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甲委员会第一份报告 

 

甲委员会于 2013 年 5 月 22 日在 Walter T. Gwenigale 博士（利比里亚）和 Lester 

Ross 博士（所罗门群岛）的主持下举行了其第五次会议。 

会议决定建议第六十六届世界卫生大会通过所附与下列议程项目有关的决议： 

13 非传染性疾病 

13.4 2014-2019 年预防可避免的盲症和视力损害行动计划草案 

一项决议，题为： 

— 面向普遍的眼健康：2014-2019 年全球行动计划 
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议程项目 13.4 

面向普遍的眼健康：2014-2019年全球行动计划 

第六十六届世界卫生大会， 

审议了有关普遍的眼健康的报告和 2014-2019 年全球行动计划草案； 

忆及关于消灭可避免盲症的 WHA56.26 号决议和关于预防可避免的盲症和视力损害的

WHA62.1 和 WHA59.25号决议； 

认识到 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划以 2009-2013 年预防可避免的盲症和视力

损害行动计划为基础； 

认识到全球 80%的所有视力损害可以得到预防或治愈，以及世界上约有 90%的视力受损

者生活在发展中国家； 

认识到 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划的某些方面与非传染性疾病和被忽视的热

带病的防治工作存在联系， 

1. 批准 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划； 

2. 敦促会员国： 

(1) 除其他外，通过酌情将眼健康更好地纳入国家卫生计划和卫生服务提供，加强国家

为预防可避免的视力损害所作努力； 

(2) 根据国家重点实施 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划中建议采取的行动，包括

普遍和平等获得服务； 

(3) 继续执行世界卫生大会在关于预防盲症和视力损害的 WHA62.1 号决议及 2009–2013

年预防盲症和视力损害行动计划中所商定的行动； 

(4) 继续支持世卫组织秘书处对截至 2013 年的当前行动计划的实施工作； 

(5) 在更为广泛的规划预算背景下，考虑实施本决议带来的规划和预算影响； 
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3. 要求总干事： 

(1) 为会员国根据国家重点实施 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划中所建议的行动

提供技术支持； 

(2) 进一步发展 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划，尤其涉及纳入普遍和平等获得

服务问题； 

(3) 继续重视包括盲症在内的可避免的视力损害的预防问题，并考虑划拨资源，用于实

施 2014-2019 年普遍的眼健康全球行动计划； 

(4) 通过执行委员会分别于 2017 年和 2020 年向第七十届和第七十三届世界卫生大会报

告行动计划的实施进展情况。 
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