исполнительный комитет 
доклады об осуществлении соответствующих резолюций, планов действий и 



(Draft) A72/76 
 
 
 

 
 
4 

стратегий1,2 в соответствии с действующими обязательствами и сроками 
представления докладов; 

(f) предоставлять государствам-членам дальнейшие конкретные 
рекомендации в целях повышения уровня грамотности в вопросах охраны 
здоровья с помощью образовательных программ и охватывающих все 
население целевых кампаний в СМИ и социальных сетях для снижения 
воздействия всех факторов риска и детерминантов неинфекционных 
заболеваний и представить их Ассамблее здравоохранения в 2021 г.;  

(g) представить в сводном докладе семьдесят четвертой сессии Всемирной 
ассамблеи здравоохранения в 2021 г. проведенный на основе обзора 
международного опыта анализ успешных подходов к многосекторальной 
деятельности по профилактике неинфекционных заболеваний и борьбе с 
ними, включая подходы, ориентированные на социальные, экономические и 
экологические детерминанты таких заболеваний; 

(h) собирать информацию о передовой практике в области профилактики 
избыточного веса и ожирения и обмениваться ею и, в частности, 
анализировать, каким образом закупки продовольствия в школах и других 
соответствующих учреждениях могут способствовать формированию 
здорового режима питания и образа жизни в целях борьбы с эпидемией 
избыточного веса и ожирения у детей и сокращения распространенности 
неполноценного питания во всех его формах, и включить ее в сводный 
доклад, который должен быть представлен в 2021 г. в соответствии с пунктом 
3(e);  

                                                 
1  В том числе резолюции WHA53.17 (2000 г.) о профилактике неинфекционных заболеваний и 

борьбе с ними; резолюции WHA57.17 (2004 г.) о глобальной стратегии по питанию, физической 
активности и здоровью; резолюции WHA63.13 (2010 г.) о глобальной стратегии сокращения вредного 
употребления алкоголя; резолюции WHA65.6 (2012 г.) о всеобъемлющем плане осуществления 
деятельности в области питания матерей и детей грудного и раннего возраста; резолюции WHA66.8 о 
комплексном плане действий в области психического здоровья на 2013–2020 гг.; резолюции  
WHA66.10 (2013 г.) об осуществлении политической декларации совещания высокого уровня 
Генеральной Ассамблеи Организации Объединенных Наций по профилактике неинфекционных 
заболеваний и борьбе с ними; резолюции WHA68.19 (2015 г.) об итогах второй Международной 
конференции по вопросам питания; резолюции WHA70.12 (2017 г.) о профилактике рака и борьбе с ним 
в контексте комплексного подхода; решения WHA70(17) (2017 г.) о глобальном плане действий сектора 
общественного здравоохранения по реагированию на деменцию; решения WHA70(19) (2017 г.) «Доклад 
Комиссии по ликвидации детского ожирения: план осуществления»; резолюции WHA71.6 (2018 г.) о 
глобальном плане действий по повышению уровня физической активности на 2018–2030 гг., а также 
резолюции WHA71.9 (2018 г.) о питании детей грудного и раннего возраста. 

2  В том числе об итогах среднесрочной и окончательной оценки в соответствии с пунктом 60 
глобального плана действий ВОЗ по профилактике неинфекционных заболеваний и борьбе с ними на 
2013-2020 гг. и об итогах предварительной и окончательной оценки в соответствии с пунктом 19 круга 
ведения Глобального координационного механизма ВОЗ по профилактике неинфекционных заболеваний 
и борьбе с ними. 
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(i) оказывать государствам-членам необходимую техническую поддержку 
в интеграции функций, связанных с профилактикой неинфекционных 
заболеваний и борьбой с ними и укреплением психического здоровья, в 
систему первичной медико-санитарной помощи, а также в 
совершенствовании эпиднадзора за неинфекционными заболеваниями;  

(j) выделять достаточные финансовые и людские ресурсы для 
удовлетворения спроса государств-членов на техническую помощь в целях 
наращивания их усилий по профилактике неинфекционных заболеваний и 
борьбе с ними, в том числе путем поиска инновационных механизмов 
добровольного финансирования, таких как многосторонний донорский 
целевой фонд, на основе текущей работы в этой области. 
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Пункт 12.1 повестки дня  

Механизм обеспечения готовности к пандемическому гриппу для обмена 
вирусами гриппа и доступа к вакцинам и другим преимуществам 

Семьдесят вторая сессия Всемирной ассамблеи здравоохранения, рассмотрев 
доклады о выполнении решения WHA71(11) (2018 г.)1 и приняв к сведению 
рекомендации Консультативной группы по ГПГ Генеральному директору2, 
постановила: 

(1) предложить Генеральному директору: 

(a) взаимодействовать с Глобальной системой по эпиднадзору за 
гриппом и принятию ответных мер (ГСЭГО) и другими партнерами, 
такими как другие уполномоченные лаборатории и соответствующие 
учреждения, в целях сбора, анализа и представления данных по обмену 
вирусами гриппа таким образом, чтобы обеспечить более глубокое 
понимание проблем, возможностей и последствий для общественного 
здравоохранения, связанных с обменом вирусами в рамках ГСЭГО, в 
том числе за счет выявления конкретных случаев, когда обмен вирусами 
гриппа был затруднен, и поиска решений для подобных ситуаций; 

(b) подготовить доклад, содержащий, сообразно обстоятельствам, 
материалы, представленные государствами-членами3 и 
заинтересованными сторонами, по вопросам, касающимся обмена 
вирусами гриппа, и связанным с ними соображениям общественного 
здравоохранения в рамках действующего законодательства и мер 
регулирования в этой области, включая меры по осуществлению 
Нагойского протокола, в консультации с секретариатом Конвенции о 
биологическом разнообразии, в зависимости от обстоятельств; 

(c) предоставить дополнительную информацию о 
функционировании, полезности и ограничениях опытной поисковой 
системы;  

(d) изучить, в том числе обратившись за информацией к 
государствам-членам, перспективы дальнейшей деятельности по 
повышению осведомленности о Механизме ГПГ среди 
соответствующих баз данных и инициатив, поставщиков данных и 

                                                 
1  Документы A72/21 и A72/21 Add.1. 
2  Meeting of the Pandemic Influenza Preparedness Framework Advisory Group. 17–19 October 2018, 

Geneva, Switzerland. Geneva: World Health Organization; 2018 (http://www.who.int/influenza/pip/AGMR_ 
Oct2018.pdf?ua=1, по состоянию на 3 декабря 2018 г.). 

3  И, в соответствующих случаях, региональными организациями экономической интеграции. 

http://www.who.int/influenza/pip/AGMR_Oct2018.pdf?ua=1,
http://www.who.int/influenza/pip/AGMR_Oct2018.pdf?ua=1,
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пользователей данных, а также по содействию признанию поставщиков 
данных и сотрудничеству между поставщиками данных и 
пользователями данных;  

(e) продолжать предоставлять информацию о новых вызовах и 
возможностях, возникающих в связи с новыми технологиями в 
контексте Механизма обеспечения готовности к пандемическому 
гриппу для обмена вирусами гриппа и доступа к вакцинам и другим 
преимуществам, а также о возможных подходах к ним; 

(2) внести изменения в сноску 1 в Стандартном соглашении о передаче 
материалов 2 (ССПМ-2) (приложение 2 к Механизму ГПГ) согласно 
формулировке, приведенной в приложении к настоящему решению; 
изменения вступают в силу по завершении семьдесят второй сессии 
Всемирной ассамблеи здравоохранения; 

(3) предложить далее Генеральному директору представить доклад о ходе 
работы по выполнению этого решения семьдесят третьей сессии Всемирной 
ассамблеи здравоохранения в 2020 году. 

ПРИЛОЖЕНИЕ 

ПОПРАВКИ К СНОСКЕ 1 В ПРИЛОЖЕНИИ 2 К МЕХАНИЗМУ ГПГ 

Получателями являются субъекты, которые получают «биологические материалы 
для ГПГ» от Глобальной системы ВОЗ по эпиднадзору за гриппом и принятию ответных 
мер (ГСЭГО), такие как производители противогриппозных вакцин, диагностических 
средств, фармацевтических препаратов и иной продукции, имеющей отношение к 
обеспечению готовности к пандемиям и реагированию на них, а также 
биотехнологические фирмы, научно-исследовательские институты и академические 
учреждения. Получатели выбирают обязательства, наиболее соответствующие 
характеру их деятельности и возможностям, из пунктов от (а) до (с) статьи 4.1.1 ССПМ-
2; получатели, не являющиеся производителями, должны лишь рассматривать 
возможность внесения вклада в осуществление мер, предусмотренных в пункте (с) 
статьи 4.1.1 ССПМ-2. 

Любой производитель, заключивший какой-либо контракт или иное официальное 
соглашение с получателями или лабораториями ГСЭГО для использования 
биологических материалов для ГПГ от имени производителя в целях коммерциализации, 
широкого использования или одобрения регулирующими органами вакцин, 
диагностических средств или фармацевтических препаратов производителя, также 
заключает ССПМ-2 и выбирает обязательства, наиболее соответствующие характеру его 
деятельности и возможностям, из пунктов от (а) до (с) статьи 4.1.1. 

 
 
 

=     =     = 


