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预防和控制非传染性疾病 

联合国大会关于预防和控制非传染性疾病问题高级别会议和 

首届健康生活方式和非传染性疾病控制问题 

全球部长级会议的结果 

与会员国和联合国机构的第二次非正式磋商以及与相关非政府机构和 

部分选定私营部门实体的非正式对话的摘要 

秘书处的报告 

进程 

1. 在就题为“全面的全球监测框架，包括预防和控制非传染性疾病的指标和一套全球

自愿目标”的第二份世卫组织讨论文件1进行以网络为基础的磋商过程中，二十五个会员

国和两个联合国机构提交了意见。这份讨论文件概述了全面的全球监测框架草案，包括

预防和控制非传染性疾病的指标和一套全球自愿目标。19 个全球非政府组织和 90 个区

域或国家非政府组织提供了意见，此外，还从一个选定的私营部门实体获得了意见。此

次网络磋商于 2012 年 4 月 24 日结束。 

2. 2012 年 4 月 26-27 日与会员国就第二份讨论文件举行了第二次非正式磋商，59 个

会员国和 11 个联合国机构参与了该进程。 

3. 2012 年 4 月 30 日与相关非政府组织举行了关于第二份讨论文件的第二次非正式对

话，25 个非政府组织参与了这一活动。2012 年 5 月 2 日与部分选定的私营部门实体举

行了一次非正式对话，参与者包括 8 个私营部门实体。 

                                                 
1 这份讨论文件可从http://www.who.int/nmh/events/2012/consultation_april_2012/en/index.html获得。（检索日期：

2012 年 5月 11日）。 

http://www.who.int/nmh/events/2012/consultation_april_2012/en/index.html
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现状 

4. 继网络和面对面非正式磋商之后，会员国提供的反馈意见表明对拟议的全球非传染

性疾病监测框架和综合指标（见表）的支持日益增加。 

5． 会员国似乎对涉及以下方面的全球自愿目标给以大力支持：降低心血管疾病、癌症、

糖尿病或慢性呼吸道疾病的总体死亡率；降低高血压的患病率；降低吸烟流行率；以及

降低成人身体活动不足的流行率。会员国还普遍支持与降低盐摄入量有关的目标，但前

提是能够解决测量问题。此外，有会员国支持与卫生系统反应有关的目标，如提供治疗

非传染性疾病的基本药物等，以及与酒精和肥胖症有关的目标。 

6. 来自与相关非政府组织和私营部门实体的第二次非正式对话的反馈表明支持全球

监测框架和指标，同时也支持建议的五项目标，但对某些指标的具体定义持有保留意见。

非政府组织建议制定与酒精、肥胖症、基本药物/诊断制剂、多药治疗、姑息治疗有关的

额外目标，并建议纳入更广泛的可能指标。 

卫生大会的行动 

7. 请卫生大会注意本报告。 

=      =      = 

表. 非传染性疾病全球监测框架和指标 

结
果

 

 各种类型癌症发病率 

 心血管疾病、癌症、糖尿

病或慢性呼吸道疾病在

30-70 岁者中导致的死亡

率 

风
险
因
素

 
 成人人均酒精消费量 

 大量饮酒的场合 

 身体活动不足 

 水果蔬菜摄入少 

 体重超重/肥胖 

 高血糖/糖尿病 

 高血压 

 总胆固醇含量高 

 盐/钠摄入量 

 吸烟 

卫
生
系
统
的
反
应

 

 提供姑息治疗 

 提供基本的诊断和药物 

 宫颈癌筛查 

 多药治疗以减少心血管

疾病风险 

 制定政策以消除反式脂

肪 

 制定政策以减少向儿童

推销不健康食品 

 接种乙肝疫苗 

 接种人类乳头状瘤病毒

疫苗 

      

所有指标均应按性别、年龄、社会经济状况以及其它相关分层进行分类 


