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2026年 5月 23日（星期六）会议日程第 6期 

时间 

全体会议 

万国宫大会堂 

甲委员会 

世卫组织总部礼堂 

（B楼 SS3层） 

乙委员会 

万国宫大会堂 

09:00  第十一次会议 第七次会议 

13:00（如需要）  第十二次会议 第八次会议 

紧接甲、乙委员会结束之后 第七次全体会议   
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6. 通知 

执行委员会第 159届会议，时间为 2026年 5月 25日至 26日，地点在世卫组织总部礼堂 

请注意以下行政安排： 

执委会委员、其副代表和顾问以及应邀出席的会员国和各组织代表的胸卡将在以下地点发放： 

– 万国宫：2026年 5月 22日（星期五）至 5月 23日（星期六）：08:00-17:00 

– 世卫组织总部：2026 年 5 月 25 日（星期一）：08:00-17:00，以及 2026 年 5 月 26 日（星期二）：

08:00开始，直至执行委员会届会闭幕。 

https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA79/A79_DIV2-ch.pdf


2026年 5月 23日（星期六）餐饮设施 

万国宫： 

Concordia快餐柜台（A楼底层）：07:30至会议结束 

自助餐厅：11:30-14:00 

世卫组织总部 

自助餐厅（B楼 SS1层）：11:30-14:00 

"Place to B"咖啡厅（B楼 SS1层大厅）：07:30至会议结束 

世卫组织总部与联合国驻日内瓦办事处 A楼之间的班车服务 

将为代表提供往返于以下站点的班车服务： 

世卫组织总部：P15 bis停车场，靠近自助餐厅露台处。为方便进出，佩戴卫生大会胸卡的代表可通过露

台和自助餐厅进入世卫组织办公楼。 

联合国驻日内瓦办事处：A楼贵宾入口前，即大会堂后方 14号门处。 

 

1. 日期和工作时间 

世界卫生大会于 2026年 5月 18日（星期一）09:00开幕。卫生大会的工作时间为 09:00至 12:00和 14:30

至 17:30（中欧夏令时）。根据执行委员会第 158届会议作出的决定，卫生大会将不迟于 2026年 5月 23

日（星期六）闭幕。 

2. 卫生大会工作日程 

2026年 5月 23日（星期六） 

甲委员会第十一次和第十二次会议——世卫组织总部礼堂（B楼 SS3层） 

09:00和 13:00（如需要） 

甲委员会第四份报告草案 

文件(Draft) A79/41，其中载有两项决定，分别题为： 

– 2026-2035年急救、危重症诊疗和手术综合服务全球战略草案 

– 提高人体细胞、组织和器官移植的可获得性，促进合乎伦理的获取并增加监督 

和四项决议，分别题为： 

– 精准医疗：实现有针对性、个性化和公平护理的途径 

– 通过远程放射学加强公平获取诊断成像服务 

– 减轻卒中负担：加强预防、急性期护理、康复和卫生系统准备工作 

– 推进智能、高效的药物警戒，将其作为建立强大、可持续、有适应能力和反应迅速的卫生系统
的重要工具，惠及世界各地的每个人 



项目 12（实现健康）续 

审查和更新经执行委员会审议的事项 

以下分项目将合并审议：12.5和 12.8 

• 项目 12.5续 

初级卫生保健 

− 文件 A79/5 

• 项目 12.8续 

世卫组织《全球卫生人员国际招聘行为守则》专家咨询小组的报告 

− 文件 A79/5、A79/5 Add.3和 A79/5 Add.5 

以下分项目将合并审议：12.7和 12.9 

• 项目 12.7 

伪劣医疗产品 

− 文件 A79/5 

• 项目 12.9 

抗微生物药物耐药性全球行动计划更新草案 

− 文件 A79/5、A79/5 Add.2和 EB158/2026/REC/1，EB158(6)号决定 

以下分项目将合并审议：12.6和 12.10 

• 项目 12.6 

2030年可持续发展议程中的卫生问题 

− 文件 A79/5 

• 项目 12.10 

协调卫生领域数据、数字健康和人工智能的监管方法、治理与标准 

− 文件 A79/5 

决议/决定和报告定稿 

乙委员会第七次和第八次会议——万国宫大会堂 

09:00和 13:00（如需要） 

乙委员会第三份报告草案 

文件(Draft) A79/40，其中载有一项决定，题为： 

– 全球卫生架构改革和联合国 80周年倡议 

和一项决议，题为： 

– 联合国秘书长作为《世界卫生组织组织法》保存人发来的函件 

项目 15（增进健康）续 [转自甲委员会的项目] 

审查和更新经执行委员会审议的事项 

以下分项目将合并审议：15.1、15.3和 15.4 

• 项目 15.1 

加强卫生系统康复服务 



− 文件 A79/5 

• 项目 15.3 

土著人民健康 

− 文件 A79/5和 EB158/2026/REC/1，EB158(10)号决定 

• 项目 15.4 

孕产妇和婴幼儿营养 

− 文件 A79/5 

以下分项目将合并审议：15.2和 15.5 

• 项目 15.2 

福祉和健康促进 

− 文件 A79/5和 EB158/2026/REC/1，EB158(9)号决定 

o 世卫组织社会联系委员会的成果文件 

− 文件 A79/5 

• 项目 15.5 

全民健康经济学战略草案 

− 文件 A79/5、A79/5 Add.1和 EB158/2026/REC/1，EB158(8)号决定 

决议/决定和报告定稿 

第七次全体会议——万国宫大会堂 

紧接甲、乙委员会会议结束之后 

项目 8续 

主要委员会的报告 

乙委员会第三份报告草案 

文件(Draft) A79/40，其中载有一项决定，题为： 

– 全球卫生架构改革和联合国 80周年倡议 

和一项决议，题为： 

– 联合国秘书长作为《世界卫生组织组织法》保存人发来的函件 

甲委员会第四份报告草案 

文件(Draft) A79/41，其中载有两项决定，分别题为： 

– 2026-2035年急救、危重症诊疗和手术综合服务全球战略草案 

– 提高人体细胞、组织和器官移植的可获得性，促进合乎伦理的获取并增加监督 

和四项决议，分别题为： 

– 精准医疗：实现有针对性、个性化和公平护理的途径 

– 通过远程放射学加强公平获取诊断成像服务 

– 减轻卒中负担：加强预防、急性期护理、康复和卫生系统准备工作 



– 推进智能、高效的药物警戒，将其作为建立强大、可持续、有适应能力和反应迅速的卫生系统
的重要工具，惠及世界各地的每个人 

项目 9 

卫生大会闭幕 

3. 会议报告 

甲委员会第九次会议 

主持人： 

Timur Sultangaziyev博士（哈萨克斯坦） 

主席请报告员 Ronald Basiimwa先生（乌干达）宣读甲委员会第三份报告草案，即文件(draft) A79/39，其

中载有两项决定，分别题为： 

− 终止结核病战略 

− 联大第四次关于预防和控制非传染性疾病及促进精神卫生和健康的高级别会议政治宣言的后续行
动 

和三项决议，分别题为： 

− 脂肪性肝病：全球非传染性疾病应对工作中缺失的环节 

− 促进血友病和其他出血性疾病患者享有卫生公平的全球行动 

− 伊朗伊斯兰共和国无端袭击海湾合作委员会国家和约旦平民及重要民用基础设施的公共卫生影
响 

这些决定和决议获得了批准，报告草案获得通过。 

项目 12（实现健康）续 

审查和更新经执行委员会审议的事项 

项目 12.4续 

全民健康覆盖 

o 2026-2035年急救、危重症诊疗和手术综合服务全球战略草案 

o 提高人体细胞、组织和器官移植的可获得性，促进合乎伦理的获取并增加监督 

o 罕见病：全球卫生公平和包容的优先事项 

主席宣布再次讨论该议程分项目，并邀请代表团发表意见。 

应主席邀请，负责卫生系统、获取和数据事务的助理总干事向委员会发表了讲话。 

主席宣布再次讨论该议程分项目，并邀请代表团发表意见。 

委员会注意到文件A79/5所载与讨论有关的报告，并批准了EB158.R2中题为“精准医疗：实现有针对性、
个性化和公平护理的途径”的决议草案；EB158.R3中题为“通过远程放射学加强公平获取诊断成像服务”的
决议草案；EB158.R4中题为“减轻卒中负担：加强预防、急性期护理、康复和卫生系统准备工作”的决议草
案和EB158.R5中题为“推进智能、高效的药物警戒，将其作为建立强大、可持续、有适应能力和反应迅速
的卫生系统的重要工具，惠及世界各地的每个人”的决议草案。 



委员会还批准了EB158(4)中题为“2026-2035年急救、危重症诊疗和手术综合服务全球战略草案”的决定草
案和EB158(5)中题为“提高人体细胞、组织和器官移植的可获得性，促进合乎伦理的获取并增加监督”的决
定草案。 

关于该议程分项目的讨论结束。 

项目 12.5 

初级卫生保健 

项目 12.8 

世卫组织《全球卫生人员国际招聘行为守则》专家咨询小组的报告 

主席宣布开始讨论这组议程分项目，提请委员会注意相关文件 A79/5、A79/5 Add.3和 A79/5 Add.5，并请

代表们审议文件 A79/5 Add.3所载决议草案。 

随后开始讨论。 

关于这些议程分项目的讨论暂停，会议休会。 

乙委员会第五次会议 

主持人： 

Kwabena Mintah Akandoh博士（加纳） 

主席请报告员 Shalaka Kujur 女士（印度）宣读乙委员会第二份报告草案，即文件(draft) A79/38，其中载

有三项决定，分别题为： 

− 外审计员的报告 

− 对外审计员遴选程序的拟议修订 

− 任命参加世卫组织工作人员养恤金委员会的代表 

和三项决议，分别题为： 

− 巴勒斯坦被占领土（包括东耶路撒冷）的卫生状况 

− 征收评定会费的状况，包括欠交会费程度达到可援引《组织法》第七条规定的会员国 

− 不叙级职位职员和总干事的薪酬 

这些决定和决议获得了批准，报告草案获得通过。 

项目 20（助力和履行职责）续 

联合国系统内及与其它政府间组织的合作 

项目 20.1续 

全球卫生架构改革和联合国 80周年倡议 

主席宣布再次讨论这个分项目，并请与会者发表意见。主席邀请非洲区域主任、总干事办公厅主任和总干
事向委员会发表了讲话。 

委员会注意到载于文件 A79/23和 A79/24中的报告并批准了文件 A79/31第 4段所载决定草案，该议程分
项目结束。 

项目 20.2 

联合国秘书长作为《世界卫生组织组织法》保存人发来的函件 



主席宣布开始审议该分项目，并提请委员会注意文件 A79/5 Add.4 以及文件 EB158/2026/REC/1 所载
EB158(12)号决定中包含的决议。文件A79/B/CONF./2和A79/B/CONF./3所载修正案的提案方撤回了其提
案。经会员国之间进行非正式讨论之后，将 A79/B/CONF./4提交委员会审议。关于该议程项目的讨论暂停，
会议休会。 

甲委员会第十次会议 

主持人： 

副主席 Ibrahim Nishan Ahmed先生（马尔代夫） 

项目 12（实现健康）续 

审查和更新经执行委员会审议的事项 

项目 12.5续 

初级卫生保健 

项目 12.8续 

世卫组织《全球卫生人员国际招聘行为守则》专家咨询小组的报告 

主席宣布再次讨论这组议程分项目，并邀请与会者发表意见。 

关于这些议程分项目的讨论暂停，会议休会。 

乙委员会第六次会议 

主持人： 

Kwabena Mintah Akandoh博士（加纳） 

项目 15（增进健康）续 [转自甲委员会的项目] 

审查和更新经执行委员会审议的事项 

项目 15.1 

加强卫生系统康复服务 

项目 15.3 

土著人民健康 

项目 15.4 

孕产妇和婴幼儿营养 

主席宣布开始讨论这组议程分项目，并邀请与会者发表意见。关于这组议程分项目的讨论暂停。 

项目 20（助力和履行职责）续 

联合国系统内及与其它政府间组织的合作 

项目 20.1续 

全球卫生架构改革和联合国 80周年倡议 

主席宣布再次讨论这个分项目，并邀请与会者发表意见。委员会注意到文件 A79/5 Add.4 所载的报告。委
员会批准了文件 A79/B/CONF./4所载的拟议修正案，并通过了 EB158(12)所载决议草案修正案。 

会议休会。 



第七次全体会议 

主持人：Víctor Elías Atallah Lajam博士（多米尼加共和国） 

第七十九届世界卫生大会主席 

主席宣布会议开幕并通知卫生大会，已收到多民族玻利维亚国的正式全权证书。根据以往做法，主席审查

了这些全权证书并认为其符合卫生大会《议事规则》。主席建议承认多民族玻利维亚国拥有正式全权证书。

卫生大会批准了主席的建议。 

项目 6 

执行委员会：选举 

主席提请注意会务委员会根据《议事规则》第一 o一条拟定的有权指派一人供职于执行委员会的 10个会员

国名单。两个代表团作了发言。卫生大会接受了该名单，因此宣布下列会员国当选： 

− 不丹 

− 中国 

− 科特迪瓦 

− 格鲁吉亚 

− 几内亚 

− 科威特 

− 莫桑比克 

− 南苏丹 

− 苏里南 

− 大不列颠及北爱尔兰联合王国 

项目 8 

主要委员会的报告 

甲委员会第一份报告草案 

主席宣读了甲委员会第一份报告草案，即文件(Draft) A79/33，其中载有一项决定，题为： 

− 关于起草和谈判《世卫组织大流行协定》第 12 条所述附件的不限成员名额政府间工作组（下称
“政府间工作组”）的工作结果 

该决定获得了通过，甲委员会第一份报告草案获得了批准。 

甲委员会第二份报告草案 

主席宣读了甲委员会第二份报告草案，即文件(Draft) A79/36，其中载有两项决定，分别题为： 

− 黎巴嫩的突发卫生事件 

− 俄罗斯联邦的侵略在乌克兰以及难民接收国和收容国造成的突发卫生事件 

这些决定获得了通过，甲委员会第二份报告草案获得了批准。 

甲委员会第三份报告草案 

主席宣读了甲委员会第三份报告草案，即文件(Draft) A79/39，其中载有两项决定，分别题为： 

− 终止结核病战略 

− 联大第四次关于预防和控制非传染性疾病及促进精神卫生和健康的高级别会议政治宣言的后续
行动 

和三项决议，分别题为： 

− 脂肪性肝病：全球非传染性疾病应对工作中缺失的环节 



− 促进血友病和其他出血性疾病患者享有卫生公平的全球行动 

− 伊朗伊斯兰共和国无端袭击海湾合作委员会国家和约旦平民及重要民用基础设施的公共卫生影
响 

一个代表团发言，要求对题为“伊朗伊斯兰共和国无端袭击海湾合作委员会国家和约旦平民及重要民用基础

设施的公共卫生影响”的决议的标题译文进行编辑上的修改。该代表团还要求澄清该决议的财政影响。 

秘书处邀请该代表团在甲委员会第三份报告通过后进行发言。 

这些决定和决议获得了通过，甲委员会第三份报告获得了批准。 

应主席邀请，一个代表团发言告知大会，其希望退出该决议，并请求将这一立场正式记入摘要记录。 

针对与会代表提出的问题，秘书处告知大会，相关财务费用估算载于文件 A79/A/CONF./4 Add.1，编辑上

的修改将转交编辑组处理。此外，秘书处确认，上述代表团的请求将被记入摘要记录。 

乙委员会第一份报告草案 

主席宣读了乙委员会第一份报告草案，即文件(Draft) A79/35，其中载有两项决定，分别题为： 

− 结果报告（2024-2025年规划预算：执行情况评估）及 2025年 12月 31日终了年度财务报告和
经审计的财务报表 

− 巴勒斯坦被占领土（包括东耶路撒冷）和叙利亚被占戈兰的卫生状况 

一个代表团作了发言 

这些决定获得了通过，乙委员会第一份报告草案获得了批准。 

乙委员会第二份报告草案 

主席宣读了乙委员会第二份报告草案，即文件(Draft) A79/38，其中载有三项决定，分别题为： 

− 外审计员的报告 

− 对外审计员遴选程序的拟议修订 

− 任命参加世卫组织工作人员养恤金委员会的代表 

和三项决议，分别题为： 

− 巴勒斯坦被占领土（包括东耶路撒冷）的卫生状况 

− 征收评定会费的状况，包括欠交会费程度达到可援引《组织法》第七条规定的会员国 

− 不叙级职位职员和总干事的薪酬 

这些决定和决议获得了通过，乙委员会第二份报告获得了批准。 

主席请两名要求行使答辩权的代表发言。 

针对程序问题，一名代表要求不在摘要记录中反映根据答辩权进行的第三次发言。主席注意到这一请求，

并确认该发言将不被纳入摘要记录。 

应主席邀请，法律顾问告知卫生大会，由于两位代表均已行使了两次答辩权，因此不允许再作发言。 

4.正式会外活动和其它会议 

世界卫生大会期间，将举行正式会外活动和其它会议。理事机构网站将公布相关列表： 

https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA79-other-meetings/A79_other_meetings.pdf 

https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA79-other-meetings/A79_other_meetings.pdf


5. 关于在会议上开展讨论的安排 

口头发言 

请各会员国代表团在会议期间遵守口头发言的时间限制：会员国和准会员的单独发言以两分钟（220 字）

为限，区域和集团发言以三分钟（330字）为限。 

观察员、联合国和其他与会政府间组织的受邀代表以及具有正式关系的非国家行为者的个人发言限于一分

钟（110字）。非国家行为者群体发言限于两分钟（220字）。 

为确保发言尽可能得到清晰翻译，请各位代表至少提前30分钟通过电子邮件向以下地址提交发言稿副本：

interpret@who.int。 

书面发言 

请会员国和准会员根据WHA75(12)号决定所载的书面发言指南提交书面发言，我们将按所提交的语言版本

发布在网站上。 

还请观察员、联合国和其他参与政府间组织的受邀代表根据这些指南提交书面发言。请非国家行为者按照

面向与世卫组织有正式关系的非国家行为者代表的实用信息提交书面发言。 

根据指南，发言可以世卫组织六种正式语文中的任何一种提供，单独发言应限于 500 字，集团发言限于

800字。应将发言稿发至 statements@who.int（同时要求非国家行动者抄送 nsastatements@who.int），

并在电子邮件的主题行中指明相关议程项目或分项目。 

同声传译 

为帮助代表跟进讨论情况，将以正式语言（阿拉伯文、中文、英文、法文、俄文和西班牙文）提供同声传

译。请代表们以中等语速清楚地发言，以便进行清晰准确的同声传译。所有发言的副本应至少提前 30 分

钟通过电子邮件发至 interpret@who.int。请在电子邮件的主题行中指明国家代表团/集团的名称。 

注意：中等语速下 3分钟的发言相当于大约 330个单词。 

6. 通知 

流式传输视频 

公开会议将以联合国六种语言进行网播。网播可在 Mac 电脑和个人电脑以及包括 iPhone、iPad、装有安

卓和视窗功能的电话等所有移动设备上观看。 

阿拉伯文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=ar 

中文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=zh 

英文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=en 

法文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=fr 

俄文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=ru 

西班牙文：https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=es 

文件 

世界卫生大会的文件可通过世卫组织网站（https://apps.who.int/gb/c/c_WHA79.html）在互联网上读取。 

世卫组织书店 

世卫组织书店设在世卫组织总部主楼（A楼）SS1层“A place to be”咖啡厅旁边。书店备有世卫组织及其区

域办事处的最新出版物和信息产品并以 50%的折扣出售。此外，还出售世卫组织纪念品。在大会期间，书

店延长营业时间，周一至周五 09:00至 12:00和 13:00至 19:00开放。 

mailto:interpret@who.int
mailto:statements@who.int
mailto:nsastatements@who.int
mailto:interpret@who.int
https://www.who.int/zh/about/governance/world-health-assembly/seventy-ninth
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=ar
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=zh
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=en
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=fr
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=ru
https://player.4am.ch/who/20260518-23_WHA79/index.html?lang=es
https://apps.who.int/gb/c/c_WHA79.html


卫生大会应用程序 

世界卫生大会应用程序可允许直接在移动设备上接收第七十九届世界卫生大会工作日程的更新信息并查阅

相关文件。请扫描二维码或在您手机的苹果或谷歌应用商店中搜索“WHO meetings”（世卫组织会议）。 

请注意，应该卸载先前版本的卫生大会应用程序。 

 

=         =         = 


