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  الملحق
  

  لرؤية والاستراتيجية العالميتان للتمنيعا
٢٠١٥١- ٢٠٠٦  

  
  موجز

  
  ]٢٠٠٥أبريل /  نيسان٢٨ –، الملحق ٥٨/١٢ج[ 

  
  رؤية جديدة للتمنيع

  
استجابة لتحديات عالم سريع التغير ومتزايد الترابط، صاغت منظمة الصحة العالمية واليونيـسيف               - ١

ويتمثل الهدف منهما في حمايـة      . ٢٠١٥- ٢٠٠٦للسنوات  معاً رؤية واستراتيجية عالميتين جديدتين للتمنيع       
المزيد من البشر من مزيد من الأمراض، وذلك بتوسيع نطاق التمنيع ليشمل كل مستحق بمن في ذلك الفئات                  

وترمـي  . العمرية التي تجاوزت مرحلة الرضاعة في سياق يتصدر التمنيع فيه كل جدول أعمال للـصحة              
فاظ على مستويات التغطية باللقاحات وتوسيع نطاق خدمات التمنيع ليشمل من           الرؤية والاستراتيجية إلى الح   

لا تصل إليهم الخدمات حالياً وليشمل كذلك الفئات العمرية بعـد مرحلـة الرضـاعة، وإدخـال لقاحـات                   
). انظر الإطار (وتكنولوجيات جديدة، وربط التمنيع بالتدخلات الصحية الأخرى وبتنمية قطاع الصحة عامة            

 توطدان مكانة التمنيع داخل إطار النظام الصحي ملقيتين الضوء على أن التمنيع يفيد من تنمية قطـاع                  فهما
وتؤكد الاستراتيجية أيضاً علـى     . الصحة والتغلب على المعوقات على صعيد النظام ويسهم في هذه التنمية          

 ذات أبعـاد عالميـة وحـالات        الدور الحاسم للتمنيع في المساهمة في التأهب العالمي في حالة ظهور أوبئة           
ويحتاج تحقيق هذه الرؤية للتمنيع إلى تعزيز أجهزة ترصد ورصد وتقييم وإلـى اسـتخدام               . طوارئ معقدة 

  .البيانات الموثوقة لإدارة البرامج
  

  رؤية    
  

    : إلى عالم فيه ما يلي٢٠١٥الوصول في عام 
  يحظى التمنيع بأهمية عالية  •
 كهل الحصول، على قدم المساواة، على التمنيع حسب مـا           يتاح لكل طفل وكل مراهق وكل       •

  هو منصوص عليه في المخطط الوطني
  توافر الحماية لمزيد من البشر من مزيد من الأمراض  •
يدعم التمنيع والتدخلات المتصلة به في ظل قيم اجتماعية مختلفة وديمغرافيات واقتـصادات             •

  متغيرة وأمراض متطورة
لى أنه حاسم الأهمية في تعزيز النظم الصحية الأشـمل وأنـه عنـصر              ينظر إلى التمنيع ع     •

  أساسي في الجهود الرامية إلى بلوغ الأهداف الإنمائية للألفية
  تستغل اللقاحات أفضل استغلال في تحسين الصحة والأمن في العالم  •
 يكفل التضامن بين المجتمع العالمي حصول كل الناس بشكل منصف على اللقاحـات التـي                •

  .يحتاجونها
                                                            

 .WHO/IVB/05.05 الوثيقة   ١
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  المبادئ التوجيهية 
  
  :تم الاسترشاد في صياغة الاستراتيجية العالمية بالمبادئ التوجيهية التالية  - ٢
  

 ينبغي أن يتمتع جميع البشر دون تمييز على أساس العـرق أو             .الإنصاف والمساواة بين الجنسين   
لحق في الحـصول علـى قـدم        الدين أو المعتقد السياسي أو الظروف الاقتصادية أو الاجتماعية با         

  .المساواة على ما يلزم من لقاحات وتدخلات
  

 الأهداف المتفق عليها عموماً وتسعى إليها الحكومات وشركاؤها في .الملكية والشراكة والمسؤولية
  .ظل التضامن الدولي وذلك بالمشاركة في الأنشطة المنسقة المحددة في الخطط الوطنية

  
مصلحة والأطراف الفاعلة في مجال التمنيع المسؤولية العامـة عـن            يتحمل أصحاب ال   .المساءلة

  .سياساتهم وإجراءاتهم
  

 تلبي جميع المنتجـات المتاحـة معـايير الجـودة           .ضمان الجودة ومأمونية المنتجات والخدمات    
  .والمأمونية المعترف بها دولياً، وتقدم الخدمات وفقاً لأفضل الممارسات

  
 تكفل التدخلات ورصدها على مستوى المناطق الالتـزام         .مة على المناطق  نُظم التمنيع القوية القائ   

  .والملكية المحليين وتكييف البرامج حسب الاحتياجات والظروف المحلية
  

 الاعتماد على النفس مالياً وتقنياً هـو هـدف          .الاستدامة عن طريق بناء القدرات التقنية والمالية      
  .لجماعي، مع استمرار الزيادة في إقامة البنى الأساسيةالحكومات الوطنية والشركاء في عملهم ا

  
 يـتم اختيـار الـسياسات       .السياسات والاستراتيجيات القائمة على القرائن وأفـضل الممارسـات        

والاستراتيجيات والممارسات على أساس البيانات المنبثقة عن البحوث العملية والترصد والرصـد            
لتحليلات الاقتصادية وتبادل الدروس والخبرات المستفادة مـن        والتقييم وتقديرات الأعباء والآثار وا    

  .البلدان التي تمر بظروف مماثلة
  

  أربعة مجالات استراتيجية
  
والنهـوج الاسـتراتيجية   .  مكوناً استراتيجيا٢٤ًتضم الاستراتيجية العالمية أربعة مجالات أساسية و        - ٣
ات وتكنولوجيات جديدة؛ إدماج التمنيع والتـدخلات       حماية مزيد من البشر في عالم متغير؛ إدخال لقاح        : هي

سوف يسهم التمنيع   . الصحية الأخرى والترصد في سياق النُظم الصحية؛ والتمنيع في سياق الترابط العالمي           
والتدخلات الأخرى المتصلة به، حسبما يرد بيانها في هذه الوثيقة، إسهاماً كبيراً في بلوغ الأهداف الإنمائية                

 بلوغ الأهداف المتعلقة بالتمنيع التي حددتها الجمعية العامة للأمم المتحدة في دورتها الاستثنائية              للألفية وفي 
، وكذلك الأهداف التي حددها التحالف العالمي من أجـل اللقاحـات والتمنيـع،              ٢٠٠٢المعنية بالطفل، عام    

، ١٩- ٥٦ج ص ع  ليه القرار   وسوف تساعد الدول الأعضاء، وفقما حث ع      . وذراعه المالية، صندوق اللقاحات   
ففـي عـالم اليـوم      . على زيادة التغطية التمنيعية ضد الأنفلونزا بين جميع الفئات المعرضة لمخاطر عالية           

المتزايد الترابط، سوف يسهم العمل معاً في التصدي للأمراض التي يمكن توقيها باللقاحات مما له تأثير هام                 
ت ظهور أمراض يمكن تفشيها وبائياً، إسهاماً كبيراً في تحسين          على الصحة العمومية، وفي التأهب لاحتمالا     

  .الصحة والأمن العالميين
  
وقد أُعدت الاستراتيجية العالمية على خلفية الطلب المتزايد على التمنيع والتقدم السريع في استحداث   - ٤

تفشي الأوبئة والطـوارئ    لقاحات وتكنولوجيات جديدة، والتطوير المستمر لقطاع الصحة، والتأثر المتزايد ب         
  .الصحية الأخرى، وتنامي فرص الشراكات



 الملحق 161

  المرامي المتوخاة
  
، ينبغي لجميع العاملين في مجال التمنيع وما يتصل به من منتجات            ٢٠١٥ و ٢٠٠٦فيما بين عامي      - ٥

  .أن يكافحوا في سبيل توقي حالات المراضة والوفاة بتحقيق الأهداف والمرامي الواردة أدناه
  

  : أو قبل ذلك٢٠١٠عام بحلول 
  
 ١٪ على الأقل على المستوى الـوطني      ٩٠ تحقق البلدان تغطية باللقاحات تبلغ       .زيادة التغطية   •

  .٪ على الأقل في كل منطقة أو وحدة إدارية تعادلها٨٠و
  

 عالمياً، تكون الوفيات الناتجة عن الحصبة قد خفضت بنسبة          .الحد من الوفيات بسبب الحصبة      •
  ٢٠٠٠.٢مستوى عام ٪ مقارنة ب٩٠

  
  :)حسب الحالة ( أو قبل ذلك٢٠١٥بحلول عام 
  
  .٢٠١٠يستمر دعم هدف التغطية بالتطعيم، الذي ينتظر بلوغه في عام  .مواصلة دعم التغطية  •
  
 تخفيض حالات المراضة والوفيات بين الأطفال، علـى صـعيد           .الحد من المراضة والوفيات     •

 على الأقل مقارنة بمستويات عـام       ٣للقاحات بنسبة الثلثين  العالم نتيجة أمراض يمكن توقيها با     
٢٠٠٠.  

  
 يوفر اللقاح لكل شخص مستحق للتمنيـع فـي          .كفالة الحصول على لقاحات مضمونة النوعية       •

  .البرامج الوطنية، وذلك بلقاحات مضمونة النوعية وفقاً للمخطط الوطني الموضوع
  
احات الجديدة المستحدثة لجميع السكان المـستحقين،        يتاح التمنيع باللق   .استحداث لقاحات جديدة    •

  .وذلك في غضون خمس سنوات من إدخال هذه اللقاحات الجديدة في البرامج الوطنية
  
 تكون لدى جميع البلدان على جميع المستويات، القـدرة          .ضمان القدرة على الترصد والرصد      •

يمكن توقيها باللقاحات، وتـدعم     على إجراء عمليات ترصد تستند إلى الحالات للأمراض التي          

                                                            
الإشارة إلى جميع اللقاحات المحتوية على جميع المستضدات التي تعطى للأطفال الذين يقـل سـنهم عـن سـنة؛        ١

 تعطى للنساء ممن في سـن       واللقاحات المحتوية على مستضدات الحصبة والتي تعطى للأطفال حتى سن سنتين؛ والتي           
وفي حالة اللقاحات الجديدة المـستحدثة، ينبغـي أن         . الإنجاب، حسب ما هو منصوص عليه في جداول التمنيع الوطنية         

 . الوطني لمدة خمس سنوات على الأقلالجدول في أدمجتتكون قد 
 .٢٠٠٥اقترح هذا المرمى المبدئي وسيوضع في صيغته النهائية خلال عام    ٢

 من الأهداف الإنمائية للألفية الذي يرمي إلى التخفيض بنسبة الثلثـين فـي   ٤رتبط هذا المرمى بالهدف ي   ٣
ومن المتوقـع زيـادة     . ٢٠١٥ و ١٩٩٠خفض وفيات الأطفال بنسبة الثلثين بين عامي        . معدل وفيات الأطفال  

 فـي الحـصول علـى       فبافتراض حدوث زيادات سريعة   . تخفيض الوفيات عن طريق التدبير الفعال للحالات      
اللقاحات، بما في ذلك استحداث لقاحات جديدة وزيادة استخدام لقاحات غير مستخدمة بالقدر الكـافي، يتوقـع                 
تخفيض وفيات الأطفال دون الخامسة نتيجة أمراض يمكن توقيها باللقاحات أن يتحقق بشكل رئيسي من خلال                

مثـل الحـصبة    (يمكن توقيها حالياً باللقاحات     ٪ في عدد الوفيات بسبب أمراض       ٨٠٪ إلى   ٧٠تخفيض بنسبة   
إذا ما  )  باء، مما يتهددهم من أمراض     بمستدمية الأنفلونزا والشاهوق والخناق والكزاز والمرض بسبب العدوى       

٪ في الوفيات نتيجة أمراض يتوقع توقيها بلقاحـات         ٥٠٪ إلى   ٤٠٪؛ وتخفيض بنسبة    ٩٠وصلت التغطية إلى    
وسيعاد النظـر فـي هـذا       ). أي ضد الفيروس العجلي والعدوى بالمكورة الرئوية      (جديدة في المستقبل القريب     

 .التقرير بمرور الوقت مع وضع إسقاطات أفضل وتوافر بيانات أشمل



 162 جمعية الصحة العالمية الثامنة والخمسون 

بتأكيد من المختبرات حيثما يقتضي الأمر ذلك، والقدرة على قياس مدى التغطيـة باللقاحـات               
  .بشكل دقيق واستخدام هذه البيانات على النحو الملائم

  
 تصاغ جميع خطط التمنيع الوطنية كمكون أصـيل لخطـط المـوارد البـشرية               .تعزيز النُظم   •

  .وجيستية في كل القطاعوالتمويلية والل
  
 تصاغ جميع الخطط الوطنية للتمنيع، وتقدر تكلفتها وتنفذ بحيث تكفل كفاية    .ضمان الاسـتدامة    •

  .الموارد البشرية والتمويل والإمدادات
  
  السياق

  
لقد أدى إنشاء خدمات تمنيع وطنية قوية في كثير من البلدان على مدى السنوات الأخيرة إلى ضمان   - ٦

ويقدر أن عمليات التمنيـع التـي   . ٪ من السكان المستهدفين في العالم     ٧٠ك الخدمات لما يزيد على      توفير تل 
 وحده سوف تقي من أكثر من مليوني حالة وفاة بـسبب أمـراض يمكـن توقيهـا                  ٢٠٠٣أُعطيت في عام    

والـسرطان  بسبب التشمع الكبدي    ( باء   -  حالة وفاة إضافية ترتبط بالالتهاب الكبدي        ٦٠٠ ٠٠٠باللقاحات و 
كان يمكن، لولا ذلك، أن تحدث في مرحلة الكهولة للأطفال الذين جرى تمنيعهم في ذلـك                ) الكبدي الخلوي 

  .العام
  
 ظل هناك،   ٢٠٠٣ففي سنة   . ورغم هذه الإنجازات لم يتم الوفاء بالالتزام بالتمنيع في جميع البلدان            - ٧

وفضلاً عن ذلك فإن . ن الحوامل بحاجة إلى تمنيع مليوناً م٤٠ مليون رضيع و٢٧عبر العالم، ما يقدر بنحو 
هناك، فيما يتجاوز مرحلة الطفولة الأولى، أطفالاً ومراهقين وبالغين لا ينتفعون بعد بشكل كامل بالحمايـة                

  .التي يوفرها التمنيع
  

  اكتساب قوة من خلال الشراكات
  
مثل التحالف العـالمي مـن أجـل        استجابة لاحتياجات التمنيع في العالم، أنشئت شراكات عالمية،           - ٨

اللقاحات والتمنيع وصندوق اللقاحات، والشراكة لمكافحة الحصبة، لكي تسعى معاً إلـى بلـوغ الأهـداف                
وتلك الشراكات تجمع بين الجهات الرئيسية المعنية بالتمنيع من القطاعين العام والخاص، بما في              . المشتركة

ستئصال شلل الأطفال والحد من معدلات وفيـات الحـصبة          وقد أوضحت مبادرات ا   . ذلك صناعة اللقاحات  
والتخلص من كزاز الأم والوليد أن الشراكات، توفر خدمات التمنيع حتى للمجتمعات الأكثر صـعوبة فـي                 

فمن خلال المبادرة العالمية لاستئصال شلل الأطفال، مثلاً، أثبتت البلدان بوضوح القدرة على . الوصول إليها
ية عالية باللقاحات وعلى تنفيذ تدابير عالية الأداء لترصد الأمراض، حتى في المنـاطق              تحقيق معدلات تغط  

ومع ذلك فإن الوصول إلى السكان الذين يـصعب         . التي تعاني اضطرابات سياسية أو ظروفاً صعبة أخرى       
 معدة الوصول إليهم على أساس منتظم وإلى الذين يعانون من تفشيات وحالات طوارئ، يتطلب استراتيجيات           

  .خصيصاً لهذا الغرض
  

  اللقاحات والتكنولوجيات الجديدة
  
بما فيها الملاريا (هناك جهود جارية لاستحداث لقاحات جديدة ضد جميع الأمراض المعدية الرئيسية   - ٩

وهناك في الوقت نفسه لقاحات وتكنولوجيات أخـرى جديـدة وكثيـرة            ). والأيدز والعدوى بفيروسه والسل   
ومنها اللقاحات ضـد الفيـروس العجلـي والمكـورة          (لغت مرحلة متقدمة من الإعداد      رخصت بالفعل أو ب   

وهناك أيضاً أنشطة لضمان مأمونيـة      . ، ولقاحات أخرى متاحة فعلاً ولكنها لا تستخدم بشكل كافٍ         )الرئوية
ى مـدى   وعل. وأصبح الموضوع يحظى بأولوية عليا للبلدان     ) مثل استخدام المحاقن الذاتية التعطيل    (التمنيع  
 يمكن أن تواجه البلدان بمجموعة غير مسبوقة من اللقاحات والتكنولوجيات الجديـدة             ٢٠١٥- ٢٠٠٦الفترة  

ولضمان تمكّن البلدان من اتخاذ قرارات رشيدة مستندة إلى القرائن بشأن اختيار اللقاحات . التي يمكن إدخالها
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بما في ذلك عبء المـرض،      (ية في المعارف    والتكنولوجيات الجديدة، سيقتضي الأمر معالجة الثغرات الحال      
  ).ومردودية الاستراتيجيات المختلفة، وقضايا التنظيم الرقابي

  
  التمويل

  
بيد أن التكلفة الكلية للتمنيع،     . أصبح التمنيع حالياً تدخلاً صحياً قليل التكلفة نسبياً وعالي المردودية           - ١٠

ات الجديدة للقاحات، يتوقع لها أن ترتفع ارتفاعاً حاداً في          بما فيها شراء اللقاحات الجديدة وصيغ التكنولوجي      
فالتوسع في مخططات التطعيم لتشمل لقاحات جديدة زاد كثيراً مقدار الموارد التي يتعـين              . السنوات القادمة 

ورغم إمكانية أن يخف العبء بعض الشيء بمرور الزمن حيث تؤدي الزيادات في حجم اللقاحات               . حشدها
لى زيادة المنافسة بين المنتجين وإلى انخفاض في الأسعار، فإن التجربة أوضحت أن الأمـر               التي تشترى إ  

وفـي الوقـت    . يتطلب سنوات عدة قبل أن تقترن زيادة الطلب على اللقاحات الجديدة بانخفاض في الأسعار             
فتكاليف اللوجيستيات  نفسه فإن التكلفة المتزايدة لإيتاء خدمات التمنيع يتعين أن تضاف إلى تكلفة اللقاحات؛              

والعمالة ماضية في الارتفاع، وتوسيع نطاق الخدمات ليشمل السكان الذين لا تصل إليهم حالياً يحتاج إلـى                 
  .موارد إضافية

  
وسيشكل تأمين التمويل لإدخال لقاحات جديدة، وزيادة مستوى التغطية باللقاحات الموجودة اختباراً              - ١١

ناص من استحداث طرائق لزيادة مردودية الاتصال بخـدمات التمنيـع إلـى      لجميع البلدان ولشركائها فلا م    
ودعم القدرات الوطنيـة    ) مثل توزيع تكاليف هذه العمليات بين المبادرات الصحية المعنية        (أقصى حد ممكن    

وستكون هناك حاجة إلى اتخاذ قـرارات       . على إجراء إسقاطات للاحتياجات المالية وتأمين الموارد اللازمة       
  .سية تستند إلى القرائن بشأن إمكان تحمل تكلفة اللقاحات في علاقتها بتخفيض عبء المرضسيا
  

  الإسهام في التغلب على المعوقات عبر النظام
  
سوف يسهم التمنيع بشكل متزايد في التغلب على المعوقات التي تحول دون إيتاء الخدمات الصحية                 - ١٢

فمن فوائد هذه الجهود تحسين الـصحة       . يفيد من تلك الجهود   بشكل عادل ودون تنمية القطاع عامة، وسوف        
ولسوف تشهد خدمات التمنيع بالضرورة العقبـات       . العمومية وكذلك تحسين كفاءة خدمات الصحة العمومية      

التي تؤثر على نظام الصحة في مجموعه، ولكنها يمكن أن تساعد كثيراً في تجاوز المعوقات التي تعتـري                  
.  تعزيز أفرقة المناطق وقدرتها على الاستخدام الأمثل للموارد والفرص المتاحة محلياً           النظام عامة من خلال   

وواضح أن النُهج التي تتبع على مستوى القطاع، إزاء تعزيز المجالات الشاملة للقطاعات مثل إدارة الموارد         
علومات، يمكن أن تفيـد     البشرية والتمويل واللوجيستيات والشراكات بين القطاعين العام والخاص وتقاسم الم         

  .التمنيع
  

  تعزيز القدرات في مجالي الرصد والترصد
  
أحرز تقدم هائل على مدى العقد الماضي في إنشاء نُظم رصد وترصد معدلات التغطية باللقاحـات                  - ١٣

واتجاهاتها وتأثيرها على الأمراض التي يمكن توقيها باللقاحات واستخدام تلك البيانات في تقديم إرشـادات               
فشبكات المختبرات الموسعة والمتنامية، لترصد شـلل الأطفـال         . للسياسة العامة والاستراتيجيات والبرامج   

والحصبة، لم تولد فقط معلومات بالغة الأهمية لتوجيه المبادرات الرامية إلى استئصالهما والحد من الوفيات               
تهاب الـسحايا، والخنـاق، والحـصبة       بسببهما، بل ودعمت توقي الأوبئة ومكافحتها، وعلى سبيل المثال ال         

ففي البلدان الشديدة التعرض لهذه     . الألمانية وكذلك الأمراض المحمولة بالنواقل مثل الدنك والحمى الصفراء        
الأوبئة، أثبت وجود مختبرات وطنية فعالة إلى جانب مراكز إقليمية مرجعية يمكن فيها إجراء مزيـد مـن                  

فلهذه الـنُظم إمكانيـة كبيـرة       . وفعالة للمحافظة على الصحة العمومية    الفحوص المختبرية أنه وسيلة مهمة      
  .لتوفير أساس لتطوير آليات للكشف عن العدوى عند ظهورها وعن فاشيات المرض
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  الارتباط بالتدخلات الصحية الأخرى
  
ن غالباً ما تكون خدمات التمنيع متاحة على نطاق واسع ويمكن أن تدعم تدخلات صحية إضافية وأ                 - ١٤

فاقتران أداء الخدمات الصحية المترابطة أو دمجها معاً هو طريقة أكثـر فعاليـة لتحقيـق            . تلقى دعماً منها  
وعلى سبيل المثال، فمزايا الجمع بين التمنيع وتدخلين آخرين هما بالتحديد يكمل . الأهداف الصحية المشتركة

ت للوقاية من الملاريا أصبحت تـرى بـشكل         وتوزيع الناموسيات المعالجة بمبيدات الحشرا    " ألف"الفيتامين  
وسوف يتطلب هذا الدمج وجود قاعدة قرائن للاسترشاد بها في وضع الـسياسات والاسـتراتيجيات               . متزايد

ويحتاج تيـسير الوصـول إلـى الخـدمات         . والاستثمارات، ووجود وسيلة لتقييم تأثير التدخلات المترابطة      
جل زيادة الفوائد إلى أقصى حد للأم والطفل عنـدما يـذهبان إلـى    المتكاملة إلى زيادة ترسيخه كنظام من أ    

  .المرافق الصحية
  

  التأهب لمواجهة الأوبئة والطوارئ العالمية
  
تحتاج البلدان المعرضة لمخاطر تفشي الأوبئة إلى خطط للتأهب تكون متأهلة بقوة في الخطة العامة    - ١٥

ر القدرات على المستويين القطري والعـالمي للاسـتعداد         وهناك حاجة، بالمثل، إلى تواف    . للتمنيع وخدماته 
لاستجابة سريعة وملائمة للطوارئ والكوارث الطبيعية، حيث إن تلك الاستجابة قد تتطلب الاستخدام الرشيد              

ففي حالة الأنفلونزا، تقوم شبكة مختبرات عالمية برصد سلالات الفيروس المنتـشرة ويجـب أن               . للقاحات
وكثيراً ما تكـون خطـط التأهـب        . لدان خطط محدثة للتأهب لمواكبة ظهور جائحة ما       يكون لدى جميع الب   

وتبذل الحكومات ومنظمة الصحة    . الوطنية مع ذلك إما غير موجودة وإما عفا عليها الزمن وإما غير عملية            
ة ولزيـادة   العالمية واليونيسيف ومنتجو اللقاحات ومعاهد البحوث حالياً جهوداً لدعم إعداد خطط تأهب وطني            

القدرات لإنتاج لقاح الأنفلونزا عبر العالم، بما في ذلك العمل في سبيل استحداث لقاح جديد ضـد سـلالات                   
  .الفيروس القادرة على الانتشار

  
  الاستراتيجيات المكونة

  
، ويشمل الاستراتيجيات الرئيـسية     حماية المزيد من البشر في عالم متغير      : ١المجال الاستراتيجي     - ١٦
زمة لإيصال خدمات التمنيع إلى مزيد من السكان، ولاسيما أولئك الذين يصعب الوصول إليهم ومن هـم        اللا

وهو يستهدف ضمان حصول كل رضيع على أربع زيارات إلى خدمات           . مستحقون جدد للقاحات المستحدثة   
دة تأثير اللقاحـات    التمنيع على الأقل وتوسيع نطاق التمنيع ليشمل الفئات العمرية الأخرى في سعي إلى زيا             

الموجودة إلى أقصى حد، وتحسين نظم إدارة اللقاحات ضماناً لمأمونية التمنيع ويشمل ذلك توافر اللقاحـات                
وتسعى الاستراتيجيات في هذا المجال إلى إعطاء أولوية للسكان والمنـاطق           . المأمونة والفعالة في كل وقت    

  ".الوصول إلى كل منطقة محلية"سلوب التي لا تلقى حظاً كافياً من الخدمات وتستخدم أ
  

  استخدام توليفة من النهوج للوصول إلى كل من يستهدفه التمنيع  :١الاستراتيجية 
  

  زيادة طلب المجتمع على التمنيع  :٢الاستراتيجية 
  

ضمان الوصول إلى من لا تصل إليهم الخدمات في كل منطقة أربع مرات على الأقل                 :٣الاستراتيجية 
  في السنة

  
  التوسع في التطعيم بما يتجاوز الفئة المستهدفة تقليدياً  :٤لاستراتيجية ا

  تعزيز مأمونية اللقاح والتمنيع وعملية الحقن  :٥الاستراتيجية 
  

  تحسين وتعزيز نظم إدارة اللقاحات  :٦الاستراتيجية 
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  .تقييم وتعزيز برامج التمنيع الوطنية  :٧الاستراتيجية 
  
 وهو يركز على الحاجة إلى التـشجيع        إدخال لقاحات وتكنولوجيات جديدة   : ٢المجال الاستراتيجي     - ١٧

على استحداث اللقاحات والتكنولوجيات الجديدة ذات الأولوية العالية وعلى تمكين البلدان من البت والشروع              
وترمي الاستراتيجيات في هذا المجال إلى ضمان أن يكون لدى البلدان الأساس القـائم علـى                . في إدخالها 

لقرائن والقدرة على تقييم الحاجة إلى إدخال لقاحات وتكنولوجيات جديدة وعلى تحديد أولويات لذلك، وتوفير ا
كمـا  . الإمدادات الكافية باللقاحات والتكنولوجيات الجديدة لمواجهة احتياجاتها، مع الموارد المالية اللازمـة           

حقين في غضون خمس سنوات من إدخالها في        ترمي إلى ضمان إتاحة اللقاحات الجديدة لجميع السكان المست        
البرامج الوطنية، وإجراء البحوث على اللقاحات المنتظرة ضد الأمراض، ذات الأهمية للـصحة العموميـة               

  .ويجرى تطويرها وتأمين توافرها، وخاصة للفئات السكانية الأقل حظاً التي يثقل المرض كاهلها
  

لى تحديد ورسم سياسات وأولويات للقاحات والتكنولوجيات       تعزيز القدرات القطرية ع     :٨الاستراتيجية 
  الجديدة

  
  ضمان إدخال لقاحات وتكنولوجيات جديدة بشكل فعال ومستدام  :٩الاستراتيجية 

  
النهوض بالبحث والتطوير في مجال اللقاحات ضد الأمـراض التـي تهـم الـصحة                 :١٠الاستراتيجية 

  .العمومية
  
ج التمنيع والتدخلات الصحية الأخرى المرتبطة به والترصد في سياق إدما: ٣المجال الاستراتيجي   - ١٨

، وهو يؤكد على دور التمنيع في تعزيز النظم الصحية من خلال الفوائد التي تعود على النظام النُظم الصحية
والهـدف هـو ربـط    . كله نتيجة لبناء قدرات الموارد البشرية وتحسين اللوجيستيات وتأمين الموارد المالية 

كما أن  . التمنيع بالتدخلات الأخرى التي يمكن أن تنقذ الحياة، في سبيل الحد بشكل أسرع من وفيات الأطفال               
الاستراتيجيات المكونة ترمي إلى تحسين تدابير ترصد المرض ورصد البرامج من أجـل تعزيـز بـرامج                 

التأهب لمواجهة الطـوارئ    التمنيع بل وأيضاً دعم النظام الصحي بجملته، وضمان إدماج التمنيع في خطط             
  .وفي أنشطة مواجهة الطوارئ الإنسانية المعقدة

  
  تعزيز برامج التمنيع في سياق تطوير النُظم الصحية  :١١الاستراتيجية 

  
  تحسين إدارة الموارد البشرية  :١٢الاستراتيجية 

  
  تقييم وتطوير التدخلات الملائمة للدمج  :١٣الاستراتيجية 

  
  ة مزايا دمج التدخلات، إلى أقصى حدزياد  :١٤الاستراتيجية 

  
  المحافظة على فوائد التدخلات المتكاملة واستمرارها  :١٥الاستراتيجية 

  
  تعزيز رصد مدى التغطية، والترصد المستند إلى الحالات  :١٦الاستراتيجية 

  
  تعزيز قدرات المختبرات من خلال إنشاء شبكات المختبرات  :١٧الاستراتيجية 
  تعزيز إدارة البيانات وتحليلها وتفسيرها واستخدامها وتبادلها على جميع المستويات  :١٨الاستراتيجية 

  
  .توفير إمكانات الحصول على خدمات التمنيع في حالات الطوارئ الإنسانية المعقدة  :١٩الاستراتيجية 
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 ـ     التمنيع في سياق الترابط العالمي    : ٤المجال الاستراتيجي     - ١٩ أن مـن   ، وهو يعتمد على الاعتراف ب
مصلحة كل بلد أن تكون المساواة في الحصول على اللقاحات وما يتصل بذلك من التمويل وتوافر المعلومات 

وترمي استراتيجيات المكونة في هذا المجال إلى زيادة الوعي بأن كل بلد معرض فـي               . على قدم المساواة  
وتمويلها وتعاون الشركاء والاتصال والتأهب     الواقع لتأثير القضايا والأحداث العالمية على الإمداد باللقاحات         

  .لظهور الأوبئة والاستجابة لكل ذلك
  

ضمان إمدادات عالمية يعتمد عليها من اللقاحات المضمونة النوعية التي يمكن تحمـل             :٢٠الاستراتيجية 
  تكاليفها

  
  ضمان تمويل كافٍ ومستدام لنظم التمنيع الوطنية  :٢١الاستراتيجية 

  
  تحسين الاتصالات ونشر المعلومات  :٢٢الاستراتيجية 

  
  تحديد أدوار الشركاء ومسؤولياتهم ومساءلتهم والاعتراف بها  :٢٣الاستراتيجية 

  
  .إدخال اللقاحات في خطط وتدابير التأهب لظهور أوبئة عالمية  :٢٤الاستراتيجية 

  
  إطار للتخطيط والتعاون

  
طة عمل مفصلة، من أجل تمكين جميـع أصـحاب          تقدم الاستراتيجية العالمية إطاراً عريضاً لا خ        - ٢٠

وبالنظر إلـى الاختلافـات     . المصلحة من توجيه أو إعادة توجيه إسهامهم في التمنيع على المستوى العالمي           
الواضحة بين قدرات البلدان وأولوياتها ومواردها، تعرض الاستراتيجية العالمية طائفة من الاسـتراتيجيات             

ولدعم عملية التخطـيط  .  من بينها ما يكون الأكثر ملاءمة لاحتياجاتها الخاصة       يكون بوسع البلدان أن تختار    
الوطني هذه، وسوف تقوم منظمة الصحة العالمية واليونيسيف والشركاء على المستويين المتعدد الأطـراف              

 ـ                ع والثنائي والمنظمات غير الحكومية والقطاع الخاص بتكثيف التنسيق بينها بغية التعاون بـشكل فعـال م
وتحث الاستراتيجية الدول الأعضاء والمنظمات الدولية والمنظمات غير الحكومية والقطاع الخاص           . البلدان

والجماعات المهتمة وأصحاب المصلحة الآخرين على التعهد بالتزام غير مسبوق بالتمنيع على المـستويات              
  .العالمي والوطني والمحلي

  
  الخطوات التالية

  
من الاستراتيجية العالمية على التدابير اللازمة لتيسير تنفيـذها علـى الـصعيد          يركز القسم الأخير      - ٢١

إجراء المشاورات لضمان تطبيق البلدان المبادئ التوجيهية للاستراتيجية في تخطيطها من خـلال             : العالمي
لمبكر استراتيجيات تعد خصيصاً بمراعاة الاحتياجات الخاصة لكل منها وقدراتها ومواردها؛ ضمان الحشد ا            

لجهود شركاء التمنيع؛ والتدابير المتضافرة لتعزيز قدرات مرافق التمنيع على مستوى المنـاطق الإداريـة،               
ولاسيما في البلدان ذات الأداء المنخفض؛ وإنشاء قاعدة معارف بشأن عمليات الربط الناجحة بين التدخلات               

لتقييم والاستعراض من أجل قياس التقـدم       الصحية كمورد لاحتمالات التوسع فيها؛ ووضع إجراءات لعملية ا        
؛ وإنتاج ونشر مجموعة الوثائق الداعمة التي تفصل الخطط والـسياسات وتـوفير             ٢٠١٥المحرز حتى عام    

  .المزيد من المعلومات عن المسائل التقنية
  
ى أنها ويجب أن ينظر إلى الاستراتيجية لا عل. وليست الخيارات الاستراتيجية المبينة أعلاه حصرية  - ٢٢

فمع اتضاح أبعاد الاستراتيجية والرؤيـة علـى        . مخطط تفصيلي جامد بل بالأحرى على أنها خطة متطورة        
  .مدى السنوات العشر القادمة، سوف تبرز تحديات جديدة وستكون ثمة حاجة إلى استجابات جديدة وتجديدات
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  رؤية ذات اتجاهات استراتيجية عريضة
  
  :لميتان للتمنيعالرؤية والاستراتيجية العا  - ٢٣
  

تقدم رؤية لدور موسع للتمنيع في تحسين الصحة العمومية ذات أبعاد اسـتراتيجية عريـضة                 •
  لوضع السياسات والبرامج الوطنية، في سياق دعم برامج التمنيع من جانب جميع الشركاء

  
ت توسع نطاق الوصول إلى خدمات التمنيع حتى بعد مرحلة الطفولة المبكـرة ليـشمل الفئـا                 •

العمرية الأخرى وإلى ما يتجاوز الحدود الحالية لبرنامج التمنيع ليشمل أطراً أخـرى، بينمـا               
  يحافظ على أولوية التمنيع في مرحلة الطفولة المبكرة

  
  تشجع على إجراء مجموعة من التدخلات للحد من وفيات الأطفال  •
  
   نطاق شاملتسهم في التأهب العالمي لمخاطر انتشار الأوبئة المستجدة على  •
  
من يـصعب الوصـول     "تلزم جميع أصحاب المصلحة ببذل جهود غير مسبوقة للوصول إلى             •

  "إليهم
  
  تشجع على سبل حل المشاكل بالاستعانة بالبيانات، لتحسين فعالية البرامج  •
  
تمهد السبيل إلى إدخال اللقاحات والتكنولوجيات الجديـدة وتوسـيع نطـاق اسـتخدامها هـي              •

التكنولوجيات غير المستخدمة حالياً بدرجة كافية، وهو ما سيتطلب كله تخطيطـاً            واللقاحات و 
  مالياً طويل الأجل

  
تشجع على تطوير الترصد المرتكز على الحالات لجميع الأمراض التي يمكن توقيها باللقاحات               •

  .مع توسيع شبكات المختبرات للأمراض الفيروسية والبكتيرية
  
  
  

  ـــــــــــــ
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    قائمة بأسماء السادة أعضاء الوفود العربية
  

  الأردن
  

  رئيس الوفد
  

  سعيد سميح دروزةالدكتور 
  وزير الصحة 

  
  مندوبون

  
  سعد خرابشةالدكتور 

  أمين عام الوزارة
  

  الدكتور موسى بريزات
  ، الممثل الدائم، جنيفالسفير

  
  بدلاء

  
  مصطفى قاسمالسيد 

  مدير العلاقات الدولية والعامة 
  زارة الصحةو
  

 حسام الحسينيالسيد 
  السكرتير الأول، البعثة الدائمة، جنيف

  
  الإمارات العربية المتحدة

  
  رئيس الوفد

  
  السيد حمد عبد الرحمن المدفع

  وزير الصحة
  

  مندوبون
  

  محمد بن حسين الشعاليالسيد 
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  السيد حسن أحمد العلكيم
  رة الصحةوكيل وزارة الصحة، وزا

  بدلاء
  

  الدكتور محمود فكري
  وكيل الوزارة المساعد لشؤون الطب الوقائي

  
  السيد ناصر خليفة البدور

  وكيل الوزارة المساعد للعلاقات الخارجية 
  

  سالم عبد االله الدرمكيالدكتور 
المالية والإداريـة،   لشؤون  لوكيل الوزارة المساعد    

  الهيئة العامة للخدمات الطبية
  

  ضي المروشدالسيد قا
   بدبيمدير عام دائرة الصحة والخدمات الطبية

  
  عبد االله الخياطالدكتور 

  مدير مستشفى الوصل
  

  الدكتور محمد العلما
نائب المدير العام للشؤون التقنية، دائـرة الـصحة       

  بدبي
  

  الدكتور عبد الكريم جلفار
  مدير الرعاية الصحية الأولية، دائرة الصحة بدبي

 
  المطوعالدكتورة عائشة 

 المدير، دائرة التعليم الصحي، وزارة الصحة
  

  السيد أحمد سعيد الرميثي
  مدير الشؤون الطبية، الهيئة العامة للخدمات الطبية

  
  الدكتورة عواطف بوحليقة

مدير إدارة التخطـيط والتنميـة، الهيئـة العامـة          
  للخدمات الطبية

  
  السيد خليفة جمعة الخيلي

  نائب المدير، مستشفى المفرج
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  السيد عبد الحميد صالح الحمود
  رئيس قسم العلاقات الخارجية، وزارة الصحة

  
  السيد عمر الفلاسي

  قسم المعلومات، دائرة الصحة بدبي
  

  البحرين
  

  رئيس الوفد
  

  ندى عباس حفّاظ ةالدكتور
   الصحةةوزير

  
  مندوبون

  
  السيد سعيد محمد الفيحاني

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  عبد الوهابالدكتور محمد 
الوكيل المساعد للرعاية الصحية الأولية والـصحة       

  العامة
  

  بدلاء
  

  الدكتور فوزي عبد االله أمين
  الوكيل المساعد للتدريب والتخطيط، وزارة الصحة

  
  الدكتور سمير عبد االله خلفان

  مدير إدارة الصحة العمومية، وزارة الصحة
  

  الدكتورة هالة إبراهيم المهزاع
رئـيس العلاقـات الدوليـة، وزارة       القائم بأعمال   

  الصحة
  

  السيدة سهام عبد االله الراشد
رئيس خدمات التمريض للرعاية الصحية الأولية،      

  وزارة الصحة
  

  السيدة ردينة إبراهيم بومندي
  مدير مكتب وزير الصحة

  تونس
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور محمد رضا كشريد
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  السيد سمير لابيدي

   الممثل الدائم، جنيفالسفير،
  

  الدكتور هشام عبد السلام
المدير العام وحدة التعاون الفني، وزارة الـصحة        

  العمومية
  

  بدلاء
  

   عشوريهاديالدكتور 
  مدير القوامة على المستشفيات

  
  نابليمنيرة ال ةالدكتور

  رئيس قسم، إدارة الرعاية الصحية الأولية
  

  حاتم الأندلسي السيد 
  ، البعثة الدائمة، جنيفخارجية الشؤون المستشار

  
  الجزائر

  
  رئيس الوفد

  
  السيد إدريس الجزائري

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  مندوبون
  

  بلعطشالأستاذة فوزية 
، وزارة الصحة والسكان وإصـلاح      مديرة الوقاية 
  المستشفيات

  
  جنار. الدكتور أ

المكلف بالدراسات والتلخيص، مستشار العلاقـات      
 ـالدول رة الـصحة والـسكان وإصـلاح    ة، وزاي

  المستشفيات
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  بدلاء
  

  لبان. السيد غ
   المكلف بالدراسات والتلخيص،المستشار

  
  بوديبه. عالدكتور 

نائب مدير الصيدلة والتجهيزات، وزارة الـصحة       
  والسكان وإصلاح المستشفيات

  
  فورار. الدكتور د

نائب مـدير الوقايـة، وزارة الـصحة والـسكان          
  وإصلاح المستشفيات

  
  بالصادق. لسيد ما

  عثة الدائمة، جنيفب، المستشار الوزير
  

  سلطاني. السيدة د
  السكرتيرة الدبلوماسية، البعثة الدائمة، جنيف

  
  الجماهيرية العربية الليبية

  
  رئيس الوفد

  
  السيدة نجاة الحجاجي

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  مندوبون
  

  مصطفى نواجي. أ. س. الدكتور م
  صحية في مقاطعة البطنانرئيس الوحدة ال

  
  عوينات. الدكتور س

إدارة تنظيم الأسرة، اللجنة الـشعبية العامـة        مدير  
  للصحة

  
  بدلاء

  
  بن عمران. السيد أ

  السفير المفوض، البعثة الدائمة، جنيف
  

  سماو. ن. الدكتور م
  اللجنة الشعبية العامة للصحة

  الجمهورية العربية السورية
  

  رئيس الوفد
  

  ي الحسامالدكتور ماهر
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  الدكتورة منى القطيني
  نائبة وزير الصحة

  
  الدكتور بشار الجعفري

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  بدلاء
  

  الدكتور خالد البرادعي 
  مدير برنامج اللقاح الوطني، وزارة الصحة

  
   عباسالسيدة سهيلة

  السكرتير الثالث، البعثة الدائمة، جنيف
  

  مستشار
  
  دكتور أحمد عمار طلاسال

  مديرة إدارة الصحة بحلب
  

  جيبوتي
  

  رئيس الوفد
  

  تراب. ب.  سالدكتور
  الأمين العام، وزارة الصحة

  
  بديل

  
  سماعيلإ. أ. السيد ع

الأمين التنفيذي، اللجنة المتعددة القطاعات لمكافحة      
  الأيدز والملاريا والسل 

  
  السودان

  
  رئيس الوفد

  
  الدكتور أحمد بلال عثمان

  وزير الصحة
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  مندوبون
  

  االله عصام محمد عبد الدكتور
  

  البشير. م. الدكتور أ
  

  بدلاء
  

  السيد. الدكتور أ
  

  الدكتور صلاح منديل
  

  الأمينالسيدة إقبال إسحاق 
  البعثة الدائمة، جنيف

  
  عُمان

  
  رئيس الوفد

  
  السيد أحمد بن محمد بن مسعود الريامي

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  مندوبون
  

   علي بن أحمد القاسميالدكتور
  السكرتير الأول، البعثة الدائمة، جنيف

  
  الغزالي. السيدة ف

  المستشار، البعثة الدائمة، جنيف

  قطر
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور خالد بن جبر الثاني
  نائب رئيس الهيئة الصحية الوطنية

  
  مندوبون

  
  السيد ناصر بن راشد النعيمي
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  الدكتور محمد غانم العلي
  الهيئة الصحية الوطنية

  بدلاء
  

  البوعينين. السيد ج
  الوزير المفوض، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيد محمد عبد االله الدهيمي

  السكرتير الأول، البعثة الدائمة، جنيف
  

  السيد هتمي مبارك الهتمي
  مدير، مكتب وزير الصحة العامة

  
  الكويت

  
  رئيس الوفد

  
  السيد ضرار عبد الرزاق رزوقي

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  مندوبون
  

  الدكتور علي يوسف السيف
  ة المساعد لشؤون الصحة العموميةوكيل الوزار

  
  الدكتور يوسف أحمد النّصف

  خدمات الدعم الطبي لشؤون وكيل الوزارة المساعد
  

  بدلاء
  

  الشراح. أ. الدكتور ي
  ز تعريب العلوم الطبيةوكيل الوزارة المساعد، مرك

  
  البدر. السيد ن

  ، البعثة الدائمة، جنيفالأولالسكرتير 
  

  السالم. م. الدكتور ج
  مدير إدارة الطب الفيزيائي ومستشفيات التأهيل

  
  الصالح. إ. الدكتور م

  وحدة مكافحة الأمراض
  

  العوضي. الدكتور أ
المدير العام، المنظمة الإقليميـة لحمايـة البيئـة         

  البحرية
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  الصباح. السيدة ج
  الملحق، البعثة الدائمة، جنيف

  
  لبنان

  
  رئيس الوفد

  
  محمد خليفةالدكتور 

  وزير الصحة
  

  مندوبون
  

  الدكتور وليد عمار
  المدير العام، وزارة الصحة العمومية

  
  فراج. السيد و

  مستشار وزير الصحة العمومية
  

  مستشار
  

  حتيت.  السيد ه
  حة العموميةرئيس، مكتب التجهيزات، وزارة الص

  
  مصر

  
  رئيس الوفد

  
  الأستاذ الدكتور محمد عوض عفيفي تاج الدين

  وزير الصحة والسكان
  

  مندوبون
  

  السيدة نائلة جبر
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
   زاهر. أ.هالدكتور 
  الصحة والسكانوزارة   أولوكيل

  
  بدلاء

  
  السيد أمين مليكة

  ، جنيفنائب الممثل الدائمالمستشار، 

   الطيبحمود ناصردكتور مال
  مستشار وزير الصحة والسكان

  
  السيد تميم خلف

  السكرتير الثالث، البعثة الدائمة، جنيف
  

  المغرب
  

  رئيس الوفد
  

  اهللالسيد محمد الشيخ بيد 
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  السيد عمر هلال

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  الدكتور فؤاد حمادي
  صحةالكاتب العام، وزارة ال

  
  بدلاء

  
  الدكتور مصطفى الإسماعيلي العلوي

  المفتش العام، وزارة الصحة
  

  طياني. الدكتور م
  مدير شؤون السكان

  
  شوقي .ن الدكتور

مدير علم الأوبئـة ومحاربـة الأمـراض، وزارة         
  )بالنيابة (الصحة

  
  السيدة سهام بوعصة

  ، البعثة الدائمة، جنيفالوزير المفوض
  

  حموي. الدكتور م
ــيس  ــعافات، إدارة رئ ــوارئ والإس ــعبة الط ش

  المستشفيات والرعاية الخارجية
  

  خطابي. هالدكتور 
رئيس وحدة الأمراض المنقولة جنـسياً والأيـدز،        

  إدارة الوبائيات ومحاربة الأمراض
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  عيوش. السيدة س
  مستشارة بمكتب الوزير

  
  فاضل. السيدة ر

القابلة، نائب رئيس الرابطة المغربية لعلم التمريض 
  لتقنيات الصحيةوا

  
  المملكة العربية السعودية

  
  رئيس الوفد

  
  المانعاالله الدكتور حمد بن عبد 

  وزير الصحة
  

  مندوبون
  

  الدكتور عبد الوهاب العطار
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  الدكتور منصور ناصر الحواسي

  
  بدلاء

  
  الدكتور يعقوب بن يوسف المزروع

  
  بن الحسين. الدكتور ك

  
  الشريف.  أالدكتور

  
  زواوي. ه. السيد أ

  
  العصيمي. ه. السيدة م

  
  فيلمبان. ن. الدكتور س

  
  موريتانيا

  
  رئيس الوفد

  
  محمد الأمين ولد سلمانالسيد 

  والشؤون الاجتماعيةوزير الصحة 

  مندوبون
  

  ولد محمد لمين. س. السيد م
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  لمين. م. باالدكتور 

ــشار  ــيالمست ــشؤون  ،التقن ــصحة وال وزارة ال
  الاجتماعية

  
  بدلاء

  
  ولد محمد فال. الدكتور إ

ة، وزارة الصحة والـشؤون     يمدير الحماية الصح  
  الاجتماعية

  
  منت أحميدو. ت. الدكتورة م

مديرة، الصيدلانيات والمختبرات، وزارة الـصحة      
  والشؤون الاجتماعية

  
  ولد ماغا. السيد م

   جنيفالمستشار الأول، البعثة الدائمة،
  

  لمين المهدي. م. أ. م. الدكتور س
  المدير العام، مركز شراء الأدوية والمستهلكات

  
  اليمن

  
  رئيس الوفد

  
   النعميىيالدكتور محمد يح

  وزير الصحة العامة والسكان
  

  مندوبون
  

  الدكتور فرج بن غانم
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  الربيع. الدكتور أ

السكان لشؤون قطاع   وكيل وزارة الصحة العامة و    
  السكان
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  بدلاء
  

  السيد خالد عبد الرحمن السقاف
مستشار وزير الصحة العامة والـسكان لـشؤون        

  التعاون الثنائي
  

  الدكتور نور الدين نعمان الجابر
 الصحة  وزراءعضو هيئة المكتب التنفيذي لمجلس      

  لدول مجلس التعاون لدول الخليج العربية
  

  عبد الوهاب. أ. السيد ن
  ير إدارة التغذية والسلامة الغذائيةمد
  

  المحبشي. الدكتور إ
  الملحق، البعثة الدائمة، جنيف

  
  فلسطين

  
  الدكتور ذهني الوحيدي

  وزير الصحة
  

  الدكتور محمد أبو كوش
  السفير، المراقب الدائم، جنيف

  
  المصري. الدكتور أ

  نائب وزير الصحة
  

  الطراوية.  إالدكتور
  مساعد وزير الصحة

  
  شكورا. والسيد 

  مدير إدارة التعاون الدولي، وزارة الصحة
  

  السيد تيسير العجوري
  المستشار، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيدة نادين حساسيان

  المستشار، البعثة الدائمة، جنيف
  

  العراق
  

  رئيس الوفد
  

  عبد المطلب علي محمدالدكتور 
  وزير الصحة

  مندوبون
  

  السيد بهاء حسين الشبيب
  مثل الدائم، جنيفالسفير، الم

  
  د يالسيد نعمة سعيد عب

  وزارة الصحة
  

  بدلاء
  

  السيدة ميادة عبد الهادي ياس
  السكرتير الأول، البعثة الدائمة، جنيف

  
   رميز الخرنوبيالسيد عل

  وزارة الصحة
  

   علي هليل سلمانالسيد
  وزارة الصحة

  
  جامعة الدول العربية

  
  السيد سعد الفرارجي
  ئم، جنيفالسفير، المراقب الدا

  
  بكير. السيدة ن

الأمين العام المساعد للجامعة، رئيس إدارة الشؤون 
  الاجتماعية

  
  حمودة.  الدكتور ه

  مدير، إدارة الصحة والبيئة
  

  الدكتور عثمان الحجة
  الوفد الدائم، جنيف

  
  السيد صلاح عيد

  ، جنيفالوفد الدائم
  

  الروبي. هالسيد 
  عضو جامعة الدول العربية
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