
  ١٤٦/١٣تم   المجلس التنفيذي        
  ٢٠١٩ كانون الأول/ ديسمبر ٩  بعد المائة والأربعون السادسةالدورة 
    EB146/13  من جدول الأعمال المؤقت ١٢البند 

  
  
  

على الناس، المركِّزة و  خدمات رعاية صحة العيون المتكاملة
  الممكن توقّيهما بما في ذلك العمى وضعف البصر

  
  

  تقرير من المدير العام
  
  
في شهري تشرين الأول/ أكتوبر وتشرين أعضاء مكتب المجلس التنفيذي المعقودة اجتماعات اتفُق خلال   -١

خدمات ، على أن يُدرج بند بشــــأن بعد المائة الســــادســــة والأربعين المجلسبشــــأن تنظيم دورة  ٢٠١٩الثاني/ نوفمبر 
  ١.المركِّزة على الناس في جدول الأعمال المؤقتو  رعاية صحة العيون المتكاملة

  
المركِّزة  صــــــحة العيونهذا التقرير الأســــــاس المنطقي للعمل الرامي إلى دمج تقديم خدمات رعاية  ويعرض  -٢

الإجحاف في إتاحة هذه الخدمات، كما يبحث كيفية على الناس في النظام الصــحي، ويصــف كيفية الحد من أوجه 
تمكين النظم الصــــــحية من الاســــــتجابة للزيادة المتوقعة في عدد حالات اعتلالات العيون. ويســــــتند هذا التقرير إلى 

  .٢٠١٩تشرين الأول/ أكتوبر  ٩الصادر عن المنظمة في  ٢التقرير العالمي عن الرؤية
  

  الممنوحة لإدراج ضعف البصر في برامج العمل الوطنيةرفع مستوى الأولوية الفرصة: 
  
ضــــــــمان تمتّع الجميع من أهداف التنمية المســــــــتدامة ( ٣يمكن أن تســــــــاهم رعاية العين في تحقيق الهدف   -٣

تحقيق التغطية الصـــــحية الشـــــاملة، بما في ذلك ( ٨-٣) وغايته بأنماط عيش صـــــحية وبالرفاهية في جميع الأعمار
ر المالية، وإمكانية الحصـــول على خدمات الرعاية الصـــحية الأســـاســـية الجيدة وإمكانية حصـــول الحماية من المخاط

. ولبلوغ هذه الغاية، يجري النظر في مؤشــــــــــــرين الجميع على الأدوية واللقاحات الجيّدة والفعالة والميســــــــــــورة التكلفة)
) والتغطية الفعالة لجراحة ١٩تتبع وهما التغطية الفعالة للخطأ الانكســــــــــــــــاري (مؤشـــــــــــــــر ال –متعلقين برعاية العين 

إطار قياس الأثر بغرض إدراجهما في مؤشــــر التغطية الصــــحية الشــــاملة ضــــمن  – ٣)٣١(مؤشــــر التتبع  الكتاركتا
، وذلك بهدف رصـــــــــــد التقدم ٢٠٢٣-٢٠١٩ ،الصـــــــــــادر عن المنظمة والخاص ببرنامج العمل العام الثالث عشـــــــــــر

بأهداف التنمية المستدامة الأخرى، بما في  اً عين أيضالمحرز في تحقيق التغطية الصحية الشاملة. وترتبط رعاية ال
 ٥  ) والهدفضمان التعليم الجيد المنصف والشامل للجميع وتعزيز فرص التعلّم مدى الحياة للجميع( ٤ذلك الهدف 

تعزيز النمو الاقتصـــادي المطرد والشـــامل ( ٨ين الجنســـين وتمكين كل النســـاء والفتيات) والهدف (تحقيق المســـاواة ب
  ).للجميع والمستدام، والعمالة الكاملة والمنتجة، وتوفير العمل اللائق للجميع

                                                            
 مشروح).ال( ١٤٦/١م تانظر الوثيقة    ١
  (بالإنكليزية)  ٢٠١٩التقرير العالمي عن الرؤية. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛    ٢
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/328717 ٢٠١٩تشرين الثاني/ نوفمبر  ٤، تم الاطلاع في.( 
  ٢، الجدول ١، الملحق ١٤٤/٧م تانظر الوثيقة    ٣
)http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/EB144/B144_7-ar.pdf ٢٠١٩  تشرين الثاني/ نوفمبر ١١، تم الاطلاع في.( 
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في جميع جوانب حياتنا.  اً  حاســـماً دور  الحاســـة الســـائدة من ضـــمن الحواس الخمس، ويؤديويعتبر البصـــر   -٤
وهناك تدخلات فعالة تشــمل ســلســلة الرعاية وتلبي الاحتياجات المرتبطة باعتلالات العين وضــعف البصــر، ويعتبر 
البعض منها من أكثر تدخلات الرعاية الصـــــــــــــــحية مردودية وجدوى من حيث التنفيذ. ولقد أُدرجت هذه التدخلات 

لتخلص من العمى الــذي "، التي هي عبــارة عن مبــادرة عــالميــة ل: الحق في الإبصــــــــــــــــار٢٠٢٠أهــداف "الرؤيــة  في
بهـــدف تكثيف أنشـــــــــــــــطـــة الوقـــايـــة من العمى وتســـــــــــــــريعهـــا.  ١٩٩٩والتي أطلقتهـــا المنظمـــة في عـــام  تجنبـــه  يمكن

هذا الزخم من خلال اعتماد جمعية الصحة في وقت لاحق أربعة قرارات بشأن الوقاية من العمى وضعف   وتَواصَل
) ٢٠٠٩( ١-٦٢ج ص ع) و٢٠٠٦( ٢٥-٥٩ج ص ع) و٢٠٠٣( ٢٦-٥٦ج ص ع القراراتفي البصـــــــــــــــر، وتتمثل 

خطط عمل عالمية. وقد حققت مرفقين ب ٤-٦٦ج ص عو ١-٦٢ج ص ع. وكان القراران )٢٠١٣( ٤-٦٦ص ع  جو
الماضــية مكاســب كبيرة، مع تســجيل انخفاض مســتمر في  اً على مدى الثلاثين عامهذه الجهود المتضــافرة المبذولة 

 ١٩٩٠٪ في عام ٣,٨٣( ١٩٩٠معدلات انتشــــــــــــار ضــــــــــــعف البصــــــــــــر عن بُعد على الصــــــــــــعيد العالمي منذ عام 
) وتراجع كبير في عدد الأطفال والبالغين المصــــــابين بأمراض العين والعمى بســــــبب ٢٠١٥٪ في عام ٢,٩٠  مقابل

  .بيات الذنب والتراخوما في جميع الأقاليم، وبداء كلا"ألف"عوز الفيتامين 
  
على الرغم من كل هذه الجهود، يعاني ما لا يقل عن مليار شــــخص في العالم من ضــــعف البصــــر الذي و   -٥

ل كل من الخطأ الانكســــــاري غير المصــــــحح يزال يشــــــكّ لاو  ١كان من الممكن الوقاية منه أو لم يتســــــنّ بعد معالجته.
مليون شخص  ٨٠٠بندين رئيسيين في جدول أعمال الصحة العمومية غير المكتمل، حيث إن أكثر من  والكتاركتا

عد أو عن قرب والذي يمكن معالجته بالاســــــتعانة بنظارات مناســــــبة، بينما يعاني يعانون من ضــــــعف البصــــــر عن بُ 
ذي يمكن تصــحيحه مليون شــخص من ضــعف في البصــر يتراوح من معتدل إلى شــديد أو من العمى ال ٦٥حوالي 

مليون شـــخص إضـــافي في العالم من ضـــعف في البصـــر يتراوح من  ١٦. كما يعاني الكتاركتابفضـــل إتاحة جراحة 
معتدل إلى شـــديد أو من العمى بســـبب الزرق وعتامات في القرنية واعتلال الشـــبكية الســـكري والتراخوما، والتي كان 

  في الوقت المناسب. ها وتدبيرها علاجياً من الممكن الوقاية منها من خلال الكشف المبكر عن
  
واســــــعة في معدلات ضــــــعف البصــــــر، إذ يقدر معدل انتشــــــاره في العديد من الأقاليم  وهناك أوجه إجحاف  -٦

المنخفضــــــة والمتوســــــطة الدخل بأربعة أضــــــعاف ما هو عليه في الأقاليم المرتفعة الدخل. وتُظهر معدلات التغطية 
تباينات ملحوظة حســــب مســــتوى  -وهو مؤشــــر خاص بتقديم خدمات رعاية العين بين الســــكان  - الكتاركتالجراحة 

على نطاق البلدان، إذ يميل معدل انتشــــار ضــــعف البصــــر إلى أن يكون أعلى  الدخل. وهناك أوجه إجحاف أيضــــاً 
الأشـــــــــخاص لدى الســـــــــكان الذين يعانون من نقص في الخدمات، مثل النســـــــــاء والمهاجرين والشـــــــــعوب الأصـــــــــلية و 

  المصابين بأنواع معينة من الإعاقة، وفي المجتمعات المحلية الريفية.
  
، إذ صــنّفت دراســة عبء اً  كبير اً  واجتماعياً  شــخصــياً العين وضــعف البصــر عبئ ل كل من اعتلالاتويشــكّ   -٧

وات ضــــعف البصــــر باعتباره الســــبب الثالث بين جميع حالات الضــــعف المســــبّبة لســــن ٢٠١٧المرض العالمي لعام 
هائلاً على الصــــعيد العالمي، إذ تقدّر خســــائر  اً مالي العيش مع الإصــــابة بالإعاقة. كما يمثل ضــــعف البصــــر عبءً 

الإنتاجية العالمية السنوية المرتبطة بضعف البصر الناجم عن الحسر وقُصُو البصر الشيخوخي غير المصحّحيْن 
  لار أمريكي على التوالي.مليار دو  ٢٥,٤مليار دولار أمريكي و ٢٤٤لوحدهما بحوالي 

  
  
  

                                                            
  (بالإنكليزية)  ٢٠١٩التقرير العالمي عن الرؤية. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛    ١
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/328717 ٢٠١٩تشرين الثاني/ نوفمبر  ٤، تم الاطلاع في.( 
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  التحديات العالمية التي تعترض تلبية احتياجات رعاية العين
  
ســــــــــتؤدي الاتجاهات الديموغرافية العالمية، بما في ذلك شــــــــــيخوخة الســــــــــكان ونموّهم، والعوامل المؤثرة في   -٨

العين وضعف البصر. فعلى السلوك ونمط العيش، إلى زيادة كبيرة في عدد الأشخاص الذي يعانون من اعتلالات 
من  ١,٣ســـــــبيل المثال، من المتوقع أن يزداد عدد الأشـــــــخاص المصـــــــابين بالزرق المرتبط بالتقدم في الســـــــن بواقع 

مليون شــــــــخص)، وأن يزداد عدد الأشــــــــخاص  ٩٥,٤( ٢٠٣٠مليون شــــــــخص) وعام  ٧٦( ٢٠٢٠المرات بين عام 
مليون  ١٩٥,٦( ٢٠٢٠من المرات بين عام  ١,٢واقع ب التنكّس البقعي المرتبط بالتقدم في الســـــــــــــــنالمصــــــــــــــــابين ب
و  ٢٤٣,٣( ٢٠٣٠شــخص) وعام  مليون شــخص). وبالمثل، من المتوقع أن يزداد عدد الأشــخاص المصــابين بقُصــُ

. ونتيجة ٢٠٣٠مليار شـــــــــخص في عام  ٢,١إلى  ٢٠١٥مليار شـــــــــخص في عام  ١,٨البصـــــــــر الشـــــــــيخوخي من 
في ذلــك انخفــاض الوقــت الــذي يقضـــــــــــــــيــه الفرد في الهواء الطلق وتزايــد للتغييرات الطــارئــة على نمط الحيــاة، بمــا 

مليار  ١,٩٥الأنشـــــطة التي تنصـــــب على بيئة العمل، فقد قُدّر أن يرتفع عدد الأشـــــخاص المصـــــابين بالحســـــر من 
  .٢٠٣٠ في عام شخص مليار ٣,٣٦إلى  ٢٠١٠في عام شخص 

  
عتلالات العين المزمنة المتصلة بالظهور السريع لااستراتيجيات جديدة لمواجهة التحديات ولابد من وضع   -٩

ر س ـــَومضـــاعفات الحَ  التنكّس البقعي المرتبط بالتقدم في الســـنالســـارية مثل اعتلال الشـــبكية الســـكري والزرق و وغير 
الشـــديد واعتلال الشـــبكية في الابتســـار. ولضـــمان التدبير العلاجي لهذه الاعتلالات، لابد من تنفيذ مجموعة شـــاملة 

عن الرعاية الطويلة الأجل التي ســــيكون لها أثر عميق على النظام الصــــحي والقوى العاملة  التدخلات، فضــــلاً من 
  المعنية برعاية العين، والذين يعانون بالفعل من عبء ثقيل.

  
ضــــــعف البصــــــر  بيانات موثوقة بشــــــأن وتيرة حدوث اعتلالات العين التي لا تســــــبب عادةً  ولا تتوافر حالياً   -١٠

(مثل التهاب الملتحمة، وتشوهات الجفن، والظفرة، وجفاف العين). وتعد هذه الاعتلالات من بين الأسباب الرئيسية 
التي تدفع بالمرضـــى إلى القدوم إلى مرافق رعاية العين في جميع البلدان، كما أنها يمكن أن تتســـبب في مصـــاعب 

ج. ولهذه الأسباب، لابد من تحسين فهم حجم اعتلالات العين شخصية ومالية بسبب احتياجات المرضى من العلا
  هذه كي يتسنى الاضطلاع بتخطيط فعال. 

  
ل نقص الموارد البشــــــرية المدرّبة في البلدان المنخفضــــــة والمتوســــــطة الدخل أحد أكبر العقبات أمام ويشــــــكّ   -١١

اللذين يمكن الوقاية منهما أو  زيادة توافر خدمات رعاية العين وخفض معدلات انتشـــــــــار ضـــــــــعف البصـــــــــر والعمى
معالجتهما. وهناك عدة عوامل تؤدي إلى تفاقم المشــــــــــاكل المرتبطة بنقص العاملين الصــــــــــحيين، ومن بينها التوزيع 

وحسب مستويات الدخل)، والصعوبات المتصلة بالاستبقاء، وضعف الإشراف على  دون المستوى الأمثل (جغرافياً 
  ى المهنيين الصحيين.خدمات رعاية العين وتنسيقها لد

  
وتعتبر خدمات إعادة تأهيل البصـــــــر ضـــــــرورية لتحســـــــين الأداء اليومي للأفراد الذين يعانون من ضـــــــعف   -١٢

. إن تغيّر خصائص يزال مستوى تغطية هذه الخدمات ضعيفاً ؛ ولكن، لاالبصر أو العمى اللذين لا يمكن علاجهما
ف البصــر الذي لا يمكن علاجه ســيؤديان إلى زيادة الطلب الســكان وارتفاع عدد الأشــخاص الذين يعانون من ضــع

  على هذه الخدمات.
  

خطة بشـــكل جيد في النظم الصـــحية، حيث إنه على الرغم من أن  العيون خدمات رعاية صـــحةولم تُدمج   -١٣
شــــــجعت على تنفيذ ســــــياســــــات  ١ ٢٠١٩-٢٠١٤العمل العالمية للمنظمة بشــــــأن توفير صــــــحة العين للجميع للفترة 

                                                            
ــالميــــة للفترة    ١ ــة عمــــل عــ ــة العين للجميع: خطــ ــحــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــة؛ ٢٠١٩-٢٠١٤صـــ ــة العــــالميــ ـــحــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــة الصــ  ٢٠١٣. جنيف: منظمــ

 ).٢٠١٩تشرين الثاني/ نوفمبر  ١٢، تم الاطلاع في https://apps.who.int/iris/handle/10665/105937(  (بالإنكليزية)



  13/46EB1     ٤٦١/١٣ت  م

4 

ية متكاملة بشــــــأن صــــــحة العين، إلا أنه لم تُدرج حتى الآن أي خطط اســــــتراتيجية بشــــــأن رعاية وخطط وبرامج وطن
العين في خطط قطاع الصحة الاستراتيجية في معظم البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل. ونتيجة لذلك، لم تُدمج 

 بلداً  ٢٩ن هذه البلدان: من مجموع بعد الأدوية والتدخلات المتعلقة برعاية العين في نظم التأمين الصـــحي للعديد م
أداة المنظمة نيا) أكملت تنفيذ ٪ من البلدان المنخفضــة الدخل أو من البلدان المتوســطة الدخل من الشــريحة الدُ ٥٩(

٪ منها أن نظم التأمين الصحي ٢٠، أفاد أكثر من ٢٠١٦و ٢٠١٤بين عامي  الخاصة بتقييم خدمات رعاية العين
خــدمــات رعــايــة العين. وذكرت بلــدان عــديــدة أخرى أن خــدمــات رعــايــة العين تُغطّى بــالحــد تغطي أي خــدمــة من   لا

  الأدنى فقط.
  

وتعد نظم المعلومات الصــحية ضــرورية لتمكين راســمي الســياســات من تحديد المشــاكل والاســتجابة لها من   -١٤
لأنها تمكّن المخططين  ضرورية أيضاً خلال اقتراح حلول مسندة بالبيّنات وتخصيص الموارد بشكل فعال. كما أنها 

من تصـــميم خدمات أكثر فعالية، والمديرين من رصـــد هذه الخدمات وتقييمها، والأطباء الســـريريين من توفير رعاية 
ما تدرج في  عالية الجودة ومســندة بالبيّنات. ومع ذلك، حتى البلدان التي لديها نظم معلومات صــحية متطورة، نادراً 

ت صـــــلة باعتلالات العين وضـــــعف البصـــــر، ومحدداتها، وبيانات النظم الصـــــحية المتعلقة برعاية نظمها بيانات ذا
على ذلك، قد يفتقر صـناع القرار على جميع مسـتويات النظام الصـحي إلى المعلومات التي يحتاجون  العين. وبناءً 

  يم خدمات مسندة بالبيّنات.إليها لتحديد المشاكل والاحتياجات أو تخصيص الموارد على النحو الأمثل أو تقد
  

  المتكاملة المركِّزة على الناس صحة العيون رعاية خدماتالتحديات من خلال تنفيذ معالجة 
  
. وتمثّل الاقتراح ٢٠١٩تشـــــــــــرين الأول/ أكتوبر  ٩في  ١أصـــــــــــدرت المنظمة أول تقرير عالمي عن الرؤية  -١٥

المتكاملة المركِّزة على الناس نموذج الرعاية المفضــــــــــل،  صــــــــــحة العيونرعاية خدمات الرئيســــــــــي للتقرير في جعل 
على المركِّزة إطار المنظمة المتعلق بالخدمات الصــــحية المتكاملة إلى  وضــــمان تنفيذه على نطاق واســــع. واســــتناداً 

المتكاملة المركِّزة على الناس على أنها خدمات: تُدار وتقُدم على نحو يضـــــمن  خدمات رعاية العيون، تُعرَّف الناس
اســـــتفادة الناس من ســـــلســـــلة من التدخلات الصـــــحية تشـــــمل تعزيز الصـــــحة والوقاية من الأمراض وعلاجها وإعادة 

ق  التأهيل؛ معالجة المجموعة الكاملة من اعتلالات العين وفقاً  ف مســــــــــــــتويات على مختللاحتياجات الناس؛ تنُســــــــــــــّ
؛ الاعتراف بالناس بوصــــــــــــــفهم مشــــــــــــــاركين في هذه الخدمات الرعاية ومواقعها في إطار النظام الصــــــــــــــحي وخارجه

  ومستفيدين منها طيلة عمرهم.
  

ر إرســــــــــــــاء نُهج في تقديم المتكاملة المركِّزة على الناس  صــــــــــــــحة العيون رعاية خدماتوبإمكان   -١٦ أن تيســــــــــــــّ
، بما في ذلك أنماط العيش صـــــحة العيونرعاية خدمات الخدمات تســـــتجيب للتحديات الصـــــحية الناشـــــئة في قطاع 

غير الصحية وشيخوخة السكان، وضرورة معالجة مجموعة من اعتلالات العين غير السارية. ولكي يتسنى تحقيق 
الدول الأعضـــــاء أن تعتمد أربع اســـــتراتيجيات ناس، لابد من المتكاملة المركِّزة على ال صـــــحة العيون رعاية خدمات
  هي: رئيسية

 لاسيما السكان الذين يعانون من نقص في الخدمات، و ، المحلية وإشراكهم تمكين الناس والمجتمعات
، وضـــــــــــــرورة الوقاية من ضـــــــــــــعف مبكراً  من خلال زيادة الوعي بأهمية تحديد اعتلالات العين تحديداً 

تبســـيط الحصـــول  اً العين. ويشـــمل ذلك أيضـــبل الحصـــول على خدمات رعاية البصـــر ومعالجته، وس ـــُ

                                                            
  (بالإنكليزية)  ٢٠١٩التقرير العالمي عن الرؤية. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛    ١
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/328717 ٢٠١٩تشرين الثاني/ نوفمبر  ١٢، تم الاطلاع في.( 



  13/46EB1     ٤٦١/١٣ت  م

5 

على الرعاية للســـــــــــــــكان الذين يعانون من نقص في الخدمات من خلال الاســـــــــــــــتفادة من التطورات 
 التكنولوجية.

 دعت الدول إعادة توجيه نموذج الرعاية نحو تعزيز رعاية العين في إطار الرعاية الصحية الأولية :
التعامل إلى تجديد الرعاية الصــــــــحية الأولية من أجل  ٢، ٢٠١٨ي إعلان أســــــــتانا لعام الأعضــــــــاء، ف

مكّن الرعاية الصحية الأولية . وتُ بفعالية مع التحديات الحالية والمستقبلية التي تعترض سبيل الصحة
النظم الصــحية من التكيّف مع التغيرات في خصــائص الســكان وأنماط العيش وتزايد عدد الأشــخاص 
المصابين باعتلالات العين وضعف البصر، والاستجابة لها. وعلاوة على ذلك، فإن الرعاية الصحية 

ية برمتها، مع تيسير الاستفادة الأولية تعزز فرص الحصول على الخدمات على صعيد سلسلة الرعا
، تكتســي اً وأخير ما تكون أكثر مردودية من خدمات العلاج.  اً غالبمن الخدمات المعززة والوقائية التي 

الرعاية الصــــــحية الأولية أهمية حاســــــمة في التعامل بشــــــكل مســــــتدام مع المكونات الرئيســــــية الأخرى 
من خلال التشــديد على الخدمات المقدمة على للتغطية الصــحية الشــاملة، مثل: خفض نفقات الأســرة 

مســـتوى الســـكان والتي تقي من اعتلالات العين وتعزز الكشـــف المبكر والإحالة في الوقت المناســـب؛ 
قريبة بقدر الوصول إلى سكان المناطق النائية المحرومين بفضل التركيز على الخدمات المجتمعية ال

 .الإمكان من أماكن إقامة الأشخاص

 ينطوي تنســـــــــيق الرعاية المقدّمة للفرد على مجموعة  لخدمات داخل القطاعات وفيما بينها:تنســـــيق ا
من الاســـــــــــــــتراتيجيات، بما في ذلك التدبير العلاجي للحالات وتقاســـــــــــــــم المهام ونظم الإحالة الفعالة 

ت عن عملية رعاية مستقلة ومتماسكة ومترابطة تلبي احتياجا لتحسين استمرارية رعاية العين، فضلاً 
على تعزيز الروابط بين خدمات رعاية العين للبرامج  اً التنســــــــــــيق أيضــــــــــــ الفرد وتفضــــــــــــيلاته. وينطوي

المعنية (مثل الســـــــــــــــكري، وصـــــــــــــــحة الأم والطفل، والشـــــــــــــــيخوخة) والقطاعات المعنية (مثل الخدمات 
ن، لتزايــد الطلــب على خــدمــات رعــايــة العي اً نظر الاجتمــاعيــة، والشـــــــــــــــؤون المــاليــة، والتعليم والعمــل). و 

من اســـــــتكشـــــــاف الخيارات الفعالة الممكنة لإقامة شـــــــراكات بين القطاعين العام والخاص  اً أيضـــــــ  لابد
 كوسيلة لتوفير رعاية العين بتكلفة معقولة.

  في الخطط الاســــــــــــتراتيجية الوطنية  صــــــــــــحة العيونرعاية خدمات من خلال دمج تهيئة بيئة مواتية
في تخطيط القوى العاملة  رعاية العينبشأن الصحة، مع ضمان دمج تخطيط القوى العاملة المعنية ب

الصـــحية ككل، واعتماد نهج للرعاية يقوم على الكفاءة، وضـــمان أن تشـــمل نظم المعلومات الصـــحية 
 فعالاً  بغية تحديد الاحتياجات وتخطيط تقديم الخدمات تخطيطاً  رعاية العينمعلومات شـــــــــــــــاملة عن 

 ورصد التقدم المحرز.
  

جزءً لا يتجزأ من التغطية الصـــــــــــــــحية الشـــــــــــــــاملة،  يجب أن تكون رعاية العينولمعالجة أوجه الإجحاف،   -١٧
لاحتياجات الســــكان، وإدراج تدخلات رعاية العين  اً وفقعالية الجودة  صــــحة العيونيتطلب تقديم خدمات رعاية   مما

على  . وتعكف الأمانةاً ع مدفوع مســــبقذات الأولوية في مجموعات من الخدمات التي تُغطّى عن طريق تمويل مجمّ 
إعداد مجموعة من التدخلات المتعلقة برعاية العين بهدف تيســـــــــــير دمج رعاية العين في قطاع الصـــــــــــحة والتغطية 

  الصحية الشاملة.
  

                                                            
  (بالإنكليزية)  ٢٠١٨إعلان أستانا. جنيف: منظمة الصحة العالمية/ منظمة الأمم المتحدة للطفولة؛    ٢
)https://www.who.int/docs/default-source/primary-health/declaration/gcphc-declaration.pdf ــم الاطــــلاع ، تــ

  ).٢٠١٩تشرين الأول/ أكتوبر  ٢١في 
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، لابد من إجراء أبحاث عالية المتكاملة المركِّزة على الناس خدمات رعاية صحة العيونولضمان استدامة   -١٨
رعاية العين. الجودة بشـــــأن التنفيذ والنظم الصـــــحية التي تكمّل البيّنات القائمة المتعلقة بالتدخلات الفعالة في مجال 

وعلاوة  .بشـــأن النظم الصـــحية والســـياســـات تحقيق هذه الغاية، من المهم إنشـــاء برنامج بحث عالمي يشـــمل بحوثاً ول
على رعاية العين الضــــــروري إجراء دراســــــات لتحليل تكاليف وفوائد تنفيذ مجموعة تدخلات على ذلك، ســــــيكون من 

من التطورات التكنولوجية، ولابد من رعاية العين أن تســــــــتفيد  الأفراد والمجتمع المحلي. ومن المرجح جداً  مســــــــتويي
  ناس.إجراء بحوث للتأكد من أن هذه التطورات لها أثر على الرعاية السريرية وحياة ال

  
وأثرها  المتكاملة المركِّزة على الناس خدمات رعاية صحة العيونومن المهم رصد التقدم المحرز في تنفيذ   -١٩

على مستوى السكان. وسيتطلب هذا الرصد تعزيز القدرة الوطنية على جمع البيانات المتعلقة برعاية العين وتحليلها 
واستخدامها، وجمع البيانات الوبائية عن اعتلالات العين وضعف البصر على أساس دوري. ولتقييم التقدم المحرز 

ئمة من المؤشـــرات العالمية بشـــأن اعتلالات العين وضـــعف البصـــر نحو عملية التنفيذ، ســـيكون من المهم إنشـــاء قا
  تيسّر اختيار المؤشرات الوطنية وتشجّع المقارنات بين البلدان.

  
ن كبير في نوعية حياة المريض وعلاوة على أن الوقاية من   -٢٠ ضـــــــعف البصـــــــر ومعالجته يؤديان إلى تحســـــــّ

على الاستثمار لصالح المجتمع بفضل تجنب فقدان  كبيراً  مالياً  (أي تحسّن في أدائه اليومي)، فإنهما يحققان عائداً 
ر وقصو البصر الشيخوخي واعتلال الشبكية السكري، والتي سَ الإنتاجية نتيجة الإصابة باعتلالات العين، مثل الحَ 

  ما تؤثر على الأفراد في أوج حياتهم العملية. غالباً 
  
  

  الإجراء المطلوب من المجلس التنفيذي
  

  الخطوات التالية.المجلس التنفيذي مدعو إلى الإحاطة علماً بهذا التقرير وتقديم إرشادات بشأن   -٢١
  
  

=     =     =  


