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  ١٤٨/٧تم   المجلس التنفيذي        
  ٢٠٢١ يناير /الثاني كانون ١٣  بعد المائة والأربعون ةمناثالالدورة 
    EB148/7  المؤقت من جدول الأعمال ٦البند 

  
  
  

الإعلان السياسي المنبثق عن الاجتماع الرفيع المستوى 
للجمعية العامة المعني بالوقاية من الأمراض غير  الثالث

     لسارية) ومكافحتهاالمُعدية (غير ا
  تقرير من المدير العام

  
 
بةً للمقرّر الإجرائي   -١ )، الذي تطلـب فيـه الجمعيــة ٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص عيأتي هذا التقرير اســــــــــــــــتجـا

قة بالتقدم المُحرز في الوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــــــارية العامة من المدير العام "أن يدمج التقارير المتعل
نفســــية في تقرير ســــنوي يقدَّم إلى جمعية الصــــحة من خلال المجلس التنفيذي من ومكافحتها وتعزيز الصــــحة ال

تُرفق به التقارير المتعلقة بتنفيذ القرارات وخطط العمل والاســـــتراتيجيات ، على أن ٢٠٣١إلى عام  ٢٠٢١عام 
 ١. ويبيّن الجدول "، وذلك بما يتماشــــــــــــــــى مع التكليفات والأُطر الزمنية القائمة المتعلقة بالتبليغذات الصــــــــــــــــلة

  العناصر المقابِلة لهذا التقرير.
 

ـــــــــــــــ)  ٣التكليفات المقتبســــــة من الفقرة  :١الجدول  فيما يتعلق بالتقارير  )١١(٧٢ج ص ع بالمقرّر الإجرائي(هـ
  المرحلية الواردة في هذه الوثيقة.

 
التقدم المحرز في الوقاية من الأمراض غير الســارية ومكافحتها وتعزيز الصــحة النفســية، 

  المواضيع التالية والقرار أو المقرر المنشئ للتكليف:بما في ذلك 
  الموقع في هذه الوثيقة

 بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها )٢٠٠٠( ١٧-٥٣ج ص ع القرار  
 ــــي للاجتماع الرفيع  )٢٠١٣( ١٠-٦٦ج ص ع القرار ـــياســ بخصــــــوص متابعة الإعلان الســـ

  المستوى للجمعية العامة بشأن الوقاية من الأمراض غير المُعدية (غير السارية) ومكافحتها
  ــــي المنبثق عن  )١١(٧٢ج ص ع ائيالمقرّر الإجر ــ ــ ـــ ــ ــياســ ـــ ــ ــ ـــ ــأن متابعة الإعلان الســـ ــ ـــ ــ ــ ـــ بشـ

ــتوى الثالث للجمعية العامة المعني بالوقاية من الأمراض غير  ـــ ـــ ــ ــ ـــ الاجتماع الرفيع المسـ
  المُعدية (غير السارية) ومكافحتها

  ٤٣إلى  ٢الفقرات من 

 ـــياق نهج  )٢٠١٧( ١٢-٧٠ج ص ع القرار ـــ ـــرطان ومكافحته في ســ ـــ ــأن الوقاية من الســ ـــ بشـــ
  متكامل

  ١الملحق 

  بخصوص الاستراتيجية العالمية بشأن النظام الغذائي )٢٠٠٤( ١٧-٥٧ص ع جالقرار 
  والنشاط البدني والصحة

  بخصوص خطة العمل العالمية للمنظمة بشأن النشاط  )٢٠١٨( ٦-٧١ج ص عالقرار
  ٢٠٣٠-٢٠١٨البدني للفترة 

  ٢الملحق 
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التقدم المحرز في الوقاية من الأمراض غير الســارية ومكافحتها وتعزيز الصــحة النفســية، 
  المواضيع التالية والقرار أو المقرر المنشئ للتكليف:بما في ذلك 

  الموقع في هذه الوثيقة

  ــة بتغذية الأمهات  )٢٠١٢( ٦-٦٥ج ص عالقرار ــ ــاملة الخاصـ ــأن خطة التنفيذ الشـــ ــ بشـ
  والرضع وصغار الأطفال

  بشأن حصيلة المؤتمر الدولي الثاني بشأن التغذية؛ )٢٠١٥( ١٩-٦٨ج ص عالقرار  
  ية بالقضـــاء على بشـــأن تقرير اللجنة المعن )٢٠١٧( )١٩(٧٠ج ص عالمقرّر الإجرائي

  سمنة الأطفال: خطة التنفيذ
  بشأن تغذية الرضع وصغار الأطفال )٢٠١٨( ٩-٧١ج ص عار القر  

  ٣الملحق 

  ـــــدي لأثر تلوث الهواء على ) ٢٠١٥( ٨-٦٨ج ص عالقرار ـــحة والبيئة: التصــ ــ ــأن الصــ ــ بشـــ
  بشأن خريطة الطريق ذات الصلة) ٢٠١٦( )١١(٦٩ج ص عالمقرّر الإجرائي الصحة و

  ٤الملحق 

  
 )١١(٧٢ج ص عمن المدير العام في المقرّر الإجرائي  ك، تطلب جمعية الصـــــــــــــــحةوبالإضــــــــــــــــافة إلى ذل  -٢
) أن يقدم معلومات عن الإجراءات المطلوبة التالية إلى جمعية الصـــــــــــــحة العالمية الرابعة والســـــــــــــبعين، من ٢٠١٩(

  .٢التنفيذي. انظر الجدول خلال المجلس 
 

  )٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص عالإجراءات الإضافية المطلوبة من المدير العام في المقرّر الإجرائي  :٢الجدول 
 

الموقع في هذه   الإجراء  الفقرة ذات الصلة
  الوثيقة

ــة م اقتر أن يقد  (أ)٣ ــ ــ ـــ ــ ــاملة الخاصــ ــ ــ ــ ـــ ــأن تحديث تذييلات خطة العمل الشـ ــ ـــ ــ ــ احات بشـ
  التي وضعتها المنظمة ٢٠٣٠-٢٠١٣بالصحة النفسية في الفترة 

  ٥الملحق 
  ١التذييل 
  ٢التذييل 

أن يقدم المزيد من الإرشـــادات الفعلية الموجّهة إلى الدول الأعضـــاء من أجل   (و)٣
ـــحية عن طريق  ــ ــ ـــ ـــ ــ ـــتهدبرامج التوعيتعزيز المعارف الصـ ـــ ــ ــ ـــ ــ ف فئات ة التي تسـ

ــل الاجتماعي في  ــائط التواصــ ـــائل الإعلام ووســ ــكان بأكملهم وحملات وسـ الســ
  سبيل الحد من أثر جميع عوامل خطر الأمراض غير السارية ومحدداتها

  ٦الملحق 

ــتناداً إلى اســـــتعراض الخبرات الدولية، تحليلاً للنهوج الناجحة في   (ز)٣ أن يقدم، اســـ
من الأمراض غير السارية ومكافحتها،  بشأن الوقايةدد القطاعات العمل المتع

ـــادية والبيئية  ـــ ــ ــ ـــ بما في ذلك النهوج التي تعالج المحددات الاجتماعية والاقتصـــ
  لتلك الأمراض.

  ٧الملحق 

ــمنة   (ح)٣ ــ ــ ــ ـــ ــات في مجال الوقاية من فرط الوزن والســـ ــ ــ ـــ ــ ــــل الممارســـ ــ ـــ ــ أن يجمع أفضـــ
ــتريــ ويتبـادلهــا، ويتنـاول تحـديداً تحليـل كيفيـة ـــ ــ ــ ـــ ــ ة في ات من الأغذيـجعـل المشــ

ــة  ــ ــات المعنية داعمة للنُظم الغذائية وأنماط المعيشــ ــ ــســ ــ ــائر المؤســ المدارس وســــ
الصــحية من أجل التصــدي لوباء فرط الوزن والســمنة لدى الأطفال والحد من 

  سوء التغذية بجميع أشكاله

  ٨الملحق 

من  ٤٠والفقرة  ١
) ٢٠١٨( ٧٣/٢  القرار

الصادر عن الجمعية 
  العامة للأمم المتحدة

تقديم الدعم لتنفيذ الإجراءات التالية: النهوض بتصميم وتنفيذ السياسـات، بما 
ــية  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــاســ ــ ــ ـــ ـــ ـــحية والخدمات والهياكل الأســ ـــ ــ ــ ـــ في ذلك ما يتعلق منها بالنظم الصــ

 صــابين بالأمراض غير المُعدية والوقاية من عواملالصــحية المرنة لعلاج الم
  لات الطوارئ الإنسانيةالخطر المرتبطة بها ومكافحة هذه العوامل في حا

  ٩الملحق 

قرار المجلس 
الاقتصادي 

والاجتماعي التابع 
للأمم المتحدة 

١٠/٢٠١٤  

ـــحة العالمية بانت ـــ ــ ل الأمم ظام بالتقدم الذي أحرزته فرقة عمإبلاغ جمعية الصــ
ــتركة بين الوكالات المعنية بالوقاية من الأمراض غير المعدية  ــ ــ ـــ المتحدة المشــ
ومكافحتها في تنفيذ خطة العمل العالمية لمنظمة الصحة العالمية للوقاية من 

  .٢٠٣٠-٢٠١٣الأمراض غير السارية ومكافحتها 

  ١٠الملحق 
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ف بشــــأنهما، وهما التقييمان اللذان يناقَشــــان بإيجاز بتقييمين آخرين صــــدر تكلي قائمة ٣ويتضــــمن الجدول   -٣
  ) وسيُنشّر كلٌّ منهما على حدة.٤٧-٤٥أدناه (انظر الفقرات 

  
   تقييمان آخران صدر تكليف بشأنهما، مع مصدر التكليف ورقم الوثيقة :٣الجدول 

 
إجراء تقييم في منتصف خطة العمل العالمية للمنظمة الخاصة  )٢٠١٣( ١٠-٦٦ج ص ع القرار

  بالوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها 
   الوثيقة

  ١إضافة  ١٤٨/٧ت م
، ١إضافة  ٦٧/١٤جالوثيقة 
  .١٩، الفقرة ١التذييل 

التقييم النهائي لآلية التنسيق العالمية بشأن الوقاية من الأمراض 
  غير السارية ومكافحتها

   الوثيقة
  ٢إضافة  ١٤٨/٧م ت

 
  ١الأمراض غير السارية: أين نقف اليومعبء 

 
محرز في مكافحة الأمراض أنه، بالمقارنة مع التقدم ال ٢٠٢٠لعام  تكشف إحصاءات الصحة العالمية للمنظمة  -٤

  المُعدية، فإن التقدم المحرز في الوقاية من الوفيات المبكرة من الأمراض غير السارية ومكافحتها لم يكن كافياً.
 
 ٢٠١٦ام عدد الأشــخاص الذين توفوا في جميع أنحاء العالم بســبب الأمراض غير الســارية في ع فقد قُدِّر  -٥
من جميع الوفيات. وتسبّبت أربعة من الأمراض غير السارية في معظم  ٪٧١مليون شخص، أي ما يعادل  ٤١ بــــــ

ملايين)، وأمراض الجهاز التنفســــــــــــي  ٩مليون)، والســــــــــــرطان ( ١٧٫٩تلك الوفيات وهي: الأمراض القلبية الوعائية (
  مليون). ١٫٦مليون)، والسكري ( ٣٫٨المزمنة (

 
 ٣٠فّوا بســـــــبب الأمراض غير الســـــــارية بين ســـــــن يون شـــــــخص في جميع أنحاء العالم تو مل ١٥ر أن ويُقدَّ   -٦
عاماً، وهي وفيات تُعرَّف بأنها وفاة مبكّرة. وقد انخفض احتمال (خطر) الوفاة المبكرة من أيٍّ من الأمراض   ٧٠و

. ولوحظ الانخفاض ٢٠١٦و ٢٠٠٠٪ على الصــــعيد العالمي بين عامي ١٨غير الســــارية الأربعة الرئيســــية بنســــبة 
٪ أقلّ)، تليها الأمراض القلبية الوعائية والســــــرطان (كلاهما أقل ٤٠لجهاز التنفســــــي المزمنة (الأســــــرع في أمراض ا

  في معدل الوفيات المبكرة خلال الفترة ذاتها. ٪٥٪). ولكن مرض السكري أظهر زيادة بنسبة ١٩  بنسبة
 
كرة من أيٍّ من المبفي الحد من خطر الوفاة  ٢٠١٠و ٢٠٠٠امي ورغم التقدم الســــــــريع الذي تحقق بين ع  -٧

، مع تباطؤ الانخفاض ٢٠١٦-٢٠١٠الأمراض غير الســــارية الرئيســــية الأربعة، تضــــاءل زخم التغيير خلال الفترة 
غم السنوي في معدلات الوفيات المبكرة بالنسبة للأمراض غير السارية الرئيسية. وفي البلدان ذات الدخل المرتفع، ر 

، فقــد ارتفع في ٢٠١٠إلى عــام  ٢٠٠٠ي انخفض من عــام أن معــدل الوفيــات المبكرة بســـــــــــــــبــب مرض الســـــــــــــــكر 
. وفي البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوســـــــــط، ارتفع معدل الوفيات المبكرة بســـــــــبب مرض ٢٠١٦-٢٠١٠  الفترة

  السكري خلال كلتا الفترتين.
  
 نتشــــــــــارا بزيادة – أخرى عوامل بين من –مرض الســــــــــكري وترتبط معدلات الوفيات المتزايدة الناتجة من   -٨

مرة،  ١٫٥ سنة فما فوق) على الصعيد العالمي بـ ١٨، ازداد انتشار السمنة بين البالغين (٢٠٠٠منذ عام و . السمنة
  .٢٠١٦) في عام ٪٦٫٨إلى  ٪٢٫٩سنة) بأكثر من الضعف (من  ١٨-٥وارتفع معدل انتشارها بين الأطفال (

  

                                                            
رصد الصحة بالنسبة للأهداف الإنمائية المستدامة. جنيف:  :٢٠٢٠منظمة الصحة العالمية. إحصاءات الصحة العالمية    ١

  (&https://apps.who.int/iris/handle/10665/332070?locale-attribute=ar) ٢٠٢٠منظمة الصحة العالمية؛ 
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ســنة فأكثر  ١٨البالغين الذين تتراوح أعمارهم بين انتشــار الخمول البدني لدى  ، وصــلت نســبة٢٠١٦وفي عام   -٩
٪. وتبلغ مستويات الخمول في البلدان المرتفعة الدخل ضعف ما هي عليه في البلدان المنخفضة الدخل، كما ٢٧٫٥إلى 

  . ٢٠١٦و ٢٠٠١الدخل بين عامي  في المائة في البلدان المرتفعة ٥زادت معدلات عدم كفاية النشاط بنسبة 
  

٪ في الفترة الممتدة من ١١ض معدل انتشــــــــــار ارتفاع ضــــــــــغط الدم على الصــــــــــعيد العالمي بنســــــــــبة وانخف  -١٠
. وبلغ انتشـــــــــــــــار ارتفاع ضـــــــــــــــغط الدم أعلى معدلاته في البلدان المنخفضـــــــــــــــة الدخل ٢٠١٥إلى عام  ٢٠٠٠  عام

  .٢٠١٥) في عام ٪١٧٫٧) وأقلها في البلدان المرتفعة الدخل (٪٢٨٫٤(
 
) البالغين ٪٢٣٫٦بغ بشكل مطرد على الصعيد العالمي. فقد استخدم أقل بقليل من ربع (وتَراجَعَ تعاطي الت  -١١

. ومع ٢٠٠٠) في عام ٪٣٣٫٣، بانخفاض عن الثلث (٢٠١٨ســــــــــنة فأكثر) التبغ عالمياً بشــــــــــكل ما في عام  ١٥(
  .٢٠١٨يار في عام مل ١٫٣ين مرتفعاً جداً: مقدَّراً بحوالي ذلك، لايزال العدد الإجمالي لمتعاطي التبغ البالغ

 
)، ٢٠١٧  ويظل عبء حالات الصحة النفسية مرتفعاً. فوفقاً لأحدث تقديرات الأعباء العالمية للأمراض (لعام  -١٢

من ســـــنوات العمر المفقودة المصـــــحّحة  ٪١١٫١تشـــــكّل الاضـــــطرابات النفســـــية والعصـــــبية والناجمة عن تعاطي المواد 
 ٪١٠٫٢ من سنوات العَيش مع الإصابة بالعجز (مقارنةً بــــــــــــ ٪٢٦٫٧العالم، وباحتساب فترات العجز في جميع أنحاء 

مليون شــــــــــــــخص يعانون من اضــــــــــــــطراب نفســــــــــــــي (مقارنةً  ٩٧١)، ويقدّر أن ٢٠١٢على التوالي في عام  ٪٢٦٫٨و
عام؛ ومما يدعو إلى الأسى شخص انتحاراً كل  ٨٠٠ ٠٠٠موت قرابة ). وي٢٠١٢مليون شخص في عام   ٩١٦  بــــــــــــ

  عاماً. ٢٩إلى  ١٥ار يمثل السبب الرئيسي الثاني للوفاة بين الأشخاص الذين تتراوح أعمارهم من أن الانتح
 
وعلى الصــــــــــعيد العالمي، كان اســــــــــتهلاك الكحول، مُقاســــــــــاً باللتر من الكحول النقي للشــــــــــخص الذي يبلغ   -١٣
. ومع ذلك، فإن ٢٠١٨لتر في عام  ٦٫٢، وقُدِّرَ بنحو ٢٠١٠عام عاماً فأكثر، مســـــــــــــــتقراً نســـــــــــــــبياً منذ  ١٥  عمره

) تنبّأت بزيادة في ١٩-الاتجاهات التي لوحظت والتوقعات التي ســـــــــــــــبقت جائحة مرض الفيروس التاجي (كوفيد
على  ١٩-الضـــــــــــــــروري تقييم أثر جائحة كوفيد. ولا يزال من ٢٠٢٥اســـــــــــــــتهلاك الكحول عالمياً للفرد بحلول عام 

  متوقعة.تهلاك الكحول في جميع أنحاء العالم والاتجاهات المستويات اس
 
أشــــــــخاص هواءً لا يفي بالمبادئ التوجيهية لمنظمة الصــــــــحة  ١٠، تنفّس تســــــــعة من كل ٢٠١٦وفي عام   -١٤

ات من تلوث الهواء بما لا يقل عن العالمية بشـــــــأن جودة الهواء، وتعرّض أكثر من نصـــــــف ســـــــكان العالم لمســـــــتوي
ســـــكان العالم الذين يحصـــــلون على  معيار الســـــلامة الذي حددته المنظمة.  ورغم أن نســـــبةضـــــعفين ونصـــــف فوق 

، ٢٠١٨في عام  ٪٦٣وبلغت  ٢٠٠٠أنواع وقود وتكنولوجيات نظيفة في مجال الطهي قد زادت باطّراد منذ عام 
  قود الثلاثة الماضية.ن إلى الطهي النظيف ظل ثابتاً نسبياً على مدى العفإن العدد الفعلي للأشخاص الذين يفتقرو 

  
من أهداف التنمية المستدامة والغايات ذات الصلة:  ٤-٣التقدم المحرز نحو تحقيق الغاية 

  أين نقف اليوم
  

 هي خفض الوفيات المبكرة من الأمراض غير الســــــــــــارية ٣من هدف التنمية المســــــــــــتدامة  ٤-٣إن الغاية   -١٥
بلداً  ١٧، وتعزيز الصــــــحة النفســــــية والرفاه. وهناك ٢٠١٥ام مقارنةً بمســــــتويات ع ٢٠٣٠بمقدار الثلث بحلول عام 

وقد حدث بعض الانخفاض في  ١بلداً بالنســـبة للرجال. ١٥فقط في طريقها إلى تحقيق تلك الغاية بالنســـبة للنســـاء و

                                                            
 :٢٠٣٠  . العد التنازلي للأمراض غير السارية حتى٢٠٣٠الجهات المتعاونة في العدّ التنازلي للأمراض غير السارية حتى    ١

  934-918:(10255)396؛ ٢٠٢٠. مجلة لانسيت، ٤-٣مسارات تحقيق غاية أهداف التنمية المستدامة 
https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(20)31761-X/fulltext ــرين  ٢٩، تم الاطّلاع في ــ ـــ ــ ــ ـــ تشــ

  ). ٢٠٢٠أكتوبر  الأول/
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 ٢)٢٠١٦إلى عام  ٢٠١٠٪ من عام ٨نخفاض بنســبة بحســب الســن (ا ١المعدّل العالمي الموحّد لانتشــار الانتحار
  ) يُظهِر أن معدل الانتحار لايزال بعيداً عن تحقيق الغاية المستهدفة.٢-٤-٣( المؤشرولكن 

 
في تحقيق التغطية الصــــــــــحية الشــــــــــاملة. ولم تُظهر جميع فئات الدخل في البلدان أي  ٨-٣وتتمثل الغاية   -١٦

لشــــــــــــــاملة والتغطية وفير خدمات التغطية الصــــــــــــــحية ات على القدرة" ع نطاقفي توســــــــــــــي ٢٠٠٠تقدم تقريباً منذ عام 
وعلى  ٣في وقت مبكر وعلاجها بشــكل مناســب. وتشــخيصــها وفحصــها الســارية غير الأمراض من للوقاية "بالإتاحة

، ظهر تخلُّف بلدان كثيرة في الأداء فيما يتعلق بمؤشـــــــــرات التغطية ٢٠١٩و ٢٠١٠وجه الخصـــــــــوص، بين عامي 
بالأمراض الســـارية وصـــحة الأم والطفل، مما يشـــير إلى  الفعالة للأمراض غير الســـارية مقارنةً بالمؤشـــرات الخاصـــة

ض غير الســـــــــــــــارية. وثمة إدراك متنامٍ أن من غير أن العديد من النظم الصـــــــــــــــحية لا تواكب العبء المتزايد للأمرا
المرجّح على نحو متزايد تحقيق الطموحات العالمية لتســـريع وتيرة التقدم نحو تحقيق التغطية الصـــحية الشـــاملة دون 

  ٤ذ إجراءات متضافرة بشأن الأمراض غير السارية.اتخا
 
 – ٪٥,٦أن  لى القلق. فعلى الصــعيد العالمي، يقدَّروتُظهِر زيادة الوزن بين الأطفال اتجاهاً تصــاعدياً يبعث ع  -١٧
 في طفل مليون ٣٠٫٣ بنحو مقارنةً  ،٢٠١٩ عام في الوزن زيادة من عانوا –مليون طفل دون ســــن الخامســــة  ٣٨٫٣و أ

  . ٢٠٠٠ عام
 
في تعزيز الوقــايــة من تعــاطي مواد الإدمــان وعلاجــه، بمــا في ذلــك تعــاطي الكحول  ٥-٣وتتمثــل الغــايــة   -١٨

على نحو ضــار، وهو من عوامل الخطر المتعلقة بالأمراض غير الســارية وغيرها من الحالات الصــحية. ومنذ عام 
أن وضــــــع وتنفيذ تدابير  نحو ضــــــار، كما ، لم يُحرَز ســــــوى تقدم ضــــــئيل في الحد من تعاطي الكحول على٢٠١٠

  فعالة لمكافحة الكحول لم يكن متكافئاً بين البلدان ومناطق المنظمة. 
  

أ فهي تعزيز تنفيذ اتفاقية المنظمة الإطارية بشـــــــــــــــأن مكافحة التبغ في جميع البلدان، حيث -٣أما الغاية   -١٩
بحســـب الســـن بين الأشـــخاص الذين تبلغ أعمارهم حالياً  يقاس التقدم المحرز بالمعدّل الموحّد لانتشـــار تعاطي التبغ

ســـنة فما فوق. وتشـــير تقديرات المنظمة إلى أن انتشـــار تعاطي التبغ حالياً بين الأشـــخاص الذين تبلغ أعمارهم  ١٥
 ٪٢٣٫٦إلى  ٢٠١٥في عام  ٪٢٤٫٩، من ٢٠١٥ســـــــــنة فما فوق قد انخفض على الصـــــــــعيد العالمي منذ عام  ١٥

دولة  ٣٢تقدم في التنفيذ كان متفاوتاً بالنسـبة لمختلف مواد الاتفاقية. ولا يوجد حالياً سـوى ال لكن ٢٠١٨.٥  في عام
                                                            

  ٢٠١٨. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ ٢٠١٧الصحة النفسية منظمة الصحة العالمية. أطلس    ١
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/272735?locale-attribute=ar&(.  
  منظمة الصحة العالمية     ٢
)(https://www.who.int/gho/publications/world_health_statistics/2020/EN_WHS_2020_Main.pdf?ua=1 لاع ، تـــم الاطـــّ

  ).٢٠٢٠أكتوبر  تشرين الأول/  ٢٩في 
ــحية الأولية    ٣ ــ ــ ـــحة العالمية. الرعاية الصـ ــ ـــد لعام منظمة الصــ ـــ ــاملة: تقرير الرصـ ـــ ـــحية الشــ ــ على طريق تحقيق التغطية الصــ

  ٢٠١٩ليزية). جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ (بالإنك ٢٠١٩
)https://www.who.int/healthinfo/universal_health_coverage/report/uhc_report_2019.pdf?ua=1 ــــي ــ لاع فــ ـــّ ـــ ــم الاطــ ـــ ، تـــ

  ).٢٠٢٠تشرين الأول/ أكتوبر   ٢٩
للمرض. قياس التغطية الصــحية الشــاملة بشــأن العبء العالمي  ٢٠١٩المتعاونة في التغطية الصــحية الشــاملة الجهات    ٤

ــر التغطية الفعالة للخدمات الصــــحية في  ــاس مؤشــ ــة العبء  :٢٠١٩-١٩٩٠بلداً وإقليماً،  ٢٠٤على أســ تحليل منهجي لدراســ
  ١٢٨٤-١٢٥٠):١٠٢٥٨(٣٩٦؛ ٢٠٢٠. مجلة لانسيت، ٢٠١٩العالمي للمرض 

)https://www.thelancet.com/journals/lancet/article/PIIS0140-6736(20)30750-9/fulltext ــرين  ٢٩، تم الاطّلاع في ــ ـــ ــ ــ ـــ تشــ
  ).٢٠٢٠الأول/ أكتوبر 

  . جنيف: منظمة الصحة العالمية.المرصد الصحي العالميمنظمة الصحة العالمية.    ٥
)https://www.who.int/data/gho/data/indicators/indicator-details/GHO/age-standardized-prevalence-of-current-

tobacco-smoking-among-persons-aged-15-years-and-older ٢٠٢٠ديسمبر  كانون الأول/ ٧، تم الاطِّلاع في.(  
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عضــواً على المســار الصــحيح لتحقيق الغاية الطوعية التي حدّدتها المنظمة متمثلةً في خفض انتشــار تعاطي التبغ 
  . ٢٠٢٥و ٢٠١٠بين عامي  ٪٣٠نسبياً بـمقدار 

 
بشأن  ٢-٦-١١حَسَّنَ عدد البلدان التي ترصد نوعية الهواء وتبلغ عنها (المؤشر ، تَ اضيوخلال العقد الم  -٢٠

متوسط المستويات السنوية للجسيمات الدقيقة). وعلى الصعيد العالمي، انخفض عدد السكان المعرّضين لمستويات 
 ١٠وي البالغ لســــــــــــنط افوق المبادئ التوجيهية الحالية للمنظمة بشــــــــــــأن جودة الهواء (المتوســــــــــــ PM2.5جســــــــــــيمات 
  ٢٠١٦.١في عام  ٪٩٠إلى  ٢٠١٠في عام  ٪٩٤، من ٪٤) بنسبة ٣ميكروغرام/م

 
ــــــــــــ٢٠١٨وفي عام   -٢١ ٪) من سكان العالم الحصول على أنواع ٦٨و ٥٦٪ (بما يتراوح مداه بين ٦٣ ، أتيح لـ

لتكنولوجيات ك اتل إلىوقود للطهي وتكنولوجيات نظيفة، وبذلك بلغ عدد ســــــــــــكان العالم المحرومين من الوصــــــــــــول 
بشــــــأن نســــــبة الســــــكان الذين  ٢-١-٧مليار نســــــمة، وهو رقم لم يتغير منذ عقدين من الزمن تقريباً (المؤشــــــر   ٢٫٨

وبدون اتخاذ إجراء فوري، ســــتكون الإتاحة الشــــاملة قاصــــرة  ٢يعتمدون أســــاســــاً على أنواع وقود وتكنولوجيا نظيفة).
  تقريباً.  ائةالمفي  ٣٠عن تحقيق الأهداف ذات الصلة بنسبة 

 
وفي اعتراف متزايد بأن تلوث الهواء يشـــــــــــــكل تهديداً للصـــــــــــــحة العامة، تعمل البلدان على توســـــــــــــيع نطاق   -٢٢

الالتزامات بتنفيذ الســــياســــات الخاصــــة بنوعية الهواء والمواءمة بين المناخ ونوعية الهواء. وخلال مؤتمر قمة العمل 
اوز مليار شـــــــخص، ببلوغ قيم المبادئ التوجيهية للمنظمة بشــــــــأن يتجوع بلداً، بمجم ٥٠، التزم ٢٠١٩ المناخي لعام

  . ٢٠٣٠جودة الهواء، ومواءمة السياسات المتعلقة بالمناخ وجودة الهواء بحلول عام 
 
وتمثّل الأمراض غير الســـــارية بالنســـــبة لأفقر مليار شـــــخص في العالم أكثر من ثلث عبء المرض الواقع   -٢٣

عاماً، أي أكثر من  ٤٠حالة وفاة ســــــنوياً بين من تقل أعمارهم عن  ٨٠٠ ٠٠٠من يقرب عليهم. ويشــــــمل ذلك ما 
  الوفيات الناجمة عن فيروس العوز المناعي البشري والسل ووفيات الأمهات مجتمعة.

  
  تفاعل مميت مع وباء الأمراض غير السارية :١٩-جائحة كوفيد

 
على  ١٩-لتقييم أثر جائحة كوفيد ســـــــــريعةائية ، أجرت المنظمة دراســـــــــة اســـــــــتقصـــــــــ٢٠٢٠مايو  في أيار/  -٢٤

 ٣في المائة) من الدول الأعضـــــــاء. ٨٤( ١٦٣الموارد والخدمات المتعلقة بالأمراض غير الســـــــارية، اســـــــتجابت لها 
بلداً بجمع أو تصنيف بيانات عن حالات المِراضة المصاحِبة بين الأشخاص المصابين  ١٢٢وتقوم الحكومات في 

الذين يعانون من أمراض غير سارية. وتعكف الأمانة على تحليل البيانات  شخاصوالأ ٢-سارس-بفيروس كورونا
من أجل اســــــــــتخلاص تقديرات عالمية عن هذه الحالات. والشــــــــــاهد أن النتائج الأولية تشــــــــــير على ما يبدو إلى أن 

يجة مة نتأو مرض الســــكري أكثر عرضــــة للإصــــابة باعتلالات وخي الأشــــخاص المصــــابين بارتفاع ضــــغط الدم و/
لفيروس أو الموت بســـببه بمعدل ضـــعفين إلى أربعة أضـــعاف. وقد يعاني الأشـــخاص المصـــابون بالســـمنة أو الذين ا

                                                            
١     Shaddick G, Thomas ML, Mudu P, Ruggeri G, Gumy S. Half the world’s population are exposed 

to increasing air pollution. npj Climate and Atmospheric Science 2020; 3:23 
(https://doi.org/10.1038/s41612-020-0124-2, accessed 7 December 2020).  

ــادية والاجتم   ٢ ــؤون الاقتصــ ــول الجميع على طاقة الأمم المتحدة، إدارة الشــ ــمان إتاحة حصــ ــاءات. ضــ ــعبة الإحصــ اعية. شــ
ــتدامة وحديثة. ــورة التكلفة وموثوقة ومســـ كانون  ٧، تم الاطِّلاع في /https://unstats.un.org/sdgs/report/2020/goal-07( ميســـ

  ).٢٠٢٠ديسمبر  الأول/
ير الســـارية وخدماتها: نتائج تقييم ســـريع. جنيف: على موارد الأمراض غ ١٩-منظمة الصـــحة العالمية. تأثير جائحة كوفيد   ٣

  ).&https://apps.who.int/iris/handle/10665/334136?locale-attribute=ar( ٢٠٢٠منظمة الصحة العالمية؛ 
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يســتخدمون التبغ من ارتفاع ضــغط الدم أو الســكري غير المشــخّص أو غير المعالجَ، وهو ما قد يكون أحد أســباب 
  داخل البلدان.  ١٩-التأثير الاجتماعي التفاضلي لـكوفيد

 
بلداً عن حدوث أعطال كاملة أو جزئية في خدمات التدبير العلاجي للأشـــــــــــــــخاص  ٨٠وقد أبلغ أكثر من   -٢٥

المصـــابين بارتفاع ضـــغط الدم أو الســـكري ومضـــاعفاته.  وأفادت البلدان في معظم الأحيان بأنها اســـتخدمت الفرز 
عد أيضـــــاً على نطاق واســـــع بُ ب عن لتطبيلمواجهة انقطاع الخدمات المتصـــــلة بالأمراض غير الســـــارية؛ واســـــتُخدِم ا

جداً. ومع ذلك، فإن انقطاع الخدمات الصـــحية يمثّل مشـــكلة خاصـــة بالنســـبة للمصـــابين بأمراض غير ســـارية الذين 
  يحتاجون إلى رعاية منتظمة. 

 
راً مباشـــوتبيِّن عدة أمثلة من البلدان كيف أن انقطاع الخدمات الخاصـــة بالأمراض غير الســـارية أثّر تأثيراً   -٢٦

، ١٩-على الناس. فقد تأثّرت جميع نظم الفحص وتحديد الحالات والإحالة المتعلقة بالســرطان بســبب جائحة كوفيد
مما أدى إلى تراجع كبير في عمليات تشــــخيص الســــرطان. ويعني إدخال عدد أقل من المرضــــى الذين يعانون من 

زيادة في الوفيات خارج المســـــــــــتشـــــــــــفى  حيانالأ متلازمة الشـــــــــــريان التاجي الحاد إلى المســـــــــــتشـــــــــــفيات في كثير من
ومضــــــاعفات طويلة الأجل من احتشــــــاء عضــــــلة القلب. وتجري الأمانة عملية وضــــــع نماذج للتنبؤ بالطفرة الطويلة 

  الأجل في الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير السارية نتيجة انقطاع الخدمات الصحية.
 
 ١٩-نظمة بشأن الحفاظ على الخدمات الصحية في سياق كوفيدللم دئيةوتشمل الإرشادات التشغيلية المب  -٢٧

ويقدم موجز الســــياســــات المشــــترك بشــــأن  ١الاعتبارات المتعلقة بالأمراض غير الســــارية والصــــحة النفســــية والتغذية.
ر ض غيوما بعدها أمثلة على الإجراءات الخاصة بالأمرا ١٩-الاستجابة للأمراض غير السارية أثناء جائحة كوفيد

  ٢والتعافي منه. ١٩-سارية التي يمكن النظر فيها عند وضع خطط وطنية للاستجابة لكوفيدال
 
بشــــأن الاســــتجابة  ٧٤/٣٠٦، أهابت الجمعية العامة للأمم المتحدة في قرارها ٢٠٢٠ســــبتمبر  وفي أيلول/  -٢٨

ة تعزيز جهودها الرامية إلى التصــدي للأمراض بالدول الأعضــاء إلى "مواصــل ١٩-حة كوفيدالشــاملة والمنســقة لجائ
ن أمراض غير معدية غير المعدية كجزء من التغطية الصحية الشاملة، مع التسليم بأن الأشخاص الذين يعانون م

راً بالجائحة".ويكونون من أشدّ الناس تض ١٩-يواجهون خطراً أكبر للإصابة بالأعراض الشديدة لكوفيد   ٣رُّ
 

  الاستجابة للعواقب المتعلقة بالصحة النفسية والعصبية وتعاطي مواد الإدمان :١٩-جائحة كوفيد
 
تأثيراً عميقاً على الصــــــــــــحة النفســــــــــــية والرفاه. إذ يتم الإبلاغ عن مظاهر نفســــــــــــية  ١٩-تؤثر جائحة كوفيد  -٢٩

د من الأشخاص . كما أن العدي١٩-لدى المرضى بكوفيد وعصبية، مثل الاكتئاب والقلق والهذيان/ اعتلال الدماغ،
الذين يعانون من الاضــطرابات النفســية والعصــبية واضــطرابات تعاطي مواد الإدمان القائمة من قبل يواجهون تفاقم 

                                                            
: إرشــادات ١٩-ة الأســاســية: إرشــادات تشــغيلية في ســياق كوفيدمنظمة الصــحة العالمية. الحفاظ على الخدمات الصــحي   ١

  ٢٠٢٠.جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ ٢٠٢٠يونيو  حزيران/ ١مبدئية، 
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/332240?locale-attribute=ar&(.  
ــارية أثناء جائحة كوفيد   ٢ ـــ ـــ ـــتجابة للأمراض غير السـ ـــ ــ ــحة العالمية، برنامج الأمم المتحدة الإنمائي. الاسـ ــ ــ  ١٩-منظمة الصـــ
   ٢٠٢٠حة العالمية؛ بعدها. جنيف: منظمة الص  وما

https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/334145/WHO-2019-nCoV-Non-communicable_diseases-
Policy_brief-2020.1-ara.pdf?sequence=5&isAllowed=y  

ـــقة لمواجهة ٢٠٢٠( ٧٤/٣٠٦الجمعية العامة للأمم المتحدة، القرار    ٣ ـــ ـــاملة ومنســـ ــ ــ  :١٩-جائحة مرض كوفيد)، اتخاذ تدابير شــ
  من المنطوق. ٩الفقرة 
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الأعراض بســـــــــــــــبــب عوامــل الإجهــاد، مع انقطــاع الخــدمــات المتــاحــة على محــدوديّتهــا. ويتعــامــل بعض النــاس مع 
ات أو أنماط محفوفة بالمخاطر من الســـــــــلوكيات التي ة مثل التحوُّل إلى الكحول أو المخدر الضـــــــــغوط بطرق ضـــــــــار 

يُحتمَل أن تسبِّب الإدمان، بما في ذلك ألعاب الفيديو والقمار. وتعدّ الشدائد من عوامل الخطر القوية للاضطرابات 
  النفسية والسلوكية، مثل الاكتئاب واضطرابات تعاطي الكحول.

 
الخدمات الخاصة بالاضطرابات النفسية والعصبية واضطرابات على  ١٩-بتقييم أثر كوفيد مت الأمانةوقد قا  -٣٠

 ١٢١بلداً، أفاد  ١٣٠ومن بين  ٢٠٢٠.١آب  يونيو وأغسطس/حزيران/ تعاطي المخدرات من خلال مسح سريع بين 
) ٪٨٩( ١١٦ضــــــــطرابات، وذكر ) من البلدان بحدوث أعطال في واحدة أو أكثر من خدماتها لمواجهة هذه الا٪٩٣(

. ١٩-البلدان أن الصــحة النفســية والدعم النفســي الاجتماعي كان جزءاً من خططها الوطنية للاســتجابة لـــــــــــــــــكوفيدمن 
) وتدريب ٪٦٨)، والخطوط الســاخنة للأزمات (٪٧٠عد (وتســتجيب البلدان للأعطال من خلال تدخلات العلاج عن بُ 

الدول الأعضــــــــاء على "معالجة  ٧٤/٣٠٦ها الجمعية العامة في قرار شــــــــجعت  ). وقد٪٦٠مقدّمي الرعاية الصــــــــحية (
مســـــــــألة الصـــــــــحة العقلية في تدابيرها لمواجهة الجائحة والتعافي من آثارها، وذلك بكفالة اتســـــــــاع نطاق توافر خدمات 

  الصحة العقلية والدعم النفسي الاجتماعي في حالات الطوارئ". 
 
ـــــــــــــــــكوفيد ركائزوتقوم الأمانة بتنســيق   -٣١ لإدراج الصــحة النفســية والدعم النفســي  ١٩-مختلفة من اســتجابتها لـ

وتشــــــــارك المنظمة في ترؤّس الفريق المرجعي التابع للجنة الدائمة  ١٩.٢-الاجتماعي في جهود الاســــــــتجابة لكوفيد
مت المنظمة المشـــتركة بين الوكالات المعني بالصـــحة النفســـية والدعم النفســـي الاجتماعي في حالات الطوارئ. وقا

المنتدى العالمي المنظمة وأنشــــأت  ٣جموعة واســــعة من الموارد المتاحة بلغات وأشــــكال عديدة.وشــــركاؤها بتطوير م
  من أجل تبادل المعرفة وتعزيز الممارسات السريرية. ١٩-لطب الأعصاب وكوفيد

 
  إعادة البناء على نحو أفضل

 
العالم. وأصـــبحت الســـبب الرئيســـي راض غير الســـارية على مدى الســـنوات العشـــرين الماضـــية، غيّرت الأم  -٣٢

مليون شـــــــــــــخص في ســـــــــــــن مبكرة بين الأشـــــــــــــخاص الذين تتراوح  ٢٠٠للوفاة في معظم البلدان، مما أدى إلى وفاة 
عاماً، ويعيش معظمهم في البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوســـــــــــــــط. وخلال الســـــــــــــــنوات  ٧٠و ٣٠أعمارهم بين 

عاماً. وهذه  ٧٠و ٣٠فهم بأمراض غير ســــــارية بين ســــــن يون شــــــخص آخرين حتمل ١٥٠العشــــــر القادمة، ســــــيلقى 
  الوفيات معظمها يمكن تفاديه أو تأخير حدوثه.

 
للمرة الأولى بأنه نادراً ما يتم ، اعترفت جمعية الصــــــــــــحة ٢٠٠٠في عام  ١٧-٥٣ج ص عوباعتماد القرار   -٣٣

رية. وبناءً على ذلك، تضـــــمّن الأمراض غير الســـــاالتعامل مع الاحتياجات الطويلة الأجل للأشـــــخاص المصـــــابين ب
الإعلان السياسي للاجتماع الرفيع المستوى للجمعية العامة بشأن الوقاية من الأمراض غير المُعدية ومكافحتها في 

التزاماً من الحكومات باســـــــــــــتكشـــــــــــــاف إمكانية توفير الموارد الكافية من خلال جملة أمور منها القنوات  ٢٠١١  عام
                                                            

على الخدمات المتعلقة بالصـــحة النفســـية والنفســـية وتعاطي المخدرات: ١٩-منظمة الصـــحة العالمية. تأثير جائحة كوفيد   ١
 .https://apps.who.int/iris/handle/10665/335838)( ٢٠٢٠نتائج تقييم سريع. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 

ــــوس. معالجة احتياجات تيد   ٢ ـــ ـــتجابة لكوفيدروس أدحانوم غيبريسـ ــ ــ ــية: جزء لا يتجزأ من الاسـ ـــ ـــــحة النفســـ ــ . الطب ١٩-الصـ
ــــي العالمي.  ـــ ــ ــ ـــ ، تم https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/wps.20768)( (بالإنكليزية)١٣٠ -١٢٩): ٢(١٩النفســ

  ).٢٠٢٠أكتوبر  تشرين الأول/ ٣٠الاطّلاع في 
  ١٩-وكوفيدالصحة العالمية. الصحة النفسية  منظمة   ٣
)https://www.who.int/ar/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-in-emergencies ، ــرين  ٣٠تم الاطّلاع في ــ ـــ ــ ــ ـــ تشــ

  ). ٢٠٢٠الأول/أكتوبر 
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من الأموال  ٪٩من الإنفاق العام المحلي و ٪٢٧، مثّلت الأمراض غير الســـارية ٢٠١٦ام والثنائية. ففي عالمحلية 
 ١بلداً متوســـــــــــــــط الدخل. ٢٤بلداً منخفض الدخل و ١٦الخارجية على الصـــــــــــــــحة عبر مجموعة بيانات شـــــــــــــــملت 

دولي على الصـــــــــعيد تظل الأمراض غير الســـــــــارية أكبر قضـــــــــية صـــــــــحية عامة تعاني من نقص التمويل ال  واليوم،
  العالمي، فيما يمكن إنقاذ معظم الأرواح أو تحسين حالتها.

 
ولم يُبدِ المانحون الثنائيون رغبة متزايدة في تمويل الأنشــــــطة المخصــــــصــــــة تحديداً لمعالجة الأمراض غير   -٣٤

دخل ي البلدان ذات الالســـــارية من أجل إنشـــــاء مجرد الحد الأدنى من القدرات والآليات والتكليفات الحرجة اللازمة ف
المنخفض والمتوســــــــــــط لتحقيق التغيير. وفي غياب هذا التمويل، كثفّت المجموعات ذات المصــــــــــــالح الاقتصــــــــــــادية 
والســـــوقية والتجارية جهودها للضـــــغط ضـــــد تنفيذ تدخّلات منظمة الصـــــحة العالمية، مما أدى إلى تشـــــويه المعارف 

ت الخبرة الدولية، وطرح تحديات قانونية للضـــــغط متاحة، واســـــتعراضـــــاالعلمية لمنظمة الصـــــحة العالمية، والبَيِّنات ال
  ٢على البلدان لمعارضة التقدم.

 
على وجه التحديد لهذه الإخفاقات التي تتعرض لها  ١٩-ويجب أن تتصـــــــــــــــدى الاســـــــــــــــتجابة لجائحة كوفيد  -٣٥

  ا كجزء من التعافي من الجائحة وتقع ضــــــــــــــحية لها. فالاســــــــــــــتثمار في الوقاية من الأمراض غير الســــــــــــــارية ومكافحته
ث التكلفة، ولكنها لا تنفَّذ وتُوِسَّع هو استثمار جذاب، حيث توجد بالفعل تدخلات عالية الأثر فعالة من حي ١٩-كوفيد

بالقدر الكافي في البلدان ذات الدخل والمتوســـــــط. ويتعيّن أن تكون معالجة الأمراض غير الســـــــارية بشـــــــكل عام جزءاً 
ـــكوفيد يتجزأ من الاستجابة  لا ومن التعافي منه على المستويات العالمية والإقليمية والوطنية، فضلاً عن  ١٩-الفورية لـ

  جزءاً من الاستراتيجيات الرامية إلى إعادة البناء بشكل أفضل.  كونها
 
من هدف التنمية  ٤-٣وتبيّن تحليلات المســــــــــــــــارات أن كل بلد ما زالت لديه خيارات اليوم لتحقيق الغاية   -٣٦
ديم . ولا يمكن لأي بلد أن يحقق الغاية المســـــــــــــــتهدفة من خلال معالجة الوقاية فقط أو الاكتفاء بتق٣ســـــــــــــــتدامة الم

  المشورة والفحص والتشخيص المبكر والعلاج المناسب للأمراض غير السارية.  
 
لتابعة للمنظمة وأوصـــى التقرير النهائي للجنة المســـتقلة الرفيعة المســـتوى المعنية بالأمراض غير الســـارية ا  -٣٧

، ٤-٣ز تقدم نحو الغاية ل بإحرابمجموعة محددة من أكثر التدخلات فعالية وجدوى ينبغي اعتبارها أولوية للتعجي
  ٣).٤والحد من الوفيات المبكرة بالأمراض غير السارية بمقدار الثلث (الجدول 

  
  
  
  
  

                                                            
نيف: منظمة الصحة منظمة الصحة العالمية. الإنفاق العام على الصحة: نظرة فاحصة على الاتجاهات العالمية. ج   ١

  . ٢٩)، صفحة /10665/276728https://apps.who.int/iris/handle(( ٢٠١٨العالمية؛ 
جمعية الصحة العالمية الحادية والسبعون التحضير للاجتماع الثالث الرفيع المستوى للجمعية العامة بشأن الوقاية من    ٢

ن المدير العام جنيف: منظمة الصحة تقرير م :٢٠١٨ر عقده في عام الأمراض غير المعدية (غير السارية) ومكافحتها، المقرَّ 
  )v، الصف (٥الجدول  ٧١/١٤ج . الوثيقة٢٠١٨العالمية؛ 

)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/276375/A71_14-ar.pdf?sequence=1&isAllowed=y .(  
حة العالمية والمعنية بالأمراض غير السارية: ة المستوى التابعة لمنظمة الصمنظمة الصحة العالمية. اللجنة المستقلة الرفيع   ٣

  ٢٠١٩التقرير الختامي: حان أوان تحويل الأقوال إلى أفعال. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/330023/9789240005198-ara.pdf?sequence=14&isAllowed=y .(  
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  التدخّلات ضد عوامل خطر وأمراض محدّدة :٤الجدول 
 

  التدخلات  ١المرض عامل الخطر أو 
  ٢حزمة سياسات منظمة الصحة العالمية الست   تعاطي التبغ  ١
  SHAKEحزمة المنظمة التقنية    الصوديوم الزائداستهلاك   ٢
ـــد  ٣ ــان عنق الرحم والكبــــ ـــ ــرطــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ  سـ

  من السرطانات والقولون وغيرها
  التطعيم ضد التهاب الكبدB  وفيروس الورم الحُلَيمي البشري  
 نات التي يمكن الوقاية ن عنق الرحم والسرطاكشف وفحص وعلاج سرطا

  منها أو علاجها
  للأمراض القلبية الوعائية HEARTSحزمة المنظمة التقنية    ارتفاع ضغط الدم  ٤
  البنك الدولي: الطاقة المنزلية للطهي: مبادئ تصميم المشاريع   تلوث الهواء الداخلي  ٥

 ــأن جودة الهواء في ا ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ لأمــاكن المغلقــة: المبــادئ التوجيهيــة للمنظمــة بشــ
  استهلاك الوقود المنزلي

ـــتهلاك الأحمـــاض الـــدهنيـــة   ٦ ــ ــ ـــ ــ ــ اســ
  المنتَجة صناعياً المتحولة 

  حزمة إجراءات المنظمةREPLACE  
 بروتوكول المنظمة لقياس الأحماض الدهنية المتحولة في الأغذية  

ــاعات البيع؛ فرض ق   تعاطي الكحول على نحو ضار  ٧ ـــ ـــ ـــ ــرائب؛ الحدّ من أماكن وســـ ـــ ــ ــ ـــ وحظر  يودفرض الضــ
  تسويق التبغ والترويج له ورعايته؛

 
 الذي أعلنته منظمة الصــــــحة العالمية/ ٢٠٣٠التنازلي للأمراض غير الســــــارية لعام وقد أظهر تقرير العد   -٣٨

يجب أن  ٣من الهدف  ٤-٣أن العناصــر الأســاســية لأي اســتراتيجية لتحقيق الغاية  ٢٠٢٠مجلة لانســيت في عام 
وقاية تبغ والاســــــتخدام الضــــــار للكحول، وكشــــــف وعلاج ارتفاع ضــــــغط الدم والســــــكري، والتشــــــمل مكافحة تعاطي ال

الأولية والثانوية من الأمراض القلبية الوعائية لدى الأفراد ذوي الخطورة العالية من خلال العلاج المتعدد الأدوية، 
قة للرب و ومجموعة مختارة من ووســــــائل توســــــيع القصــــــبات وجرعات منخفضــــــة من الكورتيكوســــــتيرويدات المســــــتنشــــــَ

  ٣ن.المرضى الذين يعانون من مرض الانسداد الرئوي المزم
 
ويحتاج إحراز تقدم في مجال الأمراض غير الســــــــــارية نحو تحقيق الغايات ذات الصــــــــــلة إلى دَفعة كبيرة.   -٣٩

فيز التقدم وتعكف الأمانة على توســــــــيع برنامجها المتعلق بالأمراض غير الســــــــارية. والهدف المباشــــــــر لذلك هو تح
سيما من خلال حلول مبتكرة جديدة وجريئة ذات في غضون السنوات الثلاث المقبلة، لا ٤-٣الملموس نحو الغاية 

  تأثير مضاعف على نطاق أهداف التنمية المستدامة. 
 
من المبادرة الجديدة التي أطلقنها المنظمة للقضـــــــــاء على  ٤-٣مســـــــــاهمة كبيرة في بلوغ الغاية  وســـــــــتتأتى  -٤٠

على  ٢٠٣٠بحلول عام  ٩٠-٧٠-٩٠طان عنق الرحم في المائة ســــــــــــــنة القادمة وبلوغ غاية التدخّل الثلاثي ســــــــــــــر 
  النحو التالي:
  ضد فيروس الورم الحُليَمي البشري قبل بلوغهن سن الخامسة عشرة؛ كاملاً  اً من الفتيات تطعيم ٪٩٠تطعيم  

                                                            
  .غير مُدرَج، بسبب عدم وجود بيانات كافيةالخمول البدني    ١
أ -٣مستمدّة من التدابير الرئيسية لخفض الطلب في اتفاقية المنظمة الإطارية بشأن مكافحة التبغ، وتدعم بالتالي الغاية    ٢

  من أهداف التنمية المستدامة.
. إعلان العد التنازلي للأمراض غير ٢٠٣٠راض غير السارية لعام الجهات المتعاونة في إعلان العدّ التنازلي للأم   ٣

  934-918:(10255)396؛ ٢٠٢٠مجلة لانسيت،  .٤-٣مسارات تحقيق غاية أهداف التنمية المستدامة  :٢٠٣٠  السارية لعام
)https://www.thelancet.com/action/showPdf?pii=S0140-6736٪2820٪2931761-X ون كان ٧، تم الاطّلاع في

  .)٢٠٢٠الأول/ ديسمبر 
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  الأداء قبل بلوغهن ســـــن الخامســـــة  من النســـــاء لفحص التحري باســـــتخدام اختبار رفيع ٪٧٠خضـــــوع
  والأربعين؛

  من النســـــــاء قبل  ٪٩٠من النســـــــاء المصـــــــابات بمرض عنق الرحم لتلقّي العلاج (علاج  ٪٩٠تحديد
  من النساء المصابات بالسرطان الغازي).  ٪٩٠ مرحلة السرطان والتدبير العلاجي لـ

 
تعلق بمرض الســــكري وســــرطان الأطفال وســــرطان وســــتضــــع الأمانة مبادرات اســــتراتيجية شــــاملة مماثلة فيما ي  -٤١

  الثدي.
 
د الأمراض غير السارية غير كافية في العديد من البلدان ويلزم تعزيزها   -٤٢ ومازالت القدرات الحالية على ترصُّ

على وجه الاســــتعجال. وفي الوقت الراهن، لا يوجد لدى العديد من البلدان ســــوى بيانات قليلة قابلة للاســــتخدام عن 
ل الخطر والأمراض. وفضـــــــلاً عن ذلك، فإن البيانات المتعلقة وفيات، مع ضـــــــعف المعلومات عن التعرض لعوامال

بالأمراض غير الســـــــارية لا تكون في كثير من الأحيان مدرجة بشـــــــكل جيد في نُظم المعلومات الصـــــــحية الوطنية. 
الأمراض غير الســـارية. وســـتواصـــل  ويظل تحســـين الترصـــد والرصـــد على الصـــعيد القُطري أولوية أولى في محاربة

د الأمراض غير الســارية ونظم البيانات الخاصــة بها، مع الأمانة د عم زيادة الجهود الوطنية الرامية إلى تعزيز ترصــّ
  توسيع نطاق توفير المعلومات الاستراتيجية من أجل وضع السياسات وتقديم الخدمات وتطبيق المساءلة.

 
ها ذات الصـــــلة مع الاســـــتجابة مواءمة أنشـــــطتى في منظومة الأمم المتحدة بوتلتزم أيضـــــاً مؤســـــســـــات أخر   -٤٣

زيادة الوعي الوطني ) ١(، على ســــــبيل المثال من خلال: ١٩-الشــــــاملة التي تقوم بها الأمم المتحدة لمواجهة كوفيد
بعائد الاســــــــتثمار في الوقاية من الأمراض غير الســــــــارية وعلاجها، وذلك لضــــــــمان رصــــــــد مخصــــــــصــــــــات لها من 

 دعم البلدان في إدراج الأمراض غير الســــارية ضــــمن خططها الاجتماعية )٢(لميزانيات المحلية والتمويل الدولي؛ ا
 ١٩-المشاركة في الفريق العامل التابع للمنظمة والمعني بكوفيد )٣(؛ ١٩-الاقتصادية من أجل الاستجابة لـــــــــكوفيد

ة من الأمراض ة المشــــــــتركة بين الوكالات المعنية بالوقايوالأمراض غير الســــــــارية. ولا تزال فرقة عمل الأمم المتحد
غير المُعدِية ومكافحتها وخطة العمل العالمية من أجل حياة صـــــــــــــــحية ورفاه للجميع توفّران منابر مهمة تعمل من 

  خلالها منظمات كثيرة تابعة للأمم المتحدة.
 

مة للأمم المتحدة المعني العملية التحضـــيرية للاجتماع الرابع الرفيع المســـتوى للجمعية العا
  ٢٠٢٥مراض غير المُعدية (غير السارية) ومكافحتها في عام بالوقاية من الأ

 
الإجراءات والاجتماعات المقرر عقدها في إطار التحضـــــــــــــــير لاجتماع الجمعية العامة  ٦يحدّد الجدول   -٤٤

ا وسوف تُستخدَم النتائج كمُدخَل في تلك الرفيع المستوى الرابع المعني بالوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحته
  العملية الإجرائية.

 
الاجتماعات المقرّر عقدها في إطار التحضـــــــــير لاجتماع الجمعية العامة الرفيع المســـــــــتوى الرابع  :٦الجدول 

  المعني بالوقاية من الأمراض غير المُعدِية (غير السارية) ومكافحتها
  

٢٠٢١  
  الاستجابات الوطنية للأمراض غير الساريةالصحة العالمية بشأن تمويل الحوار العالمي الثاني لمنظمة  
 الدورة التاسعة لمؤتمر الأطراف في اتفاقية المنظمة الإطارية بشأن مكافحة التبغ  
 الدورة الثانية لاجتماع الأطراف في بروتوكول القضاء على الاتجار غير المشروع بمنتجات التبغ  
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٢٠٢٢  
 ين التنفيذيين المعنيين بالبرامج الوطنية الخاصة بالأمراض غير السارية.المدير مي الثالث للمديرين و اجتماع المنظمة العال  

٢٠٢٣  
  ــأن الوقاية من الأمراض غير ـــ ــ ـــغيرة النامية بشــ ـــ ــ المؤتمر الوزاري العالمي الأول للمنظمة المعني بالدول الجزرية الصـ

  السارية ومكافحتها 
 بشأن مكافحة التبغ  ي اتفاقية المنظمة الإطاريةالدورة العاشرة لمؤتمر الأطراف ف  
 الدورة الثالثة لاجتماع الأطراف في بروتوكول القضاء على الاتجار غير المشروع بمنتجات التبغ  

٢٠٢٤  
 المؤتمر الوزاري العالمي الثالث للمنظمة بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها  

٢٠٢٥  
 والقطاع الخاصلمجتمع المدني حوار الأمم المتحدة مع ا  
 اجتماع الجمعية العامة الرفيع المستوى الرابع المعني بالوقاية من الأمراض غير المُعدِية ومكافحتها  
  

  عمليّات التقييم
 
من خطــة العمــل العــالميــة الخــاصــــــــــــــــة بــالوقــايــة من الأمراض غير الســــــــــــــــاريــة ومكــافحتهــا  ٦٠وفقــاً للفقرة   -٤٥
إلى عقد اجتماع لمجموعة ممثِّلة لأصحاب المصلحة، تشمل  ٢٠١٩، دعت الأمانة في عام ٢٠٢٠-٢٠١٣  للفترة

الدول الأعضــاء والشــركاء الدوليين، من أجل إجراء تقييم للتقدم المُحرز في تنفيذ خطة العمل العالمية في منتصــف 
ل العالمية وتحديد الدروس العم لخطة المدة. وكان الغرض منه تقييم التقدم المحرز نحو تحقيق الأغراض الســـــــــــــــتة

 مســـــــــتويات الثلاثة لمنظمةالالمســـــــــتفادة في جميع نواحي تنفيذها من جانب الدول الأعضـــــــــاء والشـــــــــركاء الدوليين و 
. واستهدف التقييم توثيق الإنجازات والوقوف على التحديات والثغرات التي شابت تنفيذ خطة العمل الصحة العالمية

؛ والمســـاهمة بمُدخلات في ٢٠٣٠توصـــيات اســـتراتيجية لتحســـين التنفيذ حتى عام  تقديم؛ و ٢٠١٣العالمية منذ عام 
إعداد تقرير الحالة العالمي القادم للمنظمة عن الأمراض غير الســـــــــارية وغيره من التقارير ذات الصـــــــــلة. وســـــــــيقدم 

ية الرابعة والســـــبعين، من لعالمصـــــحة امكتب التقييم التابع للأمانة موجزاً تنفيذياً لتقييم منتصـــــف المدة إلى جمعية ال
  ).١إضافة  ١٤٨/٧م تخلال المجلس التنفيذي (انظر الوثيقة 

  
وكما هو محدّد في اختصـــــــــــاصـــــــــــات آلية التنســـــــــــيق العالمية بشـــــــــــأن الوقاية من الأمراض غير الســـــــــــارية   -٤٦

ستمرار أهميتها في فة واالمضامن أجل تقييم فعاليتها وقيمتها  ٢٠٢٠ومكافحتها، أُجرِي تقييم نهائي للآلية في عام 
وســــــــــــيقدّم مكتب التقييم موجزاً تنفيذياً  ١، بما في ذلك إمكانية تمديدها.٢٠٢٥تحقيق الغايات العالمية الطوعية لعام 

لتقييم منتصـــــــــــــــف المــدة إلى جمعيــة الصـــــــــــــــحــة العــالميــة الرابعــة والســـــــــــــــبعين، من خلال المجلس التنفيــذي (انظر 
  ).٢إضافة  ١٤٨/٧ت  م  الوثيقة

 
اً مع اختصـــاصـــات فرقة عمل الأمم المتحدة المشـــتركة بين الوكالات المعنية بالوقاية من الأمراض تماشـــيو   -٤٧

غير المُعدية ومكافحتها، ورد وصــــــــــف لتقييم مســــــــــاهمتها في تنفيذ خطة العمل العالمية للمنظمة ضــــــــــمن تقييم تلك 
  الخطة في منتصف المدة.

  
  
 

                                                            
  .١، التذييل ١إضافة  ٦٧/١٤الوثيقة ج   ١
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  لس التنفيذيالإجراء المطلوب من المج
 

  ي:إلى القيام بما يلمدعو المجلس   -٤٨
 ؛الإحاطة علماً بالتقرير وملحقاته  
  بشأن استمرار جدوى خطة العمل العالمية للمنظمة للوقاية من الأمراض غير السارية  توجيهاتتقديم

 ومكافحتها، وأي تدابير تصـــــــــــــــحيحية يمكن اتخاذها في حال عدم فعالية الإجراءات، وإعادة توجيه
أو اســــتجابة  و/ ٢٠٣٠جابةً لخطة التنمية المســــتدامة لعام حســــب الاقتضــــاء، اســــتأجزاء من الخطة، 

  ؛، حسب الاقتضاء١٩-الأمم المتحدة الشاملة لـكوفيد
  بشــــــــــأن اســــــــــتمرار جدوى آلية التنســــــــــيق العالمية التي وضــــــــــعتها المنظمة للوقاية من  توجيهاتتقديم

ا، مع مراعاة التقييم المذكور في الأمراض غير الســــــــــــــــارية ومكافحتها وإمكانية توســـــــــــــــيع مدى عمره
)، الــذي مــدّدَ فترة خطــة العمــل العــالميــة التي ٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص ع، والمقرّر الإجرائي ٤٦  الفقرة

  .٢٠٣٠إلى عام  ٢٠٢٠-٢٠١٣وضعتها المنظمة للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها 
  

  النظر في مشروع المقرّر الإجرائي التالي:كذلك إلى والمجلس مدعو   -٤٩
  

بعد أن نظر في تقرير المدير العام بشــــأن الإعلان الســــياســــي المنبثق عن المجلس التنفيذي، إن 
قرّر  ١،مكافحتهااجتماع الجمعية العامة الرفيع المســتوى الثالث بشــأن الوقاية من الأمراض غير المعدية و 

  باعتماد المقرّر الإجرائي التالي:أن يوصي جمعية الصحة العالمية الرابعة والسبعين 
  

بعد أن نظرت في تقرير المدير العام، جمعية الصـــــــــــــــحة العالمية الرابعة والســـــــــــــــبعون، 
اعتماد التحديثات المقترحة لتذييلات خطة عمل المنظمة الشـــــــــــــــاملة للصـــــــــــــــحة النفســـــــــــــــية   قررت
   )٢و ١، التذييلان ٥، الملحق ١٤٨/٧م ت(الواردة في الوثيقة  ٢٠٣٠-٢٠١٣  للفترة

  

                                                            
 .١٤٨/٧م تالوثيقة    ١
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  ١الملحق 
  

  الوقاية من السرطان ومكافحته في سياق نهج متكامل
  
 

بشأن الوقاية ) ٢٠١٧( ١٢-٧٠ج ص ع، اعتمدت جمعية الصحة العالمية السبعون القرار ٢٠١٧في عام    -١
من الســــــــــرطان ومكافحته في ســــــــــياق نهج متكامل، وطلبت إلى المدير العام القيام بما يلي: أن يضــــــــــع، قبل نهاية 

إعداد تقرير تقني شـــامل عن و ، أول تقرير دوري عن الســـرطان يركز على الصـــحة العامة والســـياســـات؛ ٢٠١٩  عام
وضــع مجموعات أدوات لإنشــاء و افر أدوية الســرطان ومدى القدرة على تحمّل تكاليفها؛ هُج التســعير وأثرها على تو نُ 

مانة على دعم تنفيذ التدخلات الفعالة من حيث تعزيز قدرة الأو وتنفيذ برامج شاملة للوقاية من السرطان ومكافحته؛ 
عمل مع الشــــركاء الدوليين؛ وتقديم المســــاعدة التقنية، بما في ذلك التكلفة ونماذج الرعاية المكيّفة حســــب البلدان، وال

 هذا الملحق التقدم المُحرز في تنفيذ القرار. دعم إنشاء مراكز التميُّز. ويعرض
  
 :نشطة التاليةوقد اضطلعت الأمانة بالأ   -٢
  
بشــــــأن المصـــــاحبة  التقرير والملفات القُطرية صـــــدارتم إ ١عن الســــرطان. الصــــحة العالمية تقرير منظمة  -٣
)، بالتنســـــــــيق مع إطلاق الوكالة الدولية لبحوث ٢٠٢٠فبراير  شـــــــــباط/ ٤لســـــــــرطان في اليوم العالمي للســـــــــرطان (ا

 مضمون الوثيقتين.لتنسيق  أُجرِيو  ٢للوقاية منه.السرطان تقريرها العالمي عن أبحاث السرطان 
  
لناشـــــــــئ عن ان، تماشـــــــــياً مع التكليف الاســـــــــتثمار في مواجهة الســـــــــرطلوتضـــــــــمَّن تقرير المنظمة مبررات   -٤

أن كل دولار أمريكي واحد مســـــــــــــتثمَر في مكافحة الســـــــــــــرطان يحقق عائداً اجتماعياً  ت، أثبت١٢-٧٠ص ع  ج  القرار
دولار أمريكي. ومن خلال  ٩,٥٠بما يبلغ معاً كاملاً يســـــــــــــــتند إلى الإنتاجية المباشـــــــــــــــرة والمكاســــــــــــــــب المجتمعية 

ي للشــــخص دولار أمريك ٣,٩٥دان ذات الدخل المنخفض، وخص الواحد في البلدولار أمريكي للشــــ ٢,٧٠  اســــتثمار
دولار أمريكي للشـــــــــــــخص الواحد في البلدان ذات الدخل  ٨,١٥الواحد في البلدان ذات الدخل المتوســـــــــــــط الأدنى، و

 . ٢٠٣٠مليون شخص إضافي بحلول عام  ٧,٣المتوسط الأعلى، يمكن إنقاذ أرواح 
  
أدوية  الشــــامل المطلوب عن تســــعير. قُدِّم التقرير التقني طانهُج تســـعير أدوية الســـر التقرير التقني عن نُ   -٥

، ٢٠٢٠وفي عام  ٣الســـــــــــــرطان وآثاره إلى المجلس التنفيذي في دورته الرابعة والأربعين بعد المائة وأحاط علماً به.
الصـــيدلانية القُطرية دعماً اســـتكملت منظمة الصـــحة العالمية المبادئ التوجيهية للمنظمة بشـــأن ســـياســـات التســـعير 

 ٤فيذها.لوضع سياسات وطنية وتن

                                                            
ــتثمار بحكمة وتوفير الرعاية للجميع.    ١ ــ ــ ـــــرطان: تحديد الأولويات والاســـ ـــحة العالمية. تقرير المنظمة عن الســــ ـــ منظمة الصـــ

  ). &https://apps.who.int/iris/handle/10665/330745?locale-attribute=ar( ٢٠٢٠جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
 ٢٠٢٠نكليزية) جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ الملفات القُطرية للمنظمة بشأن السرطان. (بالإ   ٢
)https://www.who.int/cancer/country-profiles/en/ ٢٠٢٠تشرين الأول/أكتوبر  ٣٠، تم الاطّلاع في .(  
 ٩-٢الفقرة  :)٢٠١٧( ١٢-٧٠ســـرطان وآثاره: تقرير تقني شـــامل عن قرار جمعية الصـــحة العالمية تقرير تقني: تســـعير أدوية ال   ٣

من المنطوق بشأن نُهُج التسعير وآثارها على توافر أدوية الوقاية من السرطان وعلاجه وعلى إمكانية تحمُّل تكاليفها. جنيف: 
ــة؛  ــ ــ ــ ــي ــمــ ـــالــ ـــ ــعــ ــة الــ ــ ــ ــحــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــة الصــــ ـــ ــمـــ ــنــــظــ ) https://apps.who.int/iris/handle/10665/277190?locale-attribute=ar&( ٢٠٢٠مــ

  (بالإنكليزية). لمحاضر الموجزة للاجتماع العاشر، ا٢سجلات/ /١٤٤/٢٠١٩ت  م  والوثيقة
ــدار الثاني.    ٤ ـــيدلانية القُطرية، الإصــ ــعير الصـ ــات التســ ــياســ ــأن ســ ــحة العالمية. المبادئ التوجيهية للمنظمة بشــ منظمة الصــ

  ).&https://apps.who.int/iris/handle/10665/335692?locale-attribute=ar( ٢٠٢٠جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
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. من بين مجموعات أدواتها المتعددة لدعم الدول الأعضــــــــاء مجموعة أدوات للوقاية من الســـــرطان ومكافحته  -٦
في صــــــياغة الســــــياســــــات المتعلقة بالســــــرطان وتوجيهها، قامت المنظمة، بالتعاون مع الوكالة الدولية لبحوث الســــــرطان، 

ومقســـــــــمة إلى طبقات بزيادة تدريجية هذه الأدوات وتســـــــــمح  ١.OneHealthضـــــــــع مجموعة من الأدوات ترتبط بأداة بو 
صــــةللموارد  لوقاية من الســــرطان ومكافحته لدى البالغين والأطفال. كما تقدم بَيِّنات على أكثر التدخلات فعالية ل المخصــــّ

 قة بالسرطان.لدعم خمس دول أعضاء في تنفيذ التدخلات المتعل من حيث التكلفة لجميع الفئات العمرية، وقد استُخدِمت
  
وتصــــــــــــــدر منظمة الصــــــــــــــحة العالمية، بالتعاون مع الوكالة الدولية للطاقة الذرية، إرشــــــــــــــادات توفر للدول   -٧

 الأعضاء إطاراً لإنشاء مراكز شاملة للسرطان. 
  
 للدول الأعضــــــاء في وضــــــع وصــــــياغة برامج . قدمت الأمانة دعماً تقنياً واســــــعاً تزويد البلدان بدعم تقني  -٨

 املة بشأن الوقاية من السرطان ومكافحته. وسياسات ش
  
منظمــة مع الوكــالــة الــدوليــة للطــاقــة الــذريــة لــدعم البلــدان في إتــاحــة الحصـــــــــــــــول على العلاج الوتعــاونــت   -٩

. وقد ةالنظم الصـــــحي اتالإشـــــعاعي عن طريق إعطاء الأولوية لتكنولوجيا العلاج الإشـــــعاعي التي تتماشـــــى مع قدر 
عَت المواصـــفات التقنية للعلاج الإشـــعاعي على نحو مشـــترك كجزء من التوجيه المشـــترك بين الوكالات بشـــأن  وُضـــِ

 في علاج السرطان.المستخدمة المواصفات التقنية لمعدات العلاج الإشعاعي 
  

لمقدَّمَين إلى الدول نســــــــــيق والدعم امنظمة أيضــــــــــاً مع الوكالة الدولية للطاقة الذرية على زيادة التالوعملت   -١٠
لتحســـــــين الخدمة وتقديم دعم أكثر  imPACTمنهجية  تم تنقيح". و imPACTالأعضـــــــاء المشـــــــاركِة في "اســـــــتعراض 

 . على نطاق واسع فعاليةً وتنسيقاً إلى الدول الأعضاء، بما في ذلك التعاون بين الشركاء
  

)، اعتمدت جمعية الصـــحة العالمية ٢٠٢٠( ٢-٧٣ج ص ع. في القرار القضــاء على ســرطان عنق الرحم  -١١
الثالثة والســــبعون الاســــتراتيجية العالمية للتعجيل بالقضــــاء على ســــرطان عنق الرحم بوصــــفه مشــــكلة صــــحية عامة. 

، على أســــــــــــاس التطعيم ٢٠٣٠عام  المطلوب تحقيقها بحلول ٩٠-٧٠-٩٠وتحدد الاســــــــــــتراتيجية العالمية الغايات 
بشـــــــــــــري، والفحص، وعلاج الســـــــــــــرطانات قبل الغازية والغازية، بما في ذلك الرعاية ضـــــــــــــد فيروس الورم الحُلَيمي ال

لغاية الثالثة من الاســــــــتراتيجية العالمية (التدبير العلاجي المناســــــــب لتســــــــعين في المائة من فيما يخص االملطِّفة. و 
ع نطاق الخدمات المتعلقة نق الرحم الغازي)، تقوم الأمانة بإعداد إطار لتعزيز وتوســيالنســاء المصــابات بســرطان ع

 بالتدبير العلاجي لسرطان عنق الرحم الغازي.
  

، تم إطلاق ٢٠١٨ســــــبتمبر  . في أيلول/لمنظمة بشــــأن ســــرطان الأطفالالتي أطلقتها االمبادرة العالمية   -١٢
على قيد الحياة، بما من المصـــــابين بســـــرطان الأطفال  احتمالات بقاء هدف إلى مضـــــاعفةتهذه المبادرة العالمية. و 

، من خلال تحســــــــين فرص الحصــــــــول على الخدمات ٢٠٣٠شــــــــأنه أن ينقذ حياة مليون شــــــــخص آخر بحلول عام 
. ٢٠٢١في عام  CureAll تقنيةال الأدوات وجودتها بما في ذلك العلاج والرعاية الملطِّفة. وســـــــــــــــيتم إطلاق حزمة

 ٢بلداً. ١٢لأعضاء في م الدعم للدول اوبدأ تقدي
  

                                                            
  ٢٠٢٠(بالإنكليزية). جنيف: منظمة الصحة العالمية؛  OneHealthأداة    ١
)/https://www.who.int/choice/onehealthtool/en ٢٠٢٠تشرين الأول/أكتوبر  ٣٠، تم الاطّلاع في .(  
  ا، الفلبين، مالي، المغرب، ميانمار.ليشتي، زامبيا، السنغال، غان -، باكستان، بيرو، تيمورأوزبكستان، أوكرانيا   ٢
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 ةحباصـــــالجهات المعنية . عزّزت الأمانة المشـــــاركة مع المصـــلحة ةحباصـــالجهات المعنية التعاون مع   -١٣
الحالية وخارج نطاقها. وشمل ذلك تعزيز  الصحة العالمية المصلحة من قطاعات متعددة في إطار مبادرات منظمة

منظمة على مستوى الإدارة والعمل، كما يتضح من وضع إجراءات اللبحوث السرطان و التنسيق بين الوكالة الدولية 
  ١.المذكورة تشغيل موحدة ومن الاتصالات الروتينية بشأن كتيبات الوقاية من السرطان الصادرة عن الوكالة

  
من الســــــــــرطان ، حســــــــــب الطلب، بزيادة عدد الموظفين العاملين في مجال الوقاية اتالقدر  وعزّزت الأمانة  -١٤

وظيفة جديدة من وظائف الموظفين والوظائف الاستشارية، موزعةً بالتساوي  ٢٠أكثر من  استحداثومكافحته، مع 
 ول الأعضاء.  بين جميع مستويات المنظمة. وكانت النتيجة زيادة كثافة وتواتر الدعم المقدّم إلى الد

  
امية إلى الوقاية من الســــرطان ومكافحته وكشــــفه وســــتواصــــل الأمانة دعم الدول الأعضــــاء في جهودها الر   -١٥
لجته، من خلال إدماج الرعاية المتعلقة بالســــــرطان في الســــــياســـــــات والبرامج المتعلقة بالأمراض غير الســــــارية ومعا

  الصحية الشاملة. أوسع لتعزيز النظم الصحية الوطنية كجزء من التغطية على نطاق والعمل 
 

                                                            
على مستوى الإدارة والعمل  -آليات التنسيق والاتصال بين الوكالة الدولية لبحوث السرطان ومنظمة الصحة العالمية    ١

  ٢٠١٨ن؛ ). ليون: الوكالة الدولية لبحوث السرطاGC/60/13(بالإنكليزية). مجلس الإدارة، الدورة الستون (الوثيقة 
https://governance.iarc.fr/GC/GC60/En/Docs/GC60_13_CoordinationWHO.pdf) تشرين الأول/ ٣٠، تم الاطّلاع في 

  ). ٢٠٢٠أكتوبر
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  ٢الملحق 
  

  الغذائي والنشاط البدني والصحةلميّة بشأن النظام الاستراتيجيّة العا
  ٢٠٣٠-٢٠١٨وخطّة العمل العالميّة بشأن النشاط البدني 

  
 
لاســـــــــــــتراتيجية ) بخصـــــــــــــوص ا٢٠٠٤( ١٧-٥٧ج ص عيحدّد هذا المرفق التقدم المحرز في تنفيذ القرارين   -١
) بخصــوص خطة العمل العالمية ٢٠١٨( ٦-٧١ج ص عوالمية بشــأن النظام الغذائي والنشــاط البدني والصــحة، الع

  .٢٠٣٠-٢٠١٨بشأن النشاط البدني 
 

  ى الآني والنشاط البدني والصحة: التقدّم المحرز حتالاستراتيجيّة العالميّة بشأن النظام الغذائ
 
دعماً للدول الأعضاء في تنفيذ مجموعة التوصيات المتعلقة بالنشاط البدني، أصدرت الأمانة سلسلة لدعم   -٢

 . وبالإضـــــافة إلى ذلك، دعمت الأدوات والموارد التقنية الإقليمية إجراءات الســـــياســـــات العامةةالعالمي ةالتقنيالموارد 
  في جميع البيئات والفئات السكانية الرئيسية. 

 
، أطلقت المنظمة أول توصــــــيات عالمية بشــــــأن النشــــــاط البدني من أجل الصــــــحة، تحدد ٢٠١٠عام وفي   -٣

وقد أكدت هذه المبادئ  ١المجموعة الكبيرة من الفوائد الصــــــــــــحية للنشــــــــــــاط البدني المنتظم لمختلف الفئات العمرية.
والتنمية، والوقاية من الأمراض نمو الصـــــــحي حية الكبيرة للنشـــــــاط البدني المنتظم من أجل الالتوجيهية الفوائد الصـــــــ

  غير السارية والإصابات الرئيسية، وتحسين الصحة النفسية والعافية.
 
 ٪١٠، وافقت جمعية الصــحة على أول هدف عالمي يتمثل في خفض الخمول البدني بنســبة ٢٠١٣وفي عام   -٤

 ٢٠٢٥.٢ر الســارية بحلول عام لطوعية التســعة للحدّ من الأمراض غيمن مجموعة الأهداف ا كجزء ٢٠٢٥بحلول عام 
حملات التوعية  ٢٠٢٠-٢٠١٣وقد حدّدت خطة العمل العالمية للوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــــارية ومكافحتها للفترة 

دت مجموعة محدّثة من أفضـــل حدّ  ٢٠١٧العامة على أنها تدخل فعال من حيث التكلفة ("الخيار الأفضـــل")، وفي عام 
   ٣تويات النشاط البدني السكاني على مدار العمر.الخيارات مجموعة موسّعة من التدخّلات الفعالة لزيادة مس

 
وفي جميع المناطق، تم تطوير الدعم التقني والتدريب المشــــــــــــــترك بين البلدان، ونُظِّمَت حلقات عمل لبناء   -٥

البلدان التي تضع سياسات أو خططاً وطنية للترصّد. وبالإضافة إلى ذلك، بدأت القدرات، مما أدى إلى زيادة عدد 
د النشاط البدني لدى البالغين، والمراهقين بدرجة أقل.  البلدان   عبر جميع المناطق في وضع أو تحديث برامج تَرَصُّ

 

                                                            
نظمة الصحة منظمة الصحة العالمية. التوصيات العالمية بشأن النشاط البدني من أجل التمتّع بالصحة. جنيف: م   ١

   ٢٠١٠العالمية؛ 
(https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/44399/9789246599974-ara.pdf?sequence=28&isAllowed=y).  

  . )٢٠١٣( ١٠-٦٦ج ص عالقرار    ٢
ى بها للوقاية منظمة الصحة العالمية. معالجة الأمراض غير السارية: "أفضل الخيارات" وغيرها من التدخلات الموص   ٣

  ٢٠١٧من الأمراض غير السارية ومكافحتها. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
(https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/259232/WHO-NMH-NVI-17.9-ara.pdf?sequence=5&isAllowed=y).  
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مكاتب الإقليمية للمنظمة ورغم أن محدودية القدرات البشـــــرية والمالية المخصـــــصـــــة للنشـــــاط البدني في جميع ال  -٦
، فقد وضــع المكتب الإقليمي لأوروبا اســتراتيجية إقليمية بشــأن دانقيّدت وتيرة ونطاق المســاعدات التقنية المقدمة إلى البل

   ٢وأصدر المكتب الإقليمي لشرق البحر الأبيض المتوسط نداءً إقليمياً للعمل. ٢٠٢٥،١-٢٠١٦النشاط البدني للفترة 
 
للخمول نة المعنية بالقضــــــــــاء على بدانة الأطفال من جديد أهمية التصــــــــــدي ، أكدت اللج٢٠١٦وفي عام   -٧

ن إلى لاحقاً دعوة البلداوضــــــعتها  تيال خطة التنفيذوتضــــــمّنت  ٣البدني لدى الأطفال، ولاســــــيما الأطفال الصــــــغار.
المدارس ورعاية الأطفال، وللآباء والأســــــر من ية لتشــــــجيع النشــــــاط البدني للأطفال وتعزيزه من خلال إعطاء الأولو 

   ٤خلال نظم داعمة للتصميم والنقل الحضري.
 
، ســــــــــــاهمت الاســــــــــــتراتيجية العالمية في زيادة الاعتراف على الصــــــــــــعيد ٢٠١٦-٢٠٠٤وعلى مدار الفترة   -٨

والنُهُج الوطنية كان، اط البدني المنتظم. غير أن الأثر المترتِّب على وضـــع وتنفيذ الســـياســـات العالمي بأهمية النشـــ
بوجه عام، بطيئاً وغير متســـــاوٍ، واقتصـــــر في معظمه على البلدان المرتفعة الدخل. وقد أدى تزايد المخاوف بشـــــأن 

و ظاهر إلى المطالبة بوضـــع خطة عدم إحراز تقدم في خفض مســـتويات الخمول البدني واتســـاع التفاوتات على نح
ناد إلى أحدث البَيِّنات العلمية بشــأن النُهُج الفعالة وبما يتوافق مع أهداف عمل عالمية بشــأن النشــاط البدني، بالاســت

  . ٢٠٣٠خطة التنمية المستدامة لعام 
 

  التقدم المحرز حتى الآن :٢٠٣٠-٢٠١٨خطة العمل العالمية بشأن النشاط البدني للفترة 
 
)، أقرّت جمعية الصـحة العالمية الحادية والسـبعون خطة العمل العالمية ٢٠١٨( ٦-٧١ج ص عفي القرار   -٩

 توصــــــية بوضــــــع ســــــياســــــات مُثبَتة ٢٠، التي تضــــــمّنت مجموعة محدّثة من ٢٠٣٠-٢٠١٨بشــــــأن النشــــــاط البدني 
  ٪.١٠ ، وهو تحسين النشاط البدني بنسبة٢٠٢٥بالبيِّنات لتسريع وتيرة التقدم المحرز نحو الهدف المبدئي لعام 

  
) تنفيذ الإجراءات الخاصـــــــة بالأمانة في خطة ١وطلبت جمعية الصـــــــحة خمســـــــة إجراءات محددة وهي: (  -١٠

توفير الدعم اللازم للدول الأعضــــاء لتنفيذ ، بما في ذلك ٢٠٣٠-٢٠١٨العمل العالمية بشــــأن النشــــاط البدني للفترة 
وضــــع الصــــيغة النهائية لإطار للرصــــد والتقييم بشــــأن  )٢( الخطة، بالتعاون مع الجهات الشــــريكة المعنية الأخرى؛

) إصـــــــــــدار تقرير عن الحالة العالمية للنشـــــــــــاط البدني، اســـــــــــتناداً إلى أحدث البيّنات ٣تنفيذ خطة العمل العالمية؛ (
) تحديث التوصيات العالمية بشأن النشاط البدني من ٤يتعلق بالسلوكيات المنطوية على السكون؛ (ك ما في ذل  بما

) تقديم تقارير عن التقدم المحرز في تنفيذ خطة العمل العالمية إلى جمعية الصــــــحة ٥؛ (٢٠١٠بالصــــــحة، التمتّع أجل 
لطلب، محدِّدةً الأولويات الرئيســــــــــــــية للفترة . وتســــــــــــــتجيب الفقرات التالية لهذا ا٢٠٣٠و ٢٠٢٦و ٢٠٢١  في الأعوام

 احة لتعزيز النشاط البدني. والتحديات والفرص المت ٢٠٢١-٢٠٢٠ة من فترة السنتين المتبقي
  
 

                                                            
ــتراتيجيــــة   ١ ـــ ـــ ـــ ــ ــ ــة. اسـ ــالميــ ــة العــ ـــحــ ــ ــ ـــ ـــ ــ ــة الصـ ــابع لمنظمــ ــة  المكتــــب الإقليمي لأوروبــــا التــ ــة المنظمــ ــاط البــــدني لمنطقــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ   النشــ

   ٢٠١٦المية. المكتب الإقليمي لأوروبا؛ (بالإنكليزية). منظمة الصحة الع ٢٠٢٥-٢٠١٦الأوروبية 
.)https://apps.who.int/iris/handle/10665/329407(  

ــاط البدني في من   ٢ ــحة العالمية. تعزيز النشــ طقة شــــرق المتوســــط من المكتب الاقليمي لشــــرق المتوســــط التابع لمنظمة الصــ
   ٢٠١٤لمنظمة الإقليمي لشرق المتوسط؛ خلال نهج شامل لكامل مسار الحياة (بالإنكليزية). القاهرة: مكتب ا

.)https://apps.who.int/iris/handle/10665/116901(  
  ).٢٠١٦) (١٢(٦٩ج ص عانظر المقرّر الإجرائي    ٣
  ).٢٠١٧) (١٩(٧٠ج ص عئي رحّبت جمعية الصحة بذلك في المقرّر الإجرا   ٤
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الاســـــــــتجابة لطلبات الدول الأعضـــــــــاء التي تلتمس دعم الجهود الوطنية لتنفيذ توصـــــــــيات خطة العمل 
  العالمية

  
بشـــــــــــــــــأن التــدخّلات الفعــالــة لتعزيز  ACTIVEعــة الأدوات التقنيــة ، أطلقــت المنظمــة مجمو ٢٠١٨في عــام   -١١

وتقدّم إرشــادات للدول الأعضــاء بشــأن كيفية تخطيط تنفيذ التوصــيات المتعلقة بالســياســات والبدء  ١النشــاط البدني.
الحوكمة  بها وتوسيع نطاقها في المجالات الاستراتيجية الأربعة كافة لخطة العمل العالمية، بما في ذلك تعزيز أطر

  ة والتعاون المتعدد القطاعات. والسياسات الوطني
 
وســــيتم وصــــف الدعم التقني بشــــأن كيفية الحد من التفاوتات في النشــــاط البدني بين فئات الســــكان الفرعية   -١٢

في وحدات نموذجية خاصـــــــة بتعزيز النشـــــــاط البدني لكبار الســـــــن والأشـــــــخاص ذوي الإعاقة أو الأمراض المزمنة، 
  ي مجال الرياضة المجتمعية.  رى المبادرات والشراكات فوتوثيق عُ 

 
وعلى الصــــــعيد الإقليمي، تم أيضــــــاً تطوير أدوات وموارد لدعم إجراءات الدول الأعضــــــاء بشــــــأن النشــــــاط   -١٣

البدني وتبادل أفضـــل الممارســـات الإقليمية في المجالات ذات الأولوية، بما في ذلك: حملات التواصـــل، والمدارس 
المشـــــــــــورة في مجال الرعاية الصـــــــــــحية الأولية، وأماكن العمل، والتمتع بالصـــــــــــحة في ز الصـــــــــــحة، وتقديم التي تعز 

  الشيخوخة، والمدن ذات المواصفات الصحية.
 
وعُقِدَت دورات تدريبية لتعزيز المهارات والمعارف المتعلقة بالنشـــــــــــاط البدني ضـــــــــــمن ســـــــــــياق برامج تعزيز   -١٤

المســـــــــــــــتويــات العــالميــة والإقليميــة والوطنيــة. وخلال غير الســـــــــــــــــاريــة على أو الوقــايــة من الأمراض  الصـــــــــــــــحــة و/
في كثير من الأحيان بالتآزر مع أُجرِيَت بلد في هذه الدورات، التي  ١٠٠شـــــــــــــــارك أكثر من  ٢٠١٩-٢٠١٨  الفترة

  المراكز المتعاونة مع المنظمة وبدعم من الجهات المعنية صاحبة المصلحة. 
 
ديدة لمســــــــــتويات واتجاهات النشــــــــــاط البدني أن ربع البالغين وثلاثة رنة العالمية الجوقدّرت التحليلات المقا  -١٥

ن طفيف منذ عام ٢٠١٦أرباع المراهقين لم يســتوفوا التوصــيات العالمية في عام  وعلاوةً على  ٢٠٠١.٢، مع تحســّ
  الاتساع. ذلك، يبدو أن التفاوتات الجنسانية بين الرجال والنساء وبين الفتيان والفتيات آخذة في

 
  ٢٠١٠تحديث التوصيات العالمية بشأن النشاط البدني من أجل التمتّع بالصحة 

 
، أكملـــت الأمـــانـــة عمليـــة التحـــديـــث المطلوبـــة للتوصــــــــــــــيـــات العـــالميـــة اعتبـــاراً من ٢٠٢٠-٢٠١٩في الفترة   -١٦
شـبكة ة عامة على عضـواً، وشـمل مشـاور  ٢٧. ودعم هذا العمل فريق معني بوضـع المبادئ التوجيهية يضـم ٢٠١٠  عام

  الإنترنت. 
 
عت المبادئ التوجيهية الجديدة للمنظمة بشـــــأن النشـــــاط البدني والســـــلوك المنطوي على الســـــكون في   -١٧ ووُضـــــِ

عاماً)،  ٦٤-١٨عاماً)، والبالغين ( ١٧و ٥صيغتها النهائية بالنسبة للأطفال والمراهقين (الذين تتراوح أعمارهم بين 
، للمرة الأولى، توصيات محددة بشأن النشاط البدني لدى الفئات السكانية فوق)، وتشملعاماً فما  ٦٥وكبار السن (

                                                            
 ٢٠١٨جنيف: منظمة الصحة العالمية؛  : مجموعة تقنية لتعزيز النشاط البدني.ACTIVEمنظمة الصحة العالمية. مجموعة    ١
)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/275415/9789240004313-ara.pdf?sequence=21&isAllowed=y.(  
ــة العـــ   ٢ ــحـ ــ ــ ـــ ــ ــ ــالممنظمـــة الصــ ــــحي العـ ــ ـــ ــ ــ ــد الصــ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــة) الميـــة. المرصــ ــالإنكليزيـ ــاريـــة: عوامـــل الخطر (بـ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ي: الأمراض غير الســ
)https://www.who.int/gho/ncd/risk_factors/physical_activity/en/ ٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/ ٢، تم الاطّلاع في .(  
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وهكذا فإن المبادئ التوجيهية تتماشــــى مع  ١الفرعية مثل الحوامل وأولئك الذين يعانون من أمراض مزمنة أو إعاقة.
  ٢٠٢٠.٢ر تشرين الثاني/نوفمب ٢٥أهداف خطة العمل العالمية. وقد تم إطلاقها عالمياً في 

 
ودعمـاً لإعداد المبـادئ التوجيهيـة العـالميـة الجـديدة والتعجيـل باعتمـادها على الصـــــــــــــــعيـد القُطري، عُقِدت   -١٨

)، جمعت ٢٠٢٠يوليو  تموز/ -يونيو حلقات عمل افتراضــية في كلٍّ من المناطق الســت التابعة للمنظمة (حزيران/
التوجيهية الوطنية في نطاق وزارات متعددة. وســـيســـاعد دولة عضـــواً مســـؤولة عن وضـــع المبادئ  ٦٧ما يزيد على 

عقد حلقات عمل ووضـــــع إطار تجريبي للاعتماد على دعم الدول الأعضـــــاء في وضـــــع مبادئها التوجيهية الوطنية 
  المتعلقة بالنشاط البدني أو تحديثها.

 
  عالميةالعمل الوضع إطار عالمي للرصد والتقييم لتَتَبُّع التقدم المحرز في تنفيذ خطة 

 
في ســــياق وضــــع إطار للرصــــد والتقييم أدرجت الأمانة، حيثما أمكن، تحديد المؤشــــرات ومصــــادر البيانات   -١٩

من هذا  ٩القائمة المناســـبة لتَتَبُّع التقدم المحرز بشـــأن تنفيذ التوصـــيات العشـــرين المتعلقة بالســـياســـات (انظر الفقرة 
معنية صــــاحبة المصــــلحة باجتماع للخبراء في تشــــرين لجهات العضــــاء واالملحق). وبدأت المشــــاورات مع الدول الأ

، وهي مســــــــــــتمرة، على ســــــــــــبيل المثال، مع أجهزة منظومة الأمم المتحدة الإنمائية، ولاســــــــــــيما ٢٠١٨نوفمبر الثاني/
نات للمســـــــــــــــتوط برنامج الأمم المتحدة الإنمائي، ومنظمة الأمم المتحدة للتربية والعلم والثقافة وبرنامج الأمم المتحدة

  رية (موئل الأمم المتحدة)، لضمان الاتساق مع أطر الرصد الأخرى ذات الصلة وأهداف التنمية المستدامة. البش
 
ومن المقرر أن ينُشَر الإطار، الذي يضم مجموعة من مؤشرات العمليات والنتائج والتأثيرات، كتقرير تقني   -٢٠

   .٢٠٢٠ام على موقع المنظمة الإلكتروني بحلول نهاية ع
 

   تقرير الحالة العالمية عن النشاط البدني
 
بدأ على النحو المطلوب إعداد أول تقرير عالمي عن الحالة العالمية للنشـــــــــــــــاط البدني بالتوازي مع العمل   -٢١

، تم تحليل البيانات ذات الصـــــــــــلة، بما في ذلك البيانات ٢٠٢٠-٢٠١٩على إطار الرصـــــــــــد والتقييم. وخلال الفترة 
للقدرات الوطنية على الوقاية من  ٢٠١٩ســتقصــائية العالمية التي أجرتها المنظمة في عام دراســة الاة من الالمســتمدّ 

  ٢٠١٨.٤والدراسة الاستقصائية للمنظمة بشأن السلامة على الطرق لعام  ٣الأمراض غير السارية ومكافحتها،
 
يمية المقترحة وجمع ة والإقلالعالمي ، بما في ذلك المشــــــــاورات٢٠٢٠وقد تعطّلت بشــــــــدة خطط العمل لعام   -٢٢

) ٢٠٢٠ديســـــمبر  وإطلاق دراســـــات الحالة القُطرية المتعلقة بأفضـــــل الممارســـــات (المقرر إجراؤها في كانون الأول/
لإتاحة الفرصــة لمشــاركة جميع أصــحاب  ٢٠٢١. ونتيجةً لذلك، أُرجئ نشــر هذا التقرير إلى عام ١٩-بســبب كوفيد

  كاملة.  المصلحة المعنيين مشاركةً 
                                                            

ــاط البدني    ١ ــ ـــأن النشــ ـــحة العالمية. مبادئ المنظمة التوجيهية بشـــ ــ ـــحة  منظمة الصـ ــ ــلوك الخامل. جنيف: منظمة الصـ ــ والســ
  .)https://apps.who.int/iris/handle/10665/336656( ٢٠٢٠العالمية؛ 

   منظمة الصحة العالمية. لكل حركة أهميتها من أجل صحة أفضل وفقاً لمنظمة الصحة العالمية    ٢
)https://www.who.int/news/item/25-11-2020-every-move-counts-towards-better-health-says-who لاع فــي ، تــم الاطــِّ
  ).٢٠٢٠ديسمبر  كانون الأول/  ٧
ــة    ٣ ــ ــ ـــ ــارية ومكافحتها: تقرير الدراســــ ــ ـــ ــ ــ ــحة العالمية. تقييم القدرات الوطنية على الوقاية من الأمراض غير الســ ــ ــ ــ ـــ منظمة الصــ

   ٢٠٢٠. جنيف: منظمة الصحة العالمية ٢٠١٩الاستقصائية العالمية لعام 
.)?attribute=locale- ar &https://apps.who.int/iris/handle/10665/331452(  

ــلامة على الطرق    ٤ ـــحة العالمية. التقرير العالمي عن حالة الســ ـــحة  ٢٠١٨منظمة الصـ (بالإنكليزية). جنيف: منظمة الصـ
  ).https://apps.who.int/iris/handle/10665/276462( ٢٠١٨العالمية؛ 
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وتؤكد النتائج الناشئة مجدّداً أن التقدم المحرز في النشاط البدني لا يزال متواضعاً وغير متساوٍ من حيث   -٢٣
مدى الوصــول والنطاق بين المناطق وداخلها. وعلاوةً على ذلك، يشــير معدل التنفيذ القُطري إلى أن الاســتمرار في 

لعالمي المتمثل في خفض انتشـــــــــــــار الخمول البدني الهدف ا أن يحقق اتباع نهج "العمل كالمعتاد" من غير المرجح
. ويجب تحديد العقبات التي تحول دون تنفيذ ٢٠٣٠في المائة بحلول عام  ١٥على الصـــــــــــــــعيد العالمي بنســـــــــــــــبة 

الإجراءات الموصــــى بها والفعالة من حيث التكلفة على الصــــعيدين الوطني ودون الوطني والتخفيف من حدتها من 
  قدم والتأثير المنشود عالمياً. حراز التتعجيل بإأجل ال

 
  العقبات الرئيسية التي تَحُول دون زيادة النشاط البدني

 
) عدم إعطاء الأولوية للسياسات المتعلقة ١(: تشمل المعوقات التي تم تحديدها في جميع المناطق ما يلي  -٢٤

والمالية اللازمة داخل الأمانة والبلدان ) نقص الموارد البشــــــــرية ٢بالنشــــــــاط البدني داخل قطاع الصــــــــحة وخارجه؛ (
) ضعف القدرة على إدماج النُهُج في ٣ها؛ (لوضع إجراءات السياسة العامة المتعلقة بالنشاط البدني ونشرها وتنفيذ

) عدم كفاية القدرة على إشـــــــــــــــراك ٤قطاعات المتعددة وتنفيذ تلك النُهُج على نطاق المنظومة بأكملها؛ (مختلف ال
ع المدني وأوســـاط البحوث وغير ذلك من الشـــركاء الرئيســـيين على الصـــعيدين الوطني ودون الوطني، ودعم المجتم

  والتخطيط الحضري والتصميم والبيئة. السلطات الصحية والسلطات المعنية بالرياضة والنقل ولاسيما بين دوائر 
 

  الزيادات المتسارعة في النشاط البدني
 
الإجراءات الرامية إلى الإبقاء على فرص متعددة لتعزيز وتســـــــــريع وتيرة توجد في معظم الدول الأعضـــــــــاء   -٢٥

عامة أخرى النشــــاط البدني أو زيادته، ولاســــيما من خلال المشــــي وركوب الدراجات، مع تحقيق أولويات ســــياســــات 
الطرق؛ ة؛ والسلامة على خمتعددة. وتشمل مجالات المواءمة القوية للسياسات ما يلي: التمتع بالصحة في الشيخو 

من تغيُّر المناخ؛ وجودة (نوعية) الهواء؛ والاســـــــــــــــتدامة البيئية؛ وصـــــــــــــــلاحية المدن والمجتمعات المحلية والتخفيف 
  للسكن؛ والحدّ من أوجه عدم المساواة.

 
ودعماً لتوسيع نطاق الجهود القُطرية، عزّزت المنظمة الشراكة مع الجهات المعنية صاحبة المصلحة، بما   -٢٦

غِّلة ذات الصـــــــــلة في القطاع الخاص في ذلك قطاع ات الرياضـــــــــة والتكنولوجيا، وأقامت حوارات مع الجهات المُشـــــــــَ
  ١لعالمية.ودها نحو تحقيق الأهداف المشتركة لخطة العمل الإشراكها ومواءمة جه

 
ط كما يمكن التعجيل بالتقدم المحرز في تنفيذ خطة العمل العالمية بزيادة الاســـــــــتثمار في تشـــــــــجيع النشـــــــــا  -٢٧

تعزيز التنســيق البدني للشــباب والمراهقين؛ وتوســيع قدرات القوى العاملة ومهاراتها في ســبيل تعزيز النشــاط البدني؛ و 
بحوث ونقل المعارف، لاســـــــــــــــيما في البلدان ذات الدخل المنخفض الوطني المتعدد القطاعات؛ والاســـــــــــــــتثمار في ال

  صادية التي تحول دون المشاركة.والمتوسط؛ وإزالة العوائق الاجتماعية والبيئية والاقت
 

  على النشاط البدني والاستجابات لمواجهتها ١٩-تأثير جائحة كوفيد
 
تأثير غير مسبوق فيما يتعلق بكيفية ممارسة الأشخاص للنشاط البدني وأين وإلى  ١٩-كان لجائحة كوفيد  -٢٨

البدني ومردوده الوقائي على الصـــحة أي مدى يمكنهم ذلك. ومن الأمور الحيوية ضـــمان الاعتراف بأهمية النشـــاط 
دراج سياسات تدمج الفرص المتكافئة لمزاولة النفسية والبدنية في استجابات البلدان لمواجهة كوفيد، وكذلك ضمان إ

النشاط البدني في استراتيجيات "إعادة البناء بشكل أفضل". 

                                                            
من أهداف التنمية المستدامة بشأن الأمراض  ٤-٣مشاركة مع القطاع الخاص لتحقيق الغاية منظمة الصحة العالمية. ال   ١

، تم الاطّلاع في /https://www.who.int/ncds/governance/private-sector/enغير السارية والصحة النفسية (بالإنكليزية) 
  ).٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/  ٩
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  ٣الملحق 
  

  القضاء على جميع أشكال سوء التغذية
  
 

مية المســتدامة (القضــاء على الجوع وتحقيق الأمن الغذائي وتحســين التغذية من أهداف التن ٢حدّد الهدف   -١
. ٢٠٣٠لمســـــــــــتدامة) الأهداف الطموحة للقضـــــــــــاء على جميع أشـــــــــــكال ســـــــــــوء التغذية بحلول عام وتعزيز الزراعة ا

أنماط التغذية غير  فتئت جمعية الصـــــــحة تهتم بالتغذية منذ ســـــــنواتها الأولى. وفي العقدين الماضـــــــيين، تناولت وما
 ٢٠٠٤نشاط البدني والصحة، التي أُقِرَّت في عام الصحية من خلال الاستراتيجية العالمية بشأن النظام الغذائي وال

هات والرضــــع خطة التنفيذ الشــــاملة بشــــأن تغذية الأم)؛ وجميع أشــــكال ســــوء التغذية من خلال ١٧-٥٧ع  ص  ج(القرار 
) بشـــــــــأن ٢٠١٨( ٩-٧١ج ص عوالقرار اللاحق  ٦-٦٥ج ص ع(القرار  ٢٠١٢وصـــــــــغار الأطفال، التي أُقِرَّت في عام 

تغذية الرضـــــع وصـــــغار الأطفال)؛ وخطة التنفيذ التي وضـــــعتها اللجنة المعنية بالقضـــــاء على بدانة الأطفال، التي لاقت 
. كما أيّدت جمعية الصــــــــــــــحة إعلان روما، الذي انبثق عن )١٩(٧٠ج ص ع(المقرّر الإجرائي  ٢٠١٧ ترحيباً في عام

))، وتم الإبلاغ لاحقــاً عن ٢٠١٥( ١٩-٦٨ج ص ع(القرار  ٢٠١٤المؤتمر الــدولي الثــاني المعني بــالتغــذيــة في عــام 
التقـــدم المحرز في تنفيـــذه كـــل ســــــــــــــنتين، إلى جـــانـــب التقـــدم المحرز فيمـــا يخص عقـــد الأمم المتحـــدة للعمـــل بشـــــــــــــــــأن 

  . ٢٠٢٥-٢٠١٦  التغذية،
 
ابة ويوفر هذا المرفق لمحة عامة عن التقدم المحرز في حالة التغذية على الصـــــــــــــــعيد العالمي واســـــــــــــــتج  -٢

بالتغذية. ويُبلَغ عن التقدم  الســـــــــياســـــــــات العامة، ويقدم إفادات أكثر تحديداً عن نتائج المؤتمر الدولي الثاني المعني
 )١٩(٧٠ج ص عوالمقرّر الإجرائي ) ٢٠١٨( ٩-٧١ج ص عو) ٢٠١٢( ٦-٦٥ج ص عالمحرز في تنفيــذ القرارين 

  الزوجية.  التي تصدر كل سنتين في السنوات بمزيد من التفصيل ضمن التقارير )٢٠١٧(
 

  التقدم المحرز في تحقيق الأهداف العالمية المتعلقة بالأنماط الغذائية والتغذية
  
أشــــكال ســــوء التغذية" في الأهداف العالمية للتغذية التي حدّدتها جمعية الصــــحة في ينعكس مفهوم "جميع   -٣

وفقر الدم لدى النساء  ١)، والتي تشمل الهزال والتقزّم وزيادة الوزن لدى الأطفال؛٦-٦٥ج ص ع(القرار  ٢٠١٢عام 
في  الغايات الأربع الأولى في ســـــن الإنجاب؛ وانخفاض الوزن عند الولادة؛ والرضـــــاعة الطبيعية الحصـــــرية. وتندرج

خطة  ٢٠١٣لأهداف التنمية المســتدامة. وبالإضــافة إلى ذلك، أقرّت جمعية الصــحة في عام نظام الرصــد الرســمي 
واعتمدت أهدافها العالمية الطوعية  ٢٠٢٠-٢٠١٣العمل العالمية للوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــــارية ومكافحتها 

)، بما في ذلك أهداف وقف ارتفاع معدلات الإصــــــــــــــابة ٢٠١٣( ١٠-٦٦ج ص عفي القرار  ٢٠٢٥التســــــــــــــعة لعام 
  الصوديوم.  بمرض السكري والسمنة والحدّ من تناول الملح/

 
في  ٪١١,٨المنظمة، من رتفاعاً في جميع مناطق ولايزال معدّل انتشـــــــــــار الســـــــــــمنة بين البالغين يشـــــــــــهد ا  -٤

، ولذلك فإن الهدف العالمي لوقف الارتفاع في معدلات الســـــــــــــــمنة بحلول ٢٠١٦في عام  ٪١٣,١إلى  ٢٠١٢  عام
ربما لا يمكن تحقيقه. ويظل الاستهلاك المفرط للملح مسؤولاً عما يقدَّر بثلاثة ملايين حالة وفاة بسبب  ٢٠٢٥  عام

  ب ذات الصلة.لسكتة الدماغية والأسباأمراض القلب وا
 

                                                            
(خطة التنفيذ الشاملة بشأن تغذية الأمهات والرضع وصغار الأطفال)  ٢، الملحق ١سجلات/ /٦٥/٢٠١٢ج ص عقة الوثي   ١

(https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA65-REC1/A65_REC1- ar.pdf#page=23).  
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مليون  ٦٩٠، عانى ما يقرب من ١٩-، قبل انتشـــــــــار جائحة كوفيد٢٠١٩وبالإضـــــــــافة إلى ذلك، في عام   -٥
من ســـكان العالم) للجوع أو  ٪٢٥,٩من ســـكان العالم) من نقص التغذية، وتعرّض مليارا شـــخص ( ٪٨,٩شـــخص (

  لم تكن لديهم إمكانية الحصول على غذاء مغذٍّ وكافٍ. 
  
مليون شــخص إضــافي. كما تعدّ أنماط التغذية غير المثلى  ١١أنماط التغذية غير الصــحية بحياة  وتُودي  -٦

من  ٪٢٠فضـــلاً عن من الوفيات المبكرة (الناجمة عن الأمراض) في جميع أنحاء العالم،  ٪٢٠مســـؤولة حالياً عن 
   جميع السنوات الـمُصحَّحة باحتساب مُدَد العجز الضائعة جرّاء اعتلال الصحة.

 
   التقدم المحرز في تنفيذ سياسات الغذاء والتغذية

  
تتضــمّن قاعدة البيانات العالمية للمنظمة بشــأن تنفيذ إجراءات التغذية معلومات عن الســياســات والاســتراتيجيات   -٧

 دولة لديها ١٨٠دولة عضــــــــــــواً، منها  ١٩٤لأهداف والاســــــــــــتراتيجيات والمؤشــــــــــــرات المتعلقة بالتغذية في الوطنية ذات ا
وع محدد (على سبيل المثال، بشأن أنماط التغذية الصحية وفقر الدم والرضاعة سياسات تغذية شاملة أو خاصة بموض

  ويُجرى حالياً استعراض ثالث لسياسات التغذية العالمية. ١الطبيعية).
 
 الصـــــحية. الاســـــتراتيجيات الوطنية التي تتضـــــمّن أهدافاً وغايات وإجراءات محددة لتعزيز أنماط التغذية  -٨

دولة  ١١٧، التي تشــــــــمل على ســــــــبيل المثال التقزُّم (٢٠٢٥اعتمدت معظم البلدان الأهداف التغذوية العالمية لعام 
)، ١٣٧)، وزيادة الوزن لدى الأطفال (١١٩ولادة ()، وانخفاض الوزن عند ال١٠٤عضـــواً)، وفقر الدم لدى النســـاء (
دولة عضــــــــــواً) إجراءات  ١٨٦). وتُدرج الغالبية العظمى (١١١)، والهزال (١٣٠والرضــــــــــاعة الطبيعية الخالصــــــــــة (

دولة  ١٠٠ها واســتراتيجياتها الوطنية، بهدف الحدّ من اســتهلاك الدهون (لتعزيز أنماط التغذية الصــحية في ســياســات
). وتعدّ ســـياســـات المعلومات الســـكانية المُنَفَّذة من خلال ٨٦) أو الســـكريات (١٤٢الصـــوديوم ( لح/عضـــو)، أو الم

تغيير البيئة دولة عضــــــــــواً) من تلك التي تســــــــــعى إلى  ١٨١تقديم المشــــــــــورة أو الحملات الإعلامية أكثر شــــــــــيوعاً (
ياســـــات ضـــــريبية أو إعادة الغذائية عن طريق وضـــــع علامات تغذوية، أو فرض قيود على التســـــويق، أو وضـــــع ســـــ

  ). ١٥٦صياغة التركيبات (
  
و التدخل الذي شـــــــــــــــهد أكبر زيادة مات التغذوية هكان وضـــــــــــــــع العلا الوســـــــــم والادّعاءات الصـــــــــحية.  -٩
ي الســـــــــياســــــــــات الغذائية العالمية الأول والثاني اللذين أجرتهما المنظمة في الفترة  بين  ٢٠١٠-٢٠٠٩اســـــــــتعراضـــــــــَ
حدد التشــــــــــريعات الوطنية لوضــــــــــع العلامات التغذوية تفاصــــــــــيل المعلومات التي على التوالي. وت ٢٠١٧-٢٠١٦و

ين بشــــــأن الأغذية المعبّأة مســــــبقاً، بما في ذلك قائمة المكونات، والإعلان عن المغذيات، ينبغي أن تتاح للمســــــتهلك
رفوعة إلى الاســــتعراض اءات الصــــحية أو التغذوية التي يقدمها المنتجون على الملصــــقات. ووفقاً للتقارير الموالادّع

لة بشــــأن تنفيذها للإعلان عن المغذّيات ٧٣الثاني، قدم  بلداً بشــــأن تنظيمها للادّعاءات  ٦٩، وبلداً معلومات مفصــــّ
  التغذويّة والصحيّة. 

  
يجري تنفيذ إعادة صــــــياغة تركيبات منتجات  ترويج المنتجات الغذائية بما يتفق مع نمط تغذية صــــحي.  -١٠

ات للحدّ من محتوى الأحماض الدهنية المشـــــــــــبعة، والأحماض الدهنية المتحوّلة، والســـــــــــكريات، الأغذية والمشـــــــــــروب
في عن التخلص من الأحماض الدهنية المتحوّلة  ٢٠٢٠الصــــــــوديوم. وقد وجد تقرير المنظمة الأخير لعام  والملح/

                                                            
   (بالإنكليزية) GINA)التغذية (منظمة الصحة العالمية. قاعدة البيانات العالمية بشأن تنفيذ إجراءات    ١

.(https://extranet.who.int/nutrition/gina/en)  
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وإذا  ١المتحوّلة من الإمدادات الغذائية؛حتى الآن قوانين لإزالة الأحماض الدهنية  بلداً قد اســـــــــتحدثت ٥٨  العالم أن
تلك المواد الضــــــــــارة بحلول نهاية شــــــــــخص من مليار  ٣,٢نجحت الجهود المبذولة للقضــــــــــاء عليها، ســــــــــتتم حماية 

   .٢٠٢١  عام
  

دولة عضواً ضرائب على المشروبات المحلاة بالسكر، وإن كانت  ٧٣. تفرض حالياً السياسات الضريبية  -١١
الضرائب ونطاق المنتجات المشمولة تتفاوت تفاوتاً كبيراً. وتحدّد تسع وعشرون دولة عضواً  ومستوىتعاريف ونوع 
هُجاً مناســــــبة لدعم أنماط لمقدّمة للأغذية والمشــــــروبات الصــــــحية (مثل الفواكه والخضــــــروات) باعتبارها نُ الإعانات ا

  التغذية الصحية في استراتيجياتها الوطنية. 
 
، أبلغ ٢٠١٧-٢٠١٦من بين المجيبين على اســـــــتعراض ســـــــياســـــــات التغذية العالمية للفترة  برامج الغذاء.  -١٢
كامنة مان الاجتماعي التي تســــتخدمها لمعالجة الأســــباب اللأغذية كجزء من شــــبكات الأبلداً عن برامج لتوزيع ا  ٨٥

وراء ســــــــــــــوء التغذية، وهي عادةً إما برامج معونة غذائية طارئة أو أغذية خاصــــــــــــــة للرضــــــــــــــع والأطفال الصــــــــــــــغار 
  ٢كلاهما).  (أو
 
بتعزيز  ٢٠١٧-٢٠١٦ترة . أوصــى اســتعراض ســياســات التغذية العالمية للفالسياسات والبرامج المدرسية  -١٣

المدارس مُراعية للتغذية حيث تصـــــــمَّم الســـــــياســـــــات والمناهج المدرســـــــية لضـــــــمان أن تكون برامج الصـــــــحة والتغذية 
 ٪٨٩الدراسية والبيئات والخدمات بحيث تروّج للنظم الغذائية الصحية وتدعم التغذية الجيدة. وأفادت معظم البلدان (

ورت إلى كونات الفردية للبرامج المدرسية قد تدهالتغذية في المدارس، ولكن الم) بأن لديها برامج للصحة و ١٦٠  من
  . ٢٠١٠-٢٠٠٩حد كبير منذ الاستعراض الأول لسياسات التغذية العالمية في الفترة 

 
، ٢٠١٧-٢٠١٦. من بين المجيبين على اســتعراض ســياســات التغذية العالمية للفترة الخدمات الصحية وغيرها  -١٤
لنظم الغذائية). ومع ذلك، كانت لداً عن توظيف مهنيين مختصــــــين بالتغذية (أي أخصــــــائيين في التغذية أو اب ١٥٣أفاد 

فلم يكن لدى ســتة بلدان مهنيون مختصــون بالتغذية، وكان المتوســط  -الكثافة منخفضــة (خاصــةً في المنطقة الأفريقية) 
. نســــــــــــمةألف  ١٠٠مجال التغذية لكل ن المدرَّبين في فقط من المهنيي ٢٫٣بلداً قدّمت تفاصــــــــــــيل هو  ١٢٦العالمي بين 

يب قبل الخدمة وأثناء الخدمة للمهنيين الصــــحيين في مجال تغذية الأمهات والرضــــع وصــــغار الأطفال وأفيد بتوفير التدر 
صـة لهذا الموضـوع في المناهج الدراسـية السـابقة للخدمة كان أقل عموم ١٤٠  في اً بلداً، وإن كان عدد السـاعات المخصـّ

ي مناهج دورات التدريب على الرضـــــــاعة من عدد الســـــــاعات المخصـــــــصـــــــة لهذا المجال من مجالات المواد الدراســـــــية ف
  الطبيعية التي تعقدها المنظمة.

  
  
  
  

                                                            
جنيف:  ،مليار شخص من الدهون المتحولة الضارة في غذائهم ٣منظمة الصحة العالمية. نشرة إخبارية: حماية أكثر من    ١

   ٢٠٢٠منظمة الصحة العالمية؛ 
https://www.who.int/ar/news/item/21-01-1442-more-than-3-billion-people-protected-from-harmful-trans-
fat-in-their-food   

  ).٢٠٢٠كانون الأول/ ديسمبر  ٧تم الاطِّلاع في (
ة بيئات تمكينية التقدم القُطري في تهيئ :٢٠١٧-٢٠١٦منظمة الصحة العالمية. استعراض سياسات التغذية العالمية    ٢

  ٢٠١٨الصحة العالمية. التغذية الصحية. جنيف: منظمة ماط الغذائية و نلسياسات الترويج للأ
.)https://apps.who.int/iris/handle/10665/275990?locale-attribute=ar&(  
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  المؤتمر الدولي الثاني المعني بالتغذية وعقد الأمم المتحدة للعمل بشأن التغذية
  

منظومة  المعني بالتغذية، نشـــطت الحكومات والمنظمات في في إطار متابعة نتائج المؤتمر الدولي الثاني  -١٥
المتحدة والمجتمع المدني والقطاع الخاص في تحسين الوعي وحفز العمل على الاستجابة لواقع جديد للتغذية الأمم 

عن  تقرير ثانٍ للأمين العام للأمم المتحدة ٢٠٢٠أبريل  نيسان/ ١٣يتسم بجميع أشكال سوء التغذية. وقد نُشِر في 
  ١تنفيذ عقد الأمم المتحدة للعمل بشأن التغذية.

 
  منتصف المدةاستعراض 

  
بشــــــأن العقود الدولية،  E//RES/1989/84تماشــــــياً مع قرار مجلس الأمم المتحدة الاقتصــــــادي والاجتماعي   -١٦

في نهاية عقد ينبغي اســــــتعراض الالتزامات التي تم التعهُّد بها في إعلان روما بشــــــأن التغذية في منتصــــــف المدة و 
  العمل بشأن التغذية، في إطار عملية منفتحة وتشاركية. 

  
ل الســـــــتة لعِقد وتلخّص الورقة الاســـــــتشـــــــرافية لاســـــــتعراض منتصـــــــف المدة التقدم المحرز في مجالات العم  -١٧

  ٢ة:التغذي
  

رفيعة تؤكد التقارير والقرارات ال نظم غذائية مستدامة ومرنة من أجل اتباع أنماط تغذية صحية.  (أ)
دة، الدور الحاســـــم للنظم الغذائية المســـــتدامة والمرنة في اتِّباع أنماط تغذية صـــــحية المســـــتوى، بأعداد متزاي

ئَت تحالفات عدي دة للجمع بين مختلف الجهات الفاعلة، خارج نطاق الجهات وتحســـــــــين التغذية. وقد أُنشـــــــــِ
ة مســــتدامة. ولوحِظَ الاعتراف بالإيكولوجيا الفاعلة التقليدية في مجالات التغذية، من أجل إقامة نظم غذائي

لتوجيهية التغذوية الوطنية القائمة الزراعية والتنوع البيولوجي، وزيادة مراعاة قضايا الاستدامة في المبادئ ا
على الأغـذيـة، وتزايـد تنفيــذ التــدابير الراميــة إلى الحــد من فقــدان الأغـذيـة وهـدرهـا، واتخــاذ إجراءات لتعزيز 

ات الغذائية على الصـــــمود في المناطق المعرّضـــــة للأزمات. وتم التعجيل بالتدابير الرامية إلى قدرة الإمداد
ليها، كما أُجرِيَت إعادة صـــياغة طوعية وّلة المنتَجة صـــناعيّاً أو القضـــاء عخفض الأحماض الدهنية المتح

  الصوديوم. أو إلزامية لتركيبات المنتجات الغذائية المجهّزة للحدّ من محتواها من الملح/
  

. ظهر فهم واضـــح مواءمة النظم الصــحية لتوفر التغطية الشــاملة لإجراءات التغذية الأســاســية  (ب)
النظم الصـــحية خلال النصـــف الأول من العقد، ولكن كان هناك للتدخلات الفعالة التي يتعين أن تقوم بها 

لشــــديدة الأثر وتحســــين نوعيتها نقص كبير في الاســــتثمار في ضــــمان التغطية الكافية للتدخلات التغذوية ا
رَت في  على حد ســــــواء. وللتعجيل بإحراز تقدم في مكافحة الهزال لدى الأطفال دون ســــــن الخامســــــة، نُشــــــِ

طة عمل عالمية للأمم المتحدة بشأن هزال الأطفال: إطار عمل للتعجيل بإحراز خ ٢٠٢٠مارس  آذار/  ٩
هذه الخطة مكِّن توســـوف  ٣قيق أهداف التنمية المســـتدامة.تقدّم في اتّقاء وتدبُّر هزال الأطفال علاجياً وتح

                                                            
ــأن التغــذيــة (    ١ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ). نيويورك: الأمم ٢٠٢٥-٢٠١٦الجمعيــة العــامــة للأمم المتحــدة. تنفيــذ عقــد عمــل الأمم المتحــدة بشــ

  .)https://undocs.org/ar/A/74/794( ٢٠٢٠  المتحدة؛
  ). ورقة استشرافية لاستعراض منتصف المدة٢٠٢٥-٢٠١٦لأمم المتحدة بشأن التغذية (عقد عمل ا   ٢

https://www.who.int/docs/default-source/nutritionlibrary/departmental-news/mid-term-review---un-
decade-of-action-on-nutrition/nutrition-decade-mtr-foresight-paper-en.pdf?sfvrsn=c3c14085_8   

  ).٢٠٢٠كانون الأول/ ديسمبر  ٧تم الاطِّلاع في (
م    ٣ منظمة الصــحة العالمية. خطة العمل العالمية بشــأن تقزُّم الأطفال: إطار عمل للتعجيل بإحراز تقدم في الوقاية من تقزُّ

  ٢٠٢٠الأطفال وتدبيره علاجياً وتحقيق أهداف التنمية المستدامة. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
)https://www.who.int/ar/publications/m/item/global-action-plan-on-child-wasting-a-framework-for-action تم الاطّلاع ،

  ).٢٠٢٠كانون الأول/ ديسمبر  ٧في 
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. ٢٠٢١مؤسسات منظومة الأمم المتحدة الإنمائية من وضع خارطة طريق أكثر استهدافاً للعمل في عام 
وهناك حاجة إلى نظم صــــــــــحية قوية لتنفيذ إجراءات التغذية، كما يتيح الزخم الســــــــــياســــــــــي المتزايد لتحقيق 

فرصـــاً جديدة لتوســـيع نطاق التغطية وتعميم مراعاة إجراءات التغذية الأســـاســـية  التغطية الصـــحية الشـــاملة
  ١التي تتخذها المنظمة طيلة العمر

  
. ســـــــــــــــتتوقف مســـــــــــــــاهمات الحماية الاجتماعية في الأمن التغذويالحماية الاجتماعية والتثقيف   (ج)

كافح ســــــياســــــات الحماية الغذائي والتغذية على إدماجها على مســــــتوى الســــــياســــــات العامة. ولضــــــمان أن ت
الاجتماعية جميع أشــــكال ســــوء التغذية على نحو شــــامل، ينبغي تطبيق نهج يراعي التغذية في تصــــميمها 

اســـــات العامة لتحســـــين فرص الحصـــــول على الأغذية والحماية الاجتماعية فيذها. وتنتشـــــر تدابير الســـــيوتن
تشــكل في مناطق أخرى تابعة للمنظمة والمســاعدات الغذائية في بعض مناطق المنظمة، في حين لا تزال 

ولكن مجالاً من مجالات نقص الاســــتثمار. ويجري تنفيذ التثقيف التغذوي على نطاق واســــع في المدارس، 
ت تضــــــمن دعم التثقيف ببيئات مدرســــــية صــــــحية، كما أن تنفيذ برامج الصــــــحة والتغذية لا توجد ســــــياســــــا

معظم البلدان تدرِّب العاملين الصــــــــــحيين في مجال المدرســــــــــية قد تدهور في الســــــــــنوات الأخيرة. ورغم أن 
بين في ص المهنيين المدرَّ التغذية، فإن مســتوى التدريب غالباً ما يكون غير كافٍ، وبشــكل أعمّ، لا يزال نق

مجال التغذية يعوق الإجراءات التغذوية. وقد أصـــــبح من المســـــلّم به بصـــــورة متزايدة أن البرامج المدرســـــية 
  في مجال التثقيف بشأن الغذاء والتغذية هي مجال برنامجي مهم للتنمية المستدامة. المتعددة المكونات

  
تكون التجارة عنصـــــــراً رئيســـــــياً في تعزيز . يمكن أن التجارة والاســــتثمار من أجل تحســــين التغذية  (د)

جارية والإجراءات الأمن الغذائي والتغذية، ولكن هناك اعترافاً متزايداً بالحاجة إلى الاتساق بين السياسـات الت
المتعلقة بالتغذية من جهة وأهمية الحوكمة والتعاون الشـــــــــــــــامل لعدة قطاعات من جهة أخرى. ولاتزال هناك 

جة إلى اســـــتثمارات مســـــؤولة ومســـــتدامة في مجال الزراعة والنظم الغذائية. وتنتج حالياً م الحافجوة مالية، رغ
اعية منتجات غذائية غير مســــتدامة بيئياً، وهي عادةً بعض ســــلاســــل القيمة العالمية وصــــناعات الأغذية الزر 

ات الغذائية الصــــــــوديوم. وتعني زيادة عولمة الإمداد أو الملح/ غنية بالدهون غير الصــــــــحية والســــــــكريات و/
تعريض الســـــــــكان لمزيد من المخاطر الغذائية المختلفة. وبدلاً من النهوض بأنماط التغذية الصـــــــــحية، تؤدي 

الاستثمارية إلى تفاقم سوء التغذية بجميع أشكاله. فقد ارتبطت زيادة الاستثمار الأجنبي السياسـات التجارية و 
بات المحلاة بالســـــــكر. وتبََيَّنَ أن إعطاء الأولوية المشـــــــرو المباشـــــــر، على ســـــــبيل المثال، بارتفاع اســـــــتهلاك 

ر على المدى للصــــحة على المكاســــب الاقتصــــادية القصــــيرة الأجل يؤدي إلى تحقيق مكاســــب اقتصــــادية أكب
  الطويل. 

  
بما في  -. أصبح إنشاء بيئات غذائية صحية بيئات مأمونة وداعمة للتغذية في جميع الأعمار  (هـ)

 -اعمة لأنماط التغذية الصــــــــــــــحية والقدرة على تحمُّل تكاليفها والترويج لها وجودتها ذلك توافر الأغذية الد
ة بالتغذية. وهناك زخم متزايد من أجل تهيئة بيئات أحد الاعتبارات الرئيســــية في وضــــع الســــياســــات المتعلق

ة بيئات ى تهيئحضـــــرية صـــــحية، حيث تشـــــكل البيئات الغذائية عنصـــــراً مهماً. وتعدّ الســـــياســـــات الرامية إل
غذائية صـــــحية في المدارس، أو حماية ودعم الرضـــــاعة الطبيعية أو إغناء الأغذية الأســـــاســـــية بالمغذيات 

تشــار، وإن كان تنفيذها غير كافٍ في كثير من الأحيان. وقد تســارعت وتيرة الدقيقة، ســياســات واســعة الان
ســـيما الضـــرائب المفروضـــة على  (لالصـــحية تنفيذ الســـياســـات الضـــريبية الرامية إلى تعزيز أنماط التغذية ا

المشــروبات المحلاة بالســكر) خلال النصــف الأول من العِقد. ولا يزال هناك مجال كبير لتوســيع وتحســين 

                                                            
الصحة  منظمة الصحة العالمية. الإجراءات التغذوية الأساسية: تعميم مراعاة مسائل التغذية طيلة العمر. جنيف: منظمة   ١

  .)&https://apps.who.int/iris/handle/10665/326261?locale-attribute=ar(  ٢٠١٩العالمية؛ 



  Annex 3          EB148/7    ٣الملحق           ٨٤١/٧ت  م

27 

يم تســــــويق الأغذية والمشــــــروبات غير الكحولية للأطفال، وتعزيز التركيز على تغذية المراهقين، ودمج تنظ
  الصحي والنظافة الصحية بشكل فعال. دمات الصرفبرامج التغذية وتوفير المياه وخ

  
تم إحراز تقدم كبير في إيجاد التزامات ومصـــــادر  تعزيز الحوكمة والمســـاءلة في مجال التغذية.  (و)
فإن القصـــــــــور وشـــــــــدة التغيُّر في التقدم المحرز نحو  مويل جديدة للتغذية. ولكن رغم الأشـــــــــواط المتقدمة،ت

ارية المتصـــــــــــــــلة بالتغذية وأنماط التغذية يعكس عدم كفاية تحقيق الأهداف العالمية للأمراض غير الســـــــــــــــ
غذية. وهو يشــير أيضــاً إلى الإجراءات الرامية إلى تعزيز نظم الحوكمة والســياســات والمســاءلة المتعلقة بالت

اســتمرار وجود فجوة في تمويل التغذية على الصــعيد العالمي وتنفيذ تدابير ســياســاتية وتشــريعية وتنظيمية، 
التدابير الضــريبية حســب الاقتضــاء، بهدف إنهاء جميع أشــكال ســوء التغذية. وقد ازداد تمويل  في ذلكبما 

ن العقد، ولكن من المقدّر أن تكون هناك حاجة إلى مبلغ الجهات المانحة للتغذية خلال النصـــــف الأول م
نة البيانمليار دولار أمريكي لتحقيق الأهداف العالمية للتغذية. وتحدِّد  ٧إضـــــــافي قدره  ات العالمية المحســـــــّ

الآن المناطق والبلدان التي تتقدم أو تتخلف عن الركب، ولكن ضــــــــــــــعف نظم المعلومات التغذوية أو عدم 
عن الحالة التغذوية في فئات محددة وعلى مدى فترة زمنية طويلة ولاســـــــــــــــيما  –فاية البيانات وجودها وعدم ك

  ياً كبيراً.لاتزال تشكّل تحد – بدرجة كافية لتتبُّع الاتجاهات
  

  المساهمات من مختلف الجهات الفاعلة
 
). ولم ١٤-٧لفقرات يرد أعلاه وصـــف للإجراءات المتّخَذة من جانب الدول الأعضـــاء (ا :الدول الأعضــاء  -١٨

مم المتحدة للعمل من أجل التغذية (عِقد التغذية) إلى جانب الالتزامات تقدَّم أي التزامات رســـــــــمية إضـــــــــافية لعِقد الأ
  المنشورة بالفعل.

  
دة على تعزيز التعاون بشــأن العمل في مجال التغذية ويشــجَّع عِقد التغذية الدول الأعضــاء في الأمم المتح  -١٩

ي أو إقليمي، تهدف إلى اء شــــــــــبكات عمل، وهي ائتلافات غير رســــــــــمية للبلدان، ذات نطاق عالمعن طريق إنشــــــــــ
تســــــريع وتيرة ومواءمة الجهود المبذولة حول مواضــــــيع محددة مرتبطة ببرنامج عمل عِقد التغذية. وتســــــمح شــــــبكات 

ت الجيدة والنجاحات والتحديات، وينســــقها بلد واحد أو أكثر، للبلدان بتبادل المعارف والممارســــا العمل، التي يقودها
وتيرة التقدم لتحقيق هدف تحســين النظم الغذائية وأنماط التغذية وإتاحة الغذاء للجميع وتقديم الدعم المتبادل لتســريع 

العمل العالمية التالية إلى الانعقاد في إطار عِقد وقد دُعِيَت حتى الآن شـبكات  ١من خلال السـياسـات والتشـريعات.
  التغذية:

شـــــبكة العمل العالمية المعنية بالأغذية المســـــتدامة من المحيطات والمياه الداخلية من أجل الأمن   أ)(
  البلد الرائد: النرويج -الغذائي والتغذية 

  البلدان الرائدة: أستراليا وشيلي وفرنسا -شبكة العمل العالمية بشأن وضع العلامات التغذوية   (ب)
  البلد الرائد: إيطاليا. -المستدامة ماط التغذية التقليدية والصحية و شبكة العمل العالمية بشأن أن  (ج)

  
، أعلنت ألمانيا عن خطط لتشـــــــــــــــكيل تحالف عالمي معني بالوجبات ٢٠١٩أكتوبر  وفي تشـــــــــــــــرين الأول/  -٢٠

  المدرسية الصحية. وتتشارك كلٌّ من البرازيل وسري لانكا في وضع برنامج عمل. 
  
  

                                                            
  ت العمل. نيويورك: الأمم المتحدة ). شبكا٢٠٢٥-٢٠١٦عِقْد الأمم المتحدة للعمل من أجل التغذية (   ١

https://www.un.org/nutrition/ar/action-networks ،) ٢٠٢٠نوفمبر  شرين الثاني/ت ٢تم الاطّلاع في.(  
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  ي:إلى الانعقاد في الأمريكتين والمحيط الهادئ، وه يَت عدة شبكات إقليميةوبالإضافة إلى ذلك، دُعِ   -٢١
شـــــــبكة العمل الإقليمية المعنية بالاســـــــتراتيجيات الرامية إلى الحد من اســـــــتهلاك الملح للوقاية من   (أ)

  اريكاالبلدان الرائدة: البرازيل وكولومبيا وكوست -الأمراض القلبية الوعائية ومكافحتها في الأمريكتين 
البلدان الرائدة:  -مريكتين شـــــــــــــبكة العمل الإقليمية المعنية بالمبادئ التوجيهية للأغذية لمنطقة الأ  (ب)

  البرازيل وأوروغواي
  البلد الرائد: البرازيل -شبكة العمل الإقليمية للأمريكتين المعنية بحوكمة الأمن الغذائي والتغذوي   (ج)
البلد الرائد:  -تجة أســـــــــرياً المعنية بالشـــــــــراء العام للأغذية المن شـــــــــبكة العمل الإقليمية للأمريكتين  (د)

  البرازيل
  البلد الرائد: البرازيل -شبكة العمل الإقليمية للأمريكتين المعنية بالتغذية المدرسية المستدامة   (هـ)
  البلد الرائد: شيلي -شبكة العمل الإقليمية للأمريكتين المعنية ببيئات الغذاء الصحي   (و)
  د الرائد: فيجي.البل –شبكة العمل الإقليمية المعنية بإنهاء بدانة الأطفال في المحيط الهادئ   )(ز

  
 ٢٠١٨ودعماً لتنفيذ عِقد التغذية، نشـــــــــــــــرت منظمة الأغذية والزراعة ومنظمة الصـــــــــــــــحة العالمية في عام   -٢٢

عني بالتغذية تمر الدولي الثاني المبها في إطار عمل المؤ  للبلدان لترجمة الســـــياســـــات والإجراءات الموصـــــى ١دليلاً 
  ٢إلى التزامات قُطرية محددة، وموجزاً للسياسات العامة بشأن دفع الالتزام بالتغذية في إطار عِقد التغذية.

 
في عِقد التغذية وفقاً لولاية كلٍّ منها. وتركز منظمة  مؤســــــــســــــــات منظومة الأمم المتحدةوقد أســـــــــــــهمت   -٢٣

لزراعة والنظم الغذائية في الحد من ســــــوء التغذية. واســــــترشــــــدت اســــــتراتيجيتها ورؤيتها الأغذية والزراعة على دور ا
   ٣.ظمةالمن النسبية التي تتمتع بها ومَواطِن القوة ملها في مجال التغذية بالتحديات الرئيسية في مجال التغذيةلع
 
نفيذ الالتزامات المقطوعة في منتجات معيارية مختلفة دعماً للبلدان في ت منظمة الصــحة العالميةونشـــرت   -٢٤

ي الثاني المعني بالتغذية، بما في ذلك إجراءات التغذية الأســـــــــاســـــــــية، وتقييم وإدارة الأطفال في مرافق المؤتمر الدول
والإجراءات الفعالة  ٤وزن والســـمنة، وإغناء الأرز بالفيتامينات والمعادن،الرعاية الصـــحية الأولية للوقاية من زيادة ال

   ٦وإرشادات تنفيذ مبادرة المستشفيات الصديقة للرضّع المنقّحة. ٥ية المراهقين،لتحسين تغذ
                                                            

ــتند إلى    ١ ــحة العالمية. تعزيز الإجراءات المتعلقة بالتغذية: دليل مرجعي للبلدان يســ منظمة الأغذية والزراعة، منظمة الصــ
ــة العامة للمؤتمر الدولي الثاني المعني بالتغذية  ــ ــ ــ ـــ ــياسـ ـــ ــ ــ ـــيات الســـ ــ ــ ـــ . روما وجنيف: منظمة الأغذية بالإنكليزية)(  (ICN2)توصــ

ــحة والزرا ــ ـــ ـــ ــ ــ ، تم الاطّلاع في www.fao.org/3/ca1505en/CA1505EN.pdf( ٢٠١٨العالمية؛ عة للأمم المتحدة ومنظمة الصــ
  ).٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/  ٣
ــحة العالمية، منظمة الأغذية والزراعة. دفع الالتزام بالتغذية في إطار عِقد الأمم المتحدة للعمل بشــــأن التغذية: موجز    ٢ منظمة الصــ

  ).https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/274375( ٢٠١٨(بالإنكليزية). جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ اسات للسي
ــتراتيجيـــة ورؤيـــة لعمـــل الفـــاو في مجـــال التغـــذيـــة. رومـــا: منظمـــة الأغـــذيـــة والزراعـــة للأمم    ٣ ــ ــ ــ ـــ ــ منظمـــة الأغـــذيـــة والزراعـــة. اســ

  ). http://www.fao.org/3/a-i4185e.pdf( ٢٠١٤  المتحدة؛
منظمة الصحة العالمية. مبدأ توجيهي: إغناء الأرز بالفيتامينات والمعادن كاستراتيجية للصحة العامة (بالإنكليزية).    ٤

  ).https://apps.who.int/iris/handle/10665/272535( ٢٠١٨جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
إجراءات فعّالة لتحسين تغذية المراهقين (بالإنكليزية). جنيف: منظمة منظمة الصحة العالمية. مبدأ توجيهي: تنفيذ    ٥

  ).https://apps.who.int/iris/handle/10665/260297الصحة العالمية؛ (
ا ودعمها في المرافق التي توفر منظمة الصحة العالمية، اليونيسيف. إرشادات التنفيذ: حماية الرضاعة الطبيعية وتشجيعه   ٦

  ٢٠١٨هات والمواليد: مبادرة المستشفيات الصديقة للرضّع المنقحة. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ الخدمات للأم
(https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272943/9789246513802-ara.pdf?sequence=22&isAllowed=y).  
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على تعزيز الإجراءات الجمــــاعيــــة عبر المنظمــــات والبلــــدان  الوكــالــة الــدوليـــة للطـــاقــة الــذريــةوركّزت   -٢٥
قييم أثر البرامج معالجة العبء المزدوج لســــوء التغذية، ولاســــيما في تلتســــريع وتيرة العمل على المحلية  والمجتمعات

بء المزدوج. وعلاوةً على ذلــك، ينبغي إيلاء الاهتمــام لــدور تقنيــات النظــائر والمبــادرات التي تســـــــــــــــتهــدف ذلــك العــ
  المستقرة في فهم المسارات البيولوجية. 

 
، ٢٠٢٥-٢٠١٩خطة عمل الصندوق بشأن التغذية  ٢٠١٩في عام ولي للتنمية الزراعية الصندوق الدوأصدر   -٢٦

من المشاريع  ٪٥٠امه بزيادة هدف تعميم التغذية في امل هو تسريع وتيرة تعميم التغذية في استثماراته وتحقيق التز بهدف ش
   ٢٠٢١.١مليون شخص بحلول عام  ١٢في مرحلة تصميمها وتحسين تغذية 

 
في  ٢٠٢١-٢٠١٨) للفترة اليونيســيف( لمنظمة الأمم المتحدة للطفولةوتتمثل رؤية الخطة الاســـتراتيجية   -٢٧

أنحاء العالم، من وتوســـيع المكاســـب البرنامجية لمعالجة ســـوء التغذية لدى الأطفال بجميع أشـــكاله في جميع تعزيز 
مليون طفل دون ســن  ٢٥٠ )١(للوصــول إلى ما لا يقل عن:  ٢٠٢١أجل تحقيق ثلاثة أهداف ســنوية بحلول عام 

مليون مراهق بالخدمات الخاصة بالوقاية  ١٠٠ )٢( ٢؛الخامسة بخدمات لمنع التقزم وغيره من أشكال سوء التغذية
يين طفل بالخدمات الخاصــــــة بعلاج الهزال الوخيم وســــــائر ملا ٦ )٣(من فقر الدم وســــــائر أشــــــكال ســــــوء التغذية؛ 

  أشكال سوء التغذية الحاد في السياقين الإنمائي والإنساني. 
 
قاية كاســـــــــــتجابة لحالات لمثلى بشـــــــــــأن العلاج والو تقديم برامج التغذية ا برنامج الأغذية العالميوواصـــــــــــل   -٢٨

  مجالات العلاقة بين المساعدات الإنسانية والتنمية.  الطوارئ، مع إدماج النُهُج المراعية للتغذية في جميع
 
العمل من أجل تحقيق أقصى قدر من الاتساق في  لجنة الأمم المتحدة الدائمة المعنية بالتغذيةوواصلت   -٢٩

ر، واســـــتكشـــــاف القضـــــايا الجديدة لمتحدة والمســـــاءلة، من خلال الدعوة إلى التغذية، وبناء الجســـــو ســـــياســـــات الأمم ا
  المتصلة بالتغذية، بالتعاون مع أعضائها ومن خلال مختلف المنتجات المعرفية.  والناشئة

 
لال ن خ، مفرقة عمل الأمم المتحدة المشــــتركة بين الوكالات المعنية بالأمراض غير المعديةواســـــــتمرت   -٣٠

مة المعنية بالتغذية، في فريقها العامل المواضـــــــــــــــيعي المعني بالتغذية الذي دُعِيَ إلى الانعقاد من قِبَل اللجنة الدائ
  العمل على جميع أشكال سوء التغذية.

 
ر الخــاص المعني بــالحق في الغــذاءوركّز تقرير   -٣١ إلى الجمعيـــة العـــامـــة على أهـــداف  ٢٠١٩لعـــام  المقرِّ

التغذية، مع التشــــديد بشــــكل خاص على ســــتدامة من خلال نهج قائم على حقوق الإنســــان في ســــياســــات التنمية الم
   ٣التوزيع غير العادل للغذاء والموارد الإنتاجية باعتباره عائقاً كبيراً أمام إعمال الحق في الغذاء والتغذية.

  
  

                                                            
. روما: ٢٠٢٥-٢٠١٩: خطة عمل الصندوق بشأن التغذية الصندوق الدولي للتنمية الزراعية. تعميم التغذية في الصندوق   ١

، تم الاطّلاع في https://www.ifad.org/ar/document-detail/asset/41237860( ٢٠١٩الصندوق الدولي للتنمية الزراعية؛ 
  ).٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/  ٣
  ٢٠٢١-٢٠١٨ستراتيجية لمنظمة الأمم المتحدة للطفولة، الخطة الا ٢
)www.unicef.org/media/48126/file/UNICEF_Strategic_Plan_2018-2021-ENG.pdf(.  
ر الأمم المتحدة الخاص المعني بالحق في الغذاء. تقرير بشأن الهدف     ٣ من أهداف التنمية المستدامة والحق في  ٢مقرِّ

  ٢٠١٩الغذاء. جنيف: مكتب المفوض السامي المعني بحقوق الإنسان؛ 
)https://www.ohchr.org/EN/Issues/Food/Pages/SDG2.aspx ٢٠٢٠مبر ديس كانون الأول/ ٧، تم الاطِّلاع في.(  
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  ة غير الدولالجهات الفاعل
 
 ذية من أجل النمو، الذي تأجَّل إلى كانون الأول/قمة طوكيو للتغ ســـــــوف يتيح مؤتمر المبادرات العالمية.  -٣٢

الجديدة في منتصـــــف عِقد التغذية. وســـــيجمع بين  فرصـــــة لتقييم الالتزامات المالية والســـــياســـــاتية ٢٠٢١،١ديســـــمبر 
لتي أقرّتها البلدان والجهات المانحة والشـــــركاء لتقديم التزامات واضـــــحة وإظهار التقدم المحرز نحو تحقيق الغايات ا

جمعية الصـــــحة وغايات أهداف التنمية المســـــتدامة. ويهدف إلى الحصـــــول على التزامات في خمســـــة مجالات ذات 
) الصــــحة: جعل التغذية جزءاً لا يتجزأ من التغطية الصــــحية الشــــاملة من أجل التنمية المســــتدامة؛ ١أولوية وهي: (

لصــــــــــــحية والتغذية، وتضــــــــــــمن ســــــــــــبل عيش المنتجين وتُراعي ) الأغذية: بناء نظم غذائية تعزز أنماط التغذية ا٢(
الهشـــــــــــة والمتأثرة بالنزاعات؛ ) القدرة على الصـــــــــــمود: التصـــــــــــدي بفعالية لســـــــــــوء التغذية في الســـــــــــياقات ٣المناخ؛ (

) تأمين اســـــــــتثمارات جديدة ودفع الابتكار في تمويل التغذية. وفي ٥تعزيز المســـــــــاءلة اســـــــــتناداً إلى البيانات؛ (  )٤(
، قادت منظمة الصــــــحة العالمية تطوير عنصــــــر التغطية الصــــــحية الشــــــاملة في إطار الالتزام المتعلق ٢٠١٩  عام

  ٢وجز سياسة التغذية في التغطية الصحية الشاملة.بالتغذية من أجل النمو، ونشرت م
 
ن ، ســـــــــــــــتدعو الأمم المتحدة إلى عقد مؤتمر قمة للنظم الغذائية كجزء من عِقد العمل م٢٠٢١وفي عام   -٣٣

) ضمان توفير الغذاء المأمون والمغذّي للجميع ١(: أجل التغذية. وسيغطي مؤتمر القمة خمسة مسارات عمل وهي
) التحول إلى أنماط الاســتهلاك المســتدامة ٢الغذاء والصــحة للجميع، الإعمال التدريجي للحق في الغذاء)؛ ((إتاحة 

) تعزيز الإنتاج الإيجابي ٣مة، الحد من النفايات)؛ ((ترويج وإيجاد طلب على أنماط التغذية الصــــــــــــحية والمســــــــــــتدا
نبعاثات وزيادة احتجاز الكربون، وتجديد وحماية للطبيعة على نطاق كافٍ (العمل على تغير المناخ، والحد من الا

النظم الإيكولوجية الحيوية والحد من فاقد الأغذية والاســــــــــتفادة من الطاقة، دون تقويض الصــــــــــحة أو أنماط التغذية 
) النهوض بســـــــــــــــبل العيش العادلة وتوزيع القيمة (زيادة الدخول، وتوزيع المخاطر، وتوســـــــــــــــيع نطاق ٤المغذية)؛ (
) بناء القدرة على الصـــــــــــمود أمام أوجه ٥عزيز العمالة الكاملة والمنتجة وتوفير العمل اللائق للجميع)؛ (الإدماج، وت

للنظم الغذائية الصــحية والمســتدامة. وقد طُلب إلى  الضــعف والصــدمات والإجهاد (ضــمان اســتمرار الأداء الوظيفي
  ).٢لمتحدة لتتبُّع المسار (منظمة الصحة العالمية أن تكون الهيئة التي ترتكز عليها الأمم ا

  

                                                            
 كانون الأول/ ٧، تم الاطِّلاع في /https://nutritionforgrowth.org/events( ٢٠٢١قمة طوكيو للتغذية من أجل النمو    ١

  ).٢٠٢٠ديسمبر 
  ؛ منظمة الصحة العالمية: جنيف. التغذية في سياق التغطية الصحية الشاملة٢٠١٩المية منظمة الصحة الع   ٢
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/329493?locale-attribute=ar&.(  
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  ٤الملحق 
  

  الصحة والبيئة: التصدي لأثر تلوث الهواء على الصحة
  
 
) بشــــــــــأن التصــــــــــدي لأثر تلوث ٢٠١٥( ٨-٦٨ج ص عيلخص هذا الملحق التقدم المحرز في تنفيذ القرار   -١

 ١ار تلوث الهواء الضــارة بالصــحة.الهواء على الصــحة وخريطة الطريق ذات الصــلة لتعزيز الاســتجابة العالمية لآث
  ٢ير المرحلي المقدّم إلى جمعية الصحة العالمية الثالثة والسبعين).المعلومات، انظر التقر  (للاطّلاع على مزيد من

 
وقد أدى العمل إلى تقدم كبير في تطوير المنتجات والأدوات المعرفية لقياس الآثار الصـــــــــــــــحية وتكاليف   -٢

صـــحية الاقتصـــادية والخاصــــة لتلوث الهواء. ويشـــمل ذلك وســـائل تقييم الأثر الصـــحي والأدوات الالرعاية الصـــحية 
ودون الوطني. وقد بلغ التحديث الجديد للمبادئ التوجيهية الخاصـــــــــــــة بقطاعات محددة، على الصــــــــــــعيدين الوطني 

  بنوعية الهواء الصادرة عن منظمة الصحة العالمية مرحلة متقدمة.
  
والإبلاغ عن التقدم  لة عن رصــد ثلاثة مؤشــرات متصــلة بغايات أهداف التنمية المســتدامةفالمنظمة مســؤو   -٣

(المتعلق بمعدل الوفيات الناجمة عن التعرّض لتلوث الهواء داخل  ١-٩-٣المُحرز بشـــــــــأنها، ألا وهي المؤشـــــــــرات 
أنواع الوقود والتكنولوجيات (المتعلق بنسبة السكان المعتمدين أساساً على  ٢-١-٧المنزل وتلوث الهواء المحيط، و

ســـــيمات وســـــط الســـــنوي المقبول لمســـــتويات تركيز الجســـــيمات الدقيقة (مثل الج(المتعلق بالمت ٢-٦-١١النظيفة)، و
ميكرومترات) في المدن (مُقدّراً بحسب عدد  ١٠ميكرومتر وتلك التي لا يتجاوز قطرها  ٢،٥التي لا يتجاوز قطرها 

د هذه ر منتظمة بهذا الشــــــــــأن. ولتعزيز دعم البلدان في إجراء عمليات رصــــــــــســــــــــكانها))، وســــــــــتواصــــــــــل تقديم تقاري
لت على تحســين أدوات المســح لإجراء تقييم أفضــل لآثار المؤشــرات، طوّرت الأمانة طرقاً إحصــائية أكثر متانةً وعم

  تلوث الهواء المحيط واستخدام الطاقة المنزلية على الصحة. 
  
ها ظمة الخاصــــــــــــــة بتلوث الهواء المحيط والطاقة المنزلية وتوســــــــــــــيع نطاقويجرى تحديث قواعد بيانات المن  -٤

  . بانتظام لإضافة المزيد من المواقع والملوثات ومصادر التعرض
  
وقد أُحرِز تقدم في رفع الأولوية الممنوحة لتلوث الهواء على جداول الأعمال الإقليمية من خلال وضـــــــــــــــع   -٥

  تلوث الهواء والصحة في دول أعضاء مختارة بناءً على طلبها.خطط عمل إقليمية وتحديد ملامح قُطرية ل
  
وقامت منظمة الصـــــــــــحة العالمية، بالتعاون مع كيانات أخرى من منظومة الأمم المتحدة، بتطوير شـــــــــــبكة   -٦

"تنفَّس الحياة" العالمية لزيادة الوعي بحجم تلوث الهواء وأهميته باعتباره أحد المخاطر الصـــــــــــحية ولتقاســـــــــــم الحلول 
طقة وبلداً رســـــمياً إلى الشـــــبكة على المســـــتوى مدينة ومن ٧٦التحفيز على اتخاذ الإجراءات اللازمة. وقد انضـــــمت و 

من خلال  ٢٠١٨. وتم رفع الوعي العـــالمي في عـــام ٢٠١٦ا في تشـــــــــــــــرين الأول/ أكتوبر الحكومي منـــذ إطلاقهـــ
ل تهديداً راف متزايد بأن تلوث الهواء يشــــكّ المؤتمر العالمي الأول للمنظمة المعني بتلوث الهواء والصــــحة. وفي اعت

                                                            
  )٢٠١٦) (١١(٦٩ج ص عرحّبت جمعية الصحة بذلك في المقرّر الإجرائي    ١
)https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA69-REC1/A69_2016_REC1-ar.pdf#page=89،  تم الاطّلاع

  ).٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/ ٥في 
ــسبعون، الوثيقة جمنظمة الصحة العالمية. التقارير المرحلية. جمعية الصحة العالمية ا   ٢ ــ ــ ـــ ــ ــ ــ  -، الفرع طاء٧٣/٣٢لثالثة والـ

   ٢٠٢٠جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
)https://apps. https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA73/A73_32-ar.pdf ــرين  ٥، تم الاطّلاع في ــ ـــ ــ ــ ـــ تشــ

  ).٢٠٢٠نوفمبر  الثاني/
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تزامات بتنفيذ الســياســات الخاصــة بنوعية الهواء والمواءمة بين البلدان على توســيع نطاق الال للصــحة العامة، تعمل
، خلال المؤتمر الدولي الأول للمنظمة المعني بتلوث الهواء والصحة، التزم ٢٠١٨المناخ ونوعية الهواء. وفي عام 

منظمـــة غير حكوميـــة والاتحـــاد  ٣٩من كيـــانـــات منظومـــة الأمم المتحـــدة الإنمـــائيـــة و ١١مـــدينـــة و ١٢ وبلـــداً  ٢٦
، التزم ٢٠١٩عـــالجـــة تلوث الهواء. وفي مؤتمر قمـــة العمـــل المنـــاخي لعـــام الأوروبي بمجموعـــة من التـــدخلات لم

العالمية بشــــأن جودة الهواء،  بلداً، بمجموع تجاوز مليار شــــخص، ببلوغ قيم المبادئ التوجيهية لمنظمة الصــــحة  ٥٠
  . ٢٠٣٠اخ وجودة الهواء بحلول عام ومواءمة السياسات المتعلقة بالمن

  
وأطلقت المنظمة، بالمشـــــــــــاركة مع كيانات أخرى من منظومة الأمم المتحدة الإنمائية، منصـــــــــــة العمل من   -٧

وتهدف تلك المنصـــــــة إلى  ٢٠١٩.١أجل الصـــــــحة والطاقة في جمعية الصـــــــحة العالمية الثانية والســـــــبعين في عام 
من أجل  طاعي الصـــحة والطاقة على المســـتوى العالمي والإقليمي والقُطريتكريس التعاون الســـياســــي والتقني بين ق

تســـــــــــــــريع وتيرة الانتقال إلى الطاقة النظيفة، مع تركيز أوّلي على توفير مصــــــــــــــــادر الوقود النظيفة للطهي وتوفير 
  .الكهرباء في مرافق الرعاية الصحية

  
عــامــل خطر رئيســـــــــــــــي خــامس للأمراض غير ومن الإنجــازات المهمــة للغــايــة الاعتراف بــأن تلوث الهواء   -٨

الاجتماع الثالث الرفيع المســــــــــــتوى للجمعية العامة بشــــــــــــأن الوقاية من الأمراض غير  المعدية (غير الســــــــــــارية) في
قليميــة والوطنيــة المتعــددة القطــاعــات ، وإدراج تلوث الهواء في خطط العمــل الإ٢٠١٨المعــديــة ومكــافحتهــا في عــام 
لسياسات المتعلقة وفي هذا السياق، تقدّمت الأمانة بعملها في مجال وضع خيارات ل بشأن الأمراض غير السارية.

بتلوّث الهواء المحيط والهواء المنزلي ســــتســــهم في تحقيق الأهداف والغايات العالمية الطوعية لخطة العمل العالمية 
من هذا العمل في تجميع . وتتمثل المرحلة الأولى ٢٠٢٠-٢٠١٣راض غير الســـــــــــــــارية ومكافحتها للوقاية من الأم

لمية وغيرها من إرشــادات الأمم المتحدة بشــأن الصــحة والبيئة، بما في خلاصــة وافية لإرشــادات منظمة الصــحة العا
مة على تلك الخلاصـــــــة وغيرها من ذلك تلوث الهواء. وســـــــتعتمد التحليلات المتعمقة اللاحقة لفعالية التدخلات القائ

  قائمة التي تضعها المنظمة. المبادئ التوجيهية والتوصيات ال
  
وعلى مدى السنوات الماضية، عملت منظمة الصحة العالمية على تطوير مجموعة من الأدوات التحليلية   -٩

مثل أداة البرمجيات  وتدقيقها بحيث تســـــــــــــــمح بجمع البيّنات على الآثار الصـــــــــــــــحية والاقتصــــــــــــــــادية لتلوث الهواء،
ثل أداة التقييم الصــــحي والاقتصــــادي للمشــــي اصــــة بقطاعات معيّنة، مفضــــلاً عن الأدوات الخ ،+AirQالمعلوماتية 

وركوب الدراجات. وأجرت الأمانة تقييمات ســـريعة للأوضـــاع ورســـمت خرائط لأصـــحاب المصـــلحة تتعلق بمجموعة 
نظيفة في المنازل في البلدان التي تعتمد أســــــاســــــاً على اســــــتخدام أدوات المنظمة وحلولها بشــــــأن اســــــتخدام الطاقة ال

للعاملين في مجال الرعاية الصـــــــحية، من شـــــــأنها لوقود الحيوي في الطهي. وتعمل حالياً على تطوير مواد تدريبية ا
  تعزيز القدرة على فهم مخاطر تلوث الهواء على الصحة وأهمية إبلاغ المرضى والمجتمعات بهذه المخاطر. 

  
ل تنظيم حلقات عمل تدريبية تقنية ترمي ودأبت الأمانة باســــتمرار على تقديم دعم قُطري مباشــــر، من خلا  -١٠

ســــســــية لمعالجة علاقة تلوث الهواء بالصــــحة. وبالإضــــافة إلى ذلك، اضــــطلعت المنظمة بعدة إلى بناء القدرات المؤ 
 ط للدعم القُطري وتعزيزه.بعثات مشتركة مع هيئات أخرى تابعة للأمم المتحدة من أجل التخطي

 

                                                            
من أهداف التنمية المستدامة: موجز  ٧منظمة الصحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة الإنمائي. التعجيل بتحقيق الهدف    ١

عيد العالمي. نيويورك: الأمم المتحدة، إدارة الشؤون الاقتصادية منصة العمل بشأن الطاقة والصحة على الص -٢العمل 
  ٢٠١٩امة؛ والاجتماعية، شعبة أهداف التنمية المستد

)https://sustainabledevelopment.un.org/content/documents/24066ab2_cover.pdf كانون الأول/  ٨، تم الاطِّلاع في
  ).٢٠٢٠ديسمبر 
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  ٥الملحق 
  

  ة النفسية فيل الشاملة الخاصة بالصحتحديث تذييلات خطة العم
  التي وضعتها المنظمة ٢٠٣٠-٢٠١٣الفترة 

  
 
ة صــــــــح، التي تطلب فيها جمعية ال)٢٠١٩( )١١( ٧٢ع ج ص(أ) من المقرّر الإجرائي ٣اســــــــتجابةً للفقرة   -١
أمور، أن يقدم اقتراحات، بالتشــــــــــــاور مع الدول الأعضــــــــــــاء وعقب مراعاة آراء ســــــــــــائر  ام، في جملةالمدير الع من

أصحاب المصلحة، بشأن تحديث تذييلات خطة العمل الشاملة الخاصة بالصحة النفسية التي وضعتها المنظمة، 
محددة)  غاياتو تحقيق م المحرز نح(مؤشـــــــــــــــرات قياس التقد ١اتّخذت الأمانة الخطوات التالية لتحديث التذييل 

  ) لخطة العمل تلك:٢٠٢٠-٢٠١٣ خطة العمل الشاملة الخاصة بالصحة النفسية (خيارات تنفيذ ٢والتذييل 
 /أفريقيا والأمريكتين وجنوب شـــــــــــــــرق آســـــــــــــــيا كلٍّ من . نظّمت المكاتب الإقليمية ل٢٠٢٠مارس  آذار

جل التماس الآراء بشأن "المسوّدة المتوسط مشاورة افتراضية مع الدول الأعضاء من أ وأوروبا وشرق
. وبالإضــــافة إلى ذلك، اســــتُشــــيرت ٢) للتذييل ٢٠١٣المحدّث والصــــيغة الســــابقة ( ١ذييل الأوليّة" للت

الــدول الأعضــــــــــــــــاء في منطقــة غرب المحيط الهــادئ عن طريق البريــد الإلكتروني لالتمــاس وجهــات 
جرِيت مشـــــــــــــــاورة عبر الإنترنت بين الدول المحدّث. وأُ  ١أن "المســـــــــــــــودة الأوّليّة" للتذييل النظر بشـــــــــــــــ
بشأن "المسودة الأوّليّة" للتذييل والجهات الفاعلة غير الدول هيئات منظومة الأمم المتحدة الأعضاء و 

  . ٢) للتذييل ٢٠١٣المحدَّث والصيغة السابقة ( ١
 /تماس آراء قليمي لغرب المحيط الهادئ مشاورات افتراضية لال.  نظّم المكتب الإ٢٠٢٠يوليو  تموز

  . ٢) للتذييل ٢٠١٣ة السابقة (الدول الأعضاء في المنطقة بشأن الصيغ
 /أفريقيا والأمريكتين كلٍّ من نظّمت المكاتب الإقليمية ل .٢٠٢٠ســـــــبتمبر  أيلول/ - أغســـــــطس آب

مع الدول الأعضـــاء من أجل التماس وجنوب شـــرق آســـيا وأوروبا وشـــرق المتوســـط مشـــاورة افتراضـــية 
النص أيضــــــاً موضــــــوع مشــــــاورة عبر  ذلكالمحدّث. وكان  ٢لمســــــوّدة الأوليّة" للتذييل الآراء بشــــــأن "ا

  .والجهات الفاعلة غير الدولالدول الأعضاء وهيئات منظومة الأمم المتحدة  بينالإنترنت 
  
ثة لرصـــد خطة العمل الشـــاملة المحدّ  غاياتالمؤشـــرات والالمحدّث الناتج (انظر أدناه)  ١ويتضـــمّن التذييل   -٢

  . ٢٠٣٠لصحة النفسية حتى عام الخاصة با
  
الانتحـــار،  الوقـــايـــة منالمحـــدّث النـــاتج (انظر أدنـــاه) من خلال نص معزّز حول  ٢ تـــذييـــلوتم تعـــديـــل ال  -٣

طيلة ال، والصـــحة النفســـية والصـــحة النفســـية في مكان العمل، والتغطية الصـــحية الشـــاملة، والصـــحة النفســـية للأطف
ة يبحالات صح عاشوا تجارب تتعلقالأشخاص الذين  إشراكو اعات، وحقوق الإنسان، ، والعمل المتعدد القطالعمر

  نفسية. 
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  ١التذييل 
  

   بالصحة النفسية ةــة الخاصـل الشاملـــة العمــدّث المقترح لخطــالمح ١التذييل 
  المحرز نحو تحقيق غايات محددة التقدم مؤشرات قياس :٢٠٣٠-٢٠١٣في الفترة 

  
  
ثة لتقييم التقدم المحرز نحو تحقيق الغايات العالمية لخطة العمل الشــــاملة الخاصــــة شــــرات المحدّ تمثّل المؤ   -١

مجموعة فرعية من المعلومات والاحتياجات اللازمة للإبلاغ  ٢٠٣٠-٢٠٢٠-٢٠١٣بالصــــــــحة النفســــــــية في الفترة 
. وإزاء ما تتســم به صــداً وافياً النفســية ر  لكي تتمكن الدول الأعضــاء من رصــد ســياســاتها وبرامجها المتعلقة بالصــحة

الغايات من طابع اختياري وعالمي، فإنه لا يُتوقّع بالضــرورة أن تحقق كل دولة من الدول الأعضــاء جميع الغايات 
  المحددة، بل يمكنها أن تسهم بدرجة متفاوتة في بلوغها معاً. 

 
م قابل للقياس من جانب لإحراز تقدالجماعي و  وتوفر الغايات العالمية المحددة لكل غرض أســــــاســــــاً للعمل  -٢

الدول الأعضــاء نحو تحقيق أهداف عالمية، لكن ينبغي ألا تحول دون وضــع غايات وطنية أكثر طموحاً، ولاســيما 
  بالنسبة للبلدان التي بلغت غايات عالمية بالفعل.

 
دة التقنية إلى يب والمســـــاعجيه والتدر من الخطة، ســـــتواصـــــل الأمانة تقديم التو  ٤وكما هو مبيّن في إطار الغرض   -٣

الدول الأعضـــاء، بناءً على طلبها، بشـــأن وضـــع نظم معلومات وطنية لجمع البيانات عن مؤشـــرات مدخلات نظم الصـــحة 
  النفسية وأنشطتها وحصائلها. وذلك بهدف مواصلة البناء على نظم المعلومات القائمة بدلاً من إنشاء نظم جديدة أو موازية. 

 
  الحوكمة الفعالة في مجال الصحة النفسيةلقيادة و تعزيز ا :١الغرض 

 
ــع أو تحــديــث ٢٠٣٠في المــائــة من البلــدان قــد انتهــت، بحلول عــام  ٨٠أن تكون  :١-١الغــايــة العــالميــة  ــ ـــ ـــ ــ ــ ، من وضــ

  ان.سياساتها/ خططهـا المتعلقة بالصـحة النفسية على نحو يتماشى مع الصكوك الدولية والإقليمية لحقوق الإنس
  وجود سياسة أو خطة وطنية للصحة النفسية قيد التنفيذ وتتوافق مع الصكوك الدولية لحقوق الإنسان :١-١المؤشر 

   :وسائل التحقّق
 سياسة أو خطة متوافرة ماديّاً؛ والجزم بأنها تتّفق مع المعايير الدولية والإقليمية لحقوق الإنسان؛ وتقييم حالة التنفيذ.

   :اس المنطقيالتعليقات والفرضيّات و/ أو الأس
بالنســـبة للبلدان ذات النظام الاتحادي، ســـيحيل المؤشـــر إلى ســـياســـات أو خطط معظم الولايات أو المقاطعات داخل البلد. 
ـــات أو خطط أخرى تخصّ  ــياســ ــية قائمة بذاتها أو مُدمَجة في ســـ ـــحة النفســـ ـــات أو الخطط المتعلقة بالصــ ـــياســ وقد تكون الســ

  حة العامة أو الإعاقة.الص
 

ــمل مع ــ ــان أحكاماً تنص على ما يلي: (ايير حقو وتشـ ــ ــية على نطاق ١ق الإنسـ ) الانتقال إلى توفير خدمات الصـــــحة النفســـ
ــان؛ (٢المجتمع المحلي؛ ( ــ ـــ ـــاملة؛ (٣) احترام حقوق الإنســ ــ ــ ــورة شــ ـــ ـــ ـــــجيع نهج التعافي؛ ٤) تقديم الدعم والخدمات بصـ ـــ ) تشـ

  القرارات.المشاركة في عمليات اتخاذ   )٥(
 

) رصـد مؤشـرات ٣) تقدير الموارد المالية وتخصـيصـها؛ (٢شـرية وتخصـيصـها؛ () تقدير الموارد الب١وتشـمل حالة التنفيذ (
          أو غايات محدّدة وتقييمها.
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ــع أو تحديث قوانينها ٢٠٣٠في المائة من البلدان قد انتهت، بحلول عام  ٨٠أن تكون  :٢-١الغاية العالمية  ــ ــ ــ ، من وضــ
  يتماشى مع الصكوك الدولية والإقليمية لحقوق الإنسان.المتعلقة بالصـحة النفسية على نحو 

  لإقليمية لحقوق الإنسانوجود قانون وطني شامل للصحة النفسية قيد التنفيذ ويتوافق مع الصكوك الدولية وا :٢-١المؤشر 
   :وسائل التحقّق

 نسان، وتقييم حالة التنفيذ.قانون متوافر مادياً، والجزم بأنه يتفق مع المعايير الدولية والإقليمية لحقوق الإ
   :أو الأساس المنطقي التعليقات والفرضيّات و/

ـــر إلى قوانين  ـــ ــ ـــيحيل المؤشـــ ـــ ــ ـــبة للبلدان ذات النظام الاتحادي، ســـ ـــ ــ المقاطعات داخل البلد. وقد تكون  معظم الولايات/بالنســـ
  الصحة العامة أو الإعاقة. القوانين المتعلقة بالصحة النفسية قائمة بذاتها أو مُدمَجة في قوانين أخرى تخصّ 

 
ــان أحكاماً تنص على ما يلي:  ــ ــمل معايير حقوق الإنسـ ــ ــية على نطاق  )١(وتشـ الانتقال إلى توفير خدمات الصـــــحة النفســـ

ـــة الأهلية القانونية؛  )٢(مع المحلي؛ المجت ــ ــ ـــ ــ ـــرية؛  )٣(تعزيز ممارســ ـــ ــ ــ ـــات القســــ ـــ ــ ــ ـــ إجراءات تقديم الطعون  )٤(منع الممارسـ
  ش منتظمة على خدمات الصحة النفسية.مليات تفتيالقيام بع )٥( والشكاوى؛

 
صـــة أو هيئة مســـتقلة لتقييم الامتثال لمعايير حقوق الإنســـان؛  )١(وتشـــير حالة التنفيذ إلى  إجراء  )٢(وجود ســـلطة مخصـــّ

ة؛  الردّ بشــكل منتظم على الشــكاوى  )٣(تفتيش منتظم على خدمات الصــحة النفســية من جانب الســلطة أو الهيئة المختصــّ
 لتوصّل إليها.والإفادة عن النتائج التي يتم ا

 
توفير خدمات شاملة ومتكاملة ومتجاوبة لرعاية الصحة النفسية والرعاية الاجتماعية في  :٢الغرض 

  السياقات المجتمعية
 

ة بمقدار ، من زيادة التغطية بالخدمات المقدّمة لحالات الصحة النفسي٢٠٣٠الانتهاء، بحلول عام  :١-٢الغاية العالمية 
  النصف على الأقل.

  نسبة الأشخاص المصابين بالذهان المستخدمين للخدمات خلال الاثني عشر شهراً الماضية [٪]. :١-١-٢المؤشر 
   :وسائل التحقّق

ـــاس  ـــاءات خط الأســـ ــتقصــ ـــتمدةّ من نظم المعلومات الروتينية أو اســـ البســـــط: عدد حالات الذهان التي تتلقّي الخدمات، مســ
  محددة أو أكثر بالبلد. المتابعة للمرافق الصحية في منطقة جغرافيةواستقصاءات 

 
ـــائية الوطنية أو، إن لم تكن  ـــتقصـــ ــات الاســـ ــ ـــتمدّة من الدراســ ـــكان، مســـ المقام: العدد الإجمالي لحالات الذهان في عيّنة الســـ

 متوفرّة، استناداً إلى تقديرات معدل الانتشار دون الإقليمي.
  الاكتئاب المستخدمين للخدمات خلال الاثني عشر شهراً الماضية [٪].ص المصابين بنسبة الأشخا :٢-١-٢المؤشر 

   :وسائل التحقّق
ـــــات الوبائية أو نظم  ــاءات المنزلية أو الدراسـ ـــ ــتقصـ ــ ــتمدةّ من الاســ ــ ـــط: عدد حالات الاكتئاب التي تتلقّي الخدمات، مســ البســـ

فق الصــحية في منطقة جغرافية محددة أو متابعة للمرااســتقصــاءات الالمعلومات الروتينية، أو اســتقصــاءات خط الأســاس و 
  أكثر بالبلد.

 
ــتقصــــائية الوطنية أو، إن لم تكن  ــات الاســ ــتمدّةً من الدراســ المقام: العدد الإجمالي لحالات الاكتئاب في عيّنة الســــكان، مســ

  متوفرّة، استناداً إلى تقديرات معدل الانتشار دون الإقليمي.
   :أو الأساس المنطقي التعليقات والفرضيّات و/

ـــر هنا على الذهان والاكتئاب  ــ ــ ــية، ولكنها تقتصــــ ـــ ـــ ـــطرابات النفســـ ــ ــ هناك حاجة إلى تقديرات التغطية بالخدمات لجميع الاضــــ
  كمؤشرات لتتبُّع الاضطرابات النفسية الشديدة والشائعة على التوالي من أجل الحدّ من جهد القياس. 

 
صــة؛ وقد تقدّم الرعاية الاجتماعية ة الأولية وحتى المســتشــفياالصــحية بين مراكز الرعاي وتتراوح المرافق ت العامة والمتخصــّ

  أو الدوائي للمرضى الخارجيّين أو الداخليّين.  والدعم فضلاً عن العلاج النفسي و/
 

ــة  ــ ــ ـــ ــر البلدان الدراســ ــ ـــ ــ ــائية على المرافق التي توجد في وللحدّ من جهد القياس، وحيثما تدعو الحاجة، قد تقصــ ــ ــ ـــ ــتقصــ ـــ ـــ ــ الاسـ
ـــــاس يومي  ـــ ـــتخدَمة على أسـ ــ ــ ــفيات والمســ ـــ ــ ـــتشــ ــ ــ (مع فقدان بعض الدقّة نتيجة إغفال مقدّمي الرعاية الأولية وغيرهم من المســ

  مقدّمي الخدمات).
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ــاعفة عدد مرافق ٢٠٣٠في المائة من البلدان قد انتهت، بحلول عام  ٨٠أن تكون  :٢-٢الغاية العالمية  ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ، من مضــ
  الصحة النفسية المجتمعية.

  عدد مرافق الصحة النفسية المجتمعية  :٢-٢المؤشر 
   :وسائل التحقّق

 توافر وعدد المرافق المجتمعيّة التي تدير حالات الصحّة النفسيّة والمشاكل السريريّة والاجتماعيّة ذات الصلة. 

   :أو الأساس المنطقي التعليقات والفرضيّات و/
لخدمات، يوصى بتطوير خدمات شاملة في مجال الصحّة في سياق تحسين فرص الحصول على الرعاية وتجويد نوعية ا

ـــــى النف ـــتوى المجتمعات المحليّة. ويمكن أن تكون الخدمات المجتمعيّة خدمات للمرضـــ ـــ ــيّة والرعاية الاجتماعية على مســ ـــ ــ سـ
  والدعم بالمنزل. الخارجيّين أو الداخليّين بالإضافة إلى خدمات المساعدة 

 
، من إدماج الصــحّة النفســيّة في ٢٠٣٠من البلدان قد انتهت، بحلول عام في المائة  ٨٠أن تكون  :٣-٢الغاية العالميّة 

  صميم الرعاية الصحيّة الأوليّة.
  وجود نظام قائم لإدماج الصحة النفسيّة في الرعاية الصحيّة الأوليّة: ٣-٢المؤشر 

  ق:وسائل التحقّ 
لرعاية توجيهيّة المتوافرة والمعتمدة لإدماج الصـــحة النفســـيّة في اوصـــف تقدمه البلدان باســـتخدام المعايير التالية: المبادئ ال

الاجتماعيّة المقدّمة على مســتوى الرعاية الصــحيّة الأوليّة؛ وتدريب العاملين -الصــحيّة الأوليّة؛ التدخّلات الدوائيّة والنفســيّة
 صّصين على مستوى الرعاية الأوليّة والإشراف عليهم.الصحيّين غير المتخ

  ي:أو الأساس المنطق والفرضيّات و/يقات التعل
إدماج الصـــحّة النفســـيّة في الرعاية الصـــحيّة الأوليّة أمر أســـاســـي لضـــمان التغطية الصـــحيّة الشـــاملة. ويمكن تقديم مجموعة من 

يّة الأوليّة. خدمات الصحّة النفسيّة، بما في ذلك خدمات تعزيز الصحّة والوقاية والعلاج والرعاية، عند دمجها في الرعاية الصح
  

  تنفيذ استراتيجيّات لتعزيز الصحة والوقاية في مجال الصحّة النفسيّة :٣الغرض 
 

، برنامجان وطنيان اثنان على الأقل ٢٠٢٠في المائة من البلدان، بحلول عام  ٨٠أن يكون لدى : ١-٣الغاية العالميّة 
  ددة.من البرامج الفعالة لتعزيز الصحة والوقاية في مجال الصحة النفسية بمشاركة قطاعات متع

  وجود برامج فعالة لتعزيز الصحة والوقاية في مجال الصحة النفسية بمشاركة قطاعات متعددة: ١-٣المؤشر 
   :وسائل التحقّق

  فّذة حالياً أو وصف لكل مشروع على حده سجلات لجرد البرامج المن
  ي:أو الأساس المنطق التعليقات والفرضيّات و/

 
البرامج على حد سواء استراتيجيات شاملة لتعزيز الصحة أو الوقاية على مستوى السكان أن تغطي  - بل يفضل –يمكن 

ــأ ــ ــعيفة تُحدَّد محلياً. ومن الأمثلة على ذلك برامج بشـ ــ ـــتوى فئات ضـ ــحة أو على مســ ــ ن: الوقاية من الانتحار؛ والوعي بالصـ
ســـية المدرســـية؛ والوقاية وتعزيز الصـــحة مكافحة الوصـــم؛ وتعزيز الصـــحة النفســـية في مكان العمل؛ والصـــحة النف النفســـية/

  في مجال الصحة النفسية للأمهات.
 

ـــ ـــ ــرية المخصـ ـــ ــتخدمة للوقوف على فعالية الأداء الموارد المالية والبشــ ـــ ـــمل المعايير المســ ـــ ـــة، وخطة التنفيذ المحددة، وتشـ ــ صــ
 أو الأثر الناتج.  والأدلة الموثقّة على التقدم المحرز و/
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  .٢٠٣٠خفض معدّلات الانتحار في البلدان بنسبة الثلث بحلول عام  :٢-٣العالمية الغاية 
  نسمة). ١٠٠ ٠٠٠معدل الوفيات بالانتحار (لكل  :٢-٣المؤشر 

   :وسائل التحقّق
  الروتيني للوفيات الناجمة عن الانتحارالتسجيل السنوي 

   :التعليقات والفرضيّات و/ أو الأساس المنطقي
ــية. فمن  ـــحة النفســ ـــحة/ الصـ ــتركاً بين قطاعات متعددة خارج قطاع الصـ يتطلب العمل الفعال لتحقيق هذه الغاية عملاً مشــ

د دقيقة، كما أن توخي قدر أكبر من الدقة ف ــُّ ـــ ــ ــ ـــ ــ ـــــول على بيانات ترصــ ــ ــ ـــ ـــ ـــعب الحصـ ــ ــ ـــ ــ ــ ي الإبلاغ عن حالات الانتحار الصــ
ــبباً  ــ ــ ـــكان والعوامل الأخرى المحتملة قد يكون ســ ــ ــيخوخة الســـ ـــ ــجلة في وشـــ ـــ وراء عدم انخفاض مجموع حالات الانتحار المســـ

  بعض البلدان؛ بيد أن معدل الانتحار (مقارنةً بمجموع حالات الانتحار) يعكس على النحو الأمثل تحسُّن جهود الوقاية. 
 

ـــرات المقابلة للهدف وتتم مواءمة الغ ـــ ــ ــ ـــــر) مع الغايات والمؤشــ ــ ــ ــتدامة (ال ٣اية (والمؤشـــ ـــ ــ ــ  ٤-٣غاية من أهداف التنمية المســـ
 ).٢-٤-٣والمؤشر 

 
ــية والتأهّب ٢٠٣٠في المائة من البلدان، بحلول عام  ٨٠أن يكون لدى  :٣-٣الغاية العالمية  ـــحة النفســ ، نظام قائم للصـ

  كوارث.النفسي الاجتماعي لحالات الطوارئ و/ أو ال
  وجود نظام قائم للصحة النفسية والتأهّب النفسي الاجتماعي لحالات الطوارئ/ الكوارث. :٣-٣المؤشر 

   :وسائل التحقّق
ــتخدام المعايير التالية: خطة التنفيذ  ــ ـــي الاجتماعي باســـ ـــ ــية والتأهّب النفسـ ــ ــ ــحة النفسـ ــ ــ ـــف تقدمه البلدان لنظام قائم للصـ ــ وصــ

  ة الموثقة على التقدم المحرز و/ أو الأثر الناتج.رية المخصصة، والأدلالمحددة، والموارد المالية والبش
   :التعليقات والفرضيّات و/ أو الأساس المنطقي

ــينداي يمثل التخطيط لمواجهة الكوارث و/ ـــ ـــ ـــ ــ ــ للحدّ من مخاطر الكوارث  أو الطوارئ أولوية على النحو الوارد في إطار سـ
ــية والدعم النفســــي  ) وفي المبادئ التوجيهية للجنة٢٠٣٠-٢٠١٥( ــحة النفســ ــتركة بين الوكالات المعنية بالصــ الدائمة المشــ

  الاجتماعي في حالات الطوارئ.
  

  تعزيز نظم المعلومات والبَيِّنات والبحوث المتعلقة بالصحة النفسية :٤الغرض 
 

ع مجموعة أساسية واحدة ، على جم٢٠٣٠في المائة من البلدان بانتظام، بحلول عام  ٨٠مداومة  :١-٤الغاية العالمية 
كل سنتين من خلال نُظُمها الوطنية الخاصة بالمعلومات الصحية  على الأقل من مؤشرات الصحة النفسية والإبلاغ عنها

  والاجتماعية.

ـــية :١-٤المؤشــــر  ــ ـــاســ ـــ ــية المحددة والمتفق عليها  المداومة بانتظام على جمع مجموعة أسـ ــ ــحة النفســـ ــ ــ ــرات الصـ ــ من مؤشـــ
  سنتين. والإبلاغ عنها كل
   :وسائل التحقّق

  الإبلاغ عن مؤشر أساسي للصحة النفسية وتقديمه بإرساله إلى منظمة الصحة العالمية كل سنتين.
   :التعليقات والفرضيّات و/ أو الأساس المنطقي

ـــحة  ــية للصـــ ــاســــ ــ ــية ما يتعلق منها بغايات محددة من خطة العمل هذه، إلى جانب مؤشــــــرات تشــــــمل المؤشــــــرات الأســ النفســــ
ــرية، وتوافر أ ــ ــتويات التدريب والموارد البشـ ــبيل المثال، مســـ ــ ــحية والاجتماعية (على سـ ـــية أخرى لإجراءات النظم الصـــ ــاســ ــ سـ

ـــاً  ـــ ـــب الجنس والفئات العمرية. ويمكن أيضــ ــ ــ نَّف البيانات حسـ ــَ ـــ ــ ــتفادة منها). وتُصـ ـــ ــتخدام الخدمات والاســـ ــ ـــ ، عند الحاجة، اسـ
ة من نظم المعلومات الروتينية. وستقوم منظمة الصحة العالمية بجمع الدراسات الاستقصائية لاستكمال البيانات المستمدّ 

 البيانات وتحليلها والإبلاغ عنها كجزء من أطلس الصحة النفسية الخاص بها.
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  .٢٠٣٠لمتعلقة بالصحة النفسية بحلول عام تَضاعُف ناتج البحوث العالمية ا :٢-٤الغاية العالمية 
ــ :٢-٤المؤشــــــر  ــ ــ ــ ــورة في قواعد عدد المقالات المنشــ ــ ــ ـــ ـــية (تُعَرَّف بالمقالات البحثية المنشـ ـــ ــ ـــــحة النفســ ـــ ورة عن بحوث الصــ
  البيانات).

   :وسائل التحقّق
ـــيع وأنواع البحوث،  ــ ــ ـــأ والمواضـــ ـــ ــ ــــب بلد المنشــ ــ ــ م إلى طبقات حســ ـــّ ـــ ــ ــنتين، تقُســ ــ ـــ إجراء عمليات بحث مركزية للمؤلفات كل ســـ

 يمية.باستخدام بيانات ببليومترية يستند مصدرها إلى أحدث سنة تقو 
   :التعليقات والفرضيّات و/ أو الأساس المنطقي

لدراســـات البحثية المنشـــورة على المســـتوى الوطني. ويعدّ الناتج يقيس المؤشـــر ناتج بحوث الصـــحة النفســـية حســـبما تحدده ا
الصحة النفسية  البحثي المنشور سنوياً في المجلات التي يراجعها النظراء والمفهرسة مؤشراً بديلاً لمقدار (ونوعية) بحوث

مما ســيؤثر في نهاية المطاف  التي تُجري في بلد ما. كما أنه يقيِّم بشــكل غير مباشــر التزام البلد ببحوث الصــحة النفســية،
  على الحصائل للأشخاص الذين يعانون من حالات صحية نفسية.
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  ٢التذييل 
  

  المحدّث المقترح لخطة العمل الشاملة الخاصة بالصحة ٢التذييل 
  ٢٠٣٠-٢٠١٣نفسية في الفترة ال

  
    ٢٠٢٠-٢٠١٣خيارات تنفيذ خطة العمل الشاملة الخاصة بالصحة النفسية 

  تعزيز القيادة والحوكمة الفعالة في مجال الصحة النفسية :١الغرض 
      خيارات التنفيذ  الإجراءات 

: وضع السياسات السياسات والقوانين
ــات والبرامج والقوانين  ــ ــتراتيجيـــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ والاسـ

ــحــة واللو  ــ ـــ ــ ــ ـــ ائح الوطنيــة المتعلقــة بــالصــ
النفسية وتعزيزها وإبقاؤها مستكملة بما 

ــتجــدّ وتنفيــذهــا على  ــ ــ ـــ ــ ــ نطــاق جميع يســـ
ــلة، بما في ذلك  ــ ـــ ــ القطاعات ذات الصــ
ــات  ــدونــ ــائي ومــ ــد الوقــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ـــ ــات الرصـــ آليــ
ـــــى مع البيِّنات  ــ ــ ــة، بما يتماشــ ــ ـــ ــ الممارســ
ـــــات واتفاقية حقوق  ــ ــ ــل الممارســـ ــ ــ ــ وأفضــــ
ـــــخاص ذوي الإعاقة وغيرها من  ـــ ــ ــ الأشــ

ـــكوك  ــ ــ ـــ ــ ــ الــدوليــة والإقليميــة لحقوق الصــ
  الإنسان.

 ــاملين فيما يتعلق بالصــــحة النفســــية وتنف ــياســــة وخطة شــ ــع ســ يذهما على وضــ
ــرية  ــ ــ ـــمل موارد بشــ ـــ ــان، ويشــ ـــ ــكوك الدولية لحقوق الإنســـ ــ ــ نحو يتوافق مع الصــ
ـــرات أو الغايات  ــد المنتظم مقابل المؤشــ ــ ــع للرصـ ــة، ويخضـــ ــ ومالية مخصـــــصـ

  التي ينبغي تنفيذها.
 ار ومحاولات الانتحار وغيرها من أعمال إيذاء النفسإلغاء تجريم الانتح.  
  ص ــحة، تُخَصـــــَّ ـــيق في وزارة الصـــ ــاء وحدة وظيفية أو آلية (آليات) للتنســ إنشـــ

ــيق وتقدير  ــ ـــ ــ ــ ـــ ـــتراتيجي والتنسـ ـــ ــ ــ ـــ ـــؤولية التخطيط الاســ ـــ ـــ ــ ــ ميزانية لها وتُكَلَّف بمســ
الاحتيـــاجـــات والتعـــاون بين الوزارات والقطـــاعـــات المتعـــددة وتقييم الخـــدمـــات 

  لقة بالصحة النفسية طيلة العمر. المتع
 ـــطة ا ــيق أنشــــ ـــ ــمان تنســ ـــ ــية والرعاية الاجتماعية على جميع ضــ ــ ــحة النفســـ ــ لصـــ

ـــتوى  ــ ــ ـــبيل المثال، على مسـ ــ ــ ــلة (على سـ ـــ ــتويات دون الوطنية ذات الصـــ ــ ــ المســ
  المقاطعات والبلديات والمجتمعات المحلية).

 توعية واضعي السياسات بقضايا الصحة النفسية وحقوق الإنسان من خلال 
ــات ومنشــــورات علمية وتوفير دورات ــياســ للقيادات وغيرها  إعداد موجزات للســ

  من فرص التعلم وتبادل المعارف في مجال الصحة النفسية. 
  ــعو ــلحة، بمن فيهم واضــ ــحاب المصــ الاضــــطلاع ببناء القدرات فيما بين أصــ

ــيلاتهم في  ــتراتيجيات تعزيز احترام إرادة الناس وتفضـــ ــأن اســـ ـــات، بشـــ ــياســ الســـ
  حة النفسية والخدمات ذات الصلة.مجال الص

  ــحة ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــخاص الذين يعانون من تعميم مراعاة الصـ ـــ ـــ ــ ــ ـــية وحقوق الأشـــ ــ ــ ـــ ـــ ــ النفسـ
ــياســـات والقوانين  ــية وإعاقات نفســـية اجتماعية في جميع السـ اضـــطرابات نفسـ
ــؤون الاجتماعية، والتعليم،  ــ ــ ــ ــحة، والشـ ــ ــ ــ ــتراتيجيات القطاعية (مثل الصـ ــ ــ ــ والاسـ

ــغيل) بما في ذلك والعدالة، والعمل/ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــتجابة لحالات  التشـ ــ ــ ـــ ــ ــ التأهّب والاســ
  ، والتنمية. الطوارئ، والحد من الفقر

  تحســين المســاءلة عن طريق إنشــاء آليات، باســتخدام هيئات مســتقلة، لرصــد
ــانية  ـــ ــ ــية واللاإنســ ـــ ـــــروب المعاملة القاســــ ــ ومنع ومواجهة التعذيب وغيره من ضــ

ـــاءة المعاملة والإيذاء؛ وجمع البيانات  ـــ ـــ ــكال إســـ ــ ــ ـــ عن والمهينة وغيرها من أشـــ
ــراك مجمو  ــ ــ ـــ ـــر والعزل والعلاجات غير الطوعية؛ وإشـ ـــ ــ ـــحاب الحصــ ــ ــ عات أصـــ

ـــــخاص الذين  ـــ ـــبة في هذه الآليات، مثل المحامين والأشــــ ـــ ــ ــ ــلحة المناســ ــ ــ ــ ـــ المصـ
ــية اجتماعية، على نحو متســــق  ــية وإعاقات نفســ يعانون من اضــــطرابات نفســ

  مع الصكوك الدولية لحقوق الإنسان. 
 م والتمييز وانتهاكات حقوق الإنســـان تعديل أو إلغاء التشـــريعات التي تديم الوصـــ

  يعانون من اضطرابات نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية.  ضد الأشخاص الذين
  رصد وتقييم تنفيذ السياسات والتشريعات لضمان الامتثال للاتفاقيات الدولية

لحقوق الإنســان، بما في ذلك اتفاقية حقوق الأشــخاص ذوي الإعاقة واتفاقية 
الإبلاغ في هذه قوق الطفل، حســب الاقتضــاء، وتغذية آلية الأمم المتحدة لح

  الاتفاقيات بتلك المعلومات.
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  إنشاء آليات لدعم اتخاذ القرارات؛ ومساعدة الناس على وضع خطط مسبقة
ــمان  ــتقبل؛ وضــ ــيلاتهم في حال تعرضــــهم لأزمة في المســ تحدد إرادتهم وتفضــ

اتخاذ قرار ما،  حصول الناس على كل سبل الدعم التي يحتاجونها من أجل
ـــــرين بما في ذلك إمكانية ال ــ ــ ـــــخاص الموثوق بهم والمناصـ ـــ ــول إلى الأشــ ــ ـــ ــ وصـ

      وتوفير معلومات صحيحة حول جميع المسائل ذات الصلة بقرارهم.
: التخطيط وفقــاً لقيــاس تخطيط الموارد

ــل منهجي  ــكــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ ــاجــــة بشـ ــدير الحــ أو تقــ
ــة، في جمـيـع  ــ ــ ــ ــيـص ميـزاني ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ وتخصـ
ـــــب مع  ــلة، تتناســ ــ القطاعات ذات الصـــ

ــريــة وغيرهــا من ال ـــ ـــ ــ ــ ـــ الموارد موارد البشـ
ـــذ خطط  ــ ــ ـــة لتنفيـ ــ ــ ــددة المطلوبـ ـــ ــ المحـ
ــد إلى  ــتنـ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــا وتســ وإجراءات يُتَّفَق عليهـ

  البّيِّنات في مجال الصحة النفسية.

  ــية ـــ ــية الاجتماعية والنفســ ـــ ــية، مثل التدخلات النفســ ـــ ــحة النفســ ــ إدراج خدمات الصـــ
املة وخطط والأدوية الأســاســية للاضــطرابات النفســية، في التغطية الصــحية الشــ

  ة وتوفير الحماية المالية للفئات المحرومة اجتماعياً واقتصادياً. الحماية المالي
  ــتخدام البيانات المتعلقة بالاحتياجات الوبائية ومتطلبات الموارد ـــ وجمع  -اســـ

من أجل الاســترشــاد بها في وضــع  -تلك البيانات إذا ما كان ذلك مســتهدفاً 
  ذها. اصة بالصحة النفسية وتنفيالخطط والميزانيات والبرامج الخ

  إنشـــاء آليات لتتبُّع النفقات المتصـــلة بمختلف أنواع خدمات الصـــحة النفســـية
ــلــة مثــل التعليم  ـــ ـــ ــ ــ ـــ ـــحــة وغيرهــا من القطــاعــات ذات الصـ ـــ ــ ــ ـــ في قطــاعــات الصـــ

  والتشغيل والعدالة الجنائية والخدمات الاجتماعية.
 ــطة مجتمعي ــ ة محددة، تكون تحديد الأموال المتاحة في مرحلة التخطيط لأنشــ

  فياً وفعالة من حيث التكلفة، حتى يتسنى ضمان التنفيذ.مناسبة ثقا
  ــلحة الآخرين في الدعوة الفعالة إلى زيادة ــ ـــ ـــــحاب المصـــ ـــ ــمام إلى أصــ ـــ ـــ الانضــ

ــية، بما في ذلك من خلال إيراد الحجج  ـــ ــ ـــحة النفســـ ـــ ــ ـــيص الموارد للصــ ــ ــ تخصـــ
  تأييداً للاستثمار في مجال الصحة النفسية.

ـــــراك صـــــلحةتعاون أصـــــحاب الم : إشـــ
ـــاب  ــحــ ـــ ـــ ـــ ــ ــ ــة من جميع أصـ ــلحـــ ــ ــ ــ ـــ ـــ المصــ

ــلــة، بمن فيهم  ــ ـــ ـــ ــ ــ القطــاعــات ذات الصــ
ــانون من  ــ ــ ــذين يعــ ـــ ــ ـــــاص الـ ــ ــخـ ـــ ـــ ــ ــ ـــ الأشــ
ـــية ومقدمو الرعاية  ـــ ــ ــ ـــــطرابات نفســ ـــ ــ اضــ
وأفراد الأســـرة، في صـــياغة الســـياســـات 
ـــحة  ـــ والقوانين والخدمات المتعلقة بالصــ
ــيــة وتنفيــذهــا، من خلال هيكــل  ــ ــ ـــ ــ ــ النفســـ

  أو آلية رسمية. رسمي و/

 ــلحة إلى الانعقاد، ت والجهات المعنية دعوة جميع القطاعا ــ ـــ ــ ــاحبة المصــ ـــ ـــ ــ صـ
ــات والقوانين  ــ ـــياســ ــاركة معها والتماس التوافق منها، عند التخطيط للســـ ـــ والمشـ
ـــياغتها وتنفيذها، بما في ذلك تبادل  ـــ ــ ــ ـــ ــ ـــحة وصـ ـــ ــ ــ ـــ ــ والخدمات المتعلقة بالصـ
ــقة عبر  ــ ـــات والرعاية المنسـ ـــياســ ــين الســ ــأن الآليات الفعالة لتحســـ المعارف بشـــ

  ة وغير الرسمية.القطاعات الرسمي
 ـــلحة بن ـــ ــ ــ ـــ ـــحاب المصـــ ـــ ـــ ــ ــ اء القدرات المحلية وإذكاء الوعي بين مجموعات أصـــ

المعنيين بشأن الصحة النفسية والجوانب القانونية والمتعلقة بحقوق الإنسان، 
  بما في ذلك مسؤولياتها فيما يتعلق بتنفيذ السياسات والقوانين واللوائح.

تعزيز وتمكين الأشــــــــــخـــاص الـــذين 
ضــــــــــطرابــات نفســــــــــيــة يعــانون من ا

وإعاقات نفســـــــية اجتماعية والجهات 
ــان منح التي ينتمون إليهـــا ــمـــ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ : ضـ

ـــــطرابات  ــابين باضـــ ـــ ـــخاص المصـــ ـــ الأشــ
ـــية اجتماعية دوراً  ــية وإعاقات نفســ نفســـ
ــلطة للتأثير على عملية  ـــ ــ ــ ـــ ـــمياً وسـ ــ ــ ـــ ــ رسـ
تصــميم الســياســات والقوانين والخدمات 

  وتخطيطها وتنفيذها.

 لأشـخاص الذين يعانون لبناء قدرات ا سـتي والتقني والمالييتقديم الدعم اللوج
من اضطرابات نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية والجهات التي ينتمون إليها، 
ــرة إعمال اتفاقيات  ــ ــ ـــ ــ ـــباب ومقدمو الرعاية، في فهم ومناصـــ ــ ــ ـــ ــ بما في ذلك الشــ
ـــاس  ـــلة، على أســ ــات والقوانين والخدمات ذات الصــ ـــياســـ ــان والســ حقوق الإنســـ

  احتياجاتهم وتفضيلاتهم.
 ظمات وطنية ومحلية مســتقلة للأشــخاص المصــابين ودعم تشــكيل من تشــجيع

باضــطرابات نفســية وإعاقات نفســية اجتماعية، وإنشــاء آليات رســمية لضــمان 
ــياســـات والقوانين والخدمات  ــياغة السـ ــورة كاملة وفعالة في صـ ــاركتهم بصـ مشـ

  المتعلقة بالصحة النفسية وتنفيذها، فضلاً عن رصدها وتقييمها.
 ن من اضطرابات نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية اص الذين يعانو إشراك الأشخ

في تقييم جميع خدمات الصحة النفسية العامة والخاصة ورصدها، بما في ذلك 
  مستشفيات الأمراض النفسية ودُور الرعاية الاجتماعية.

  ـــية ـــ ـــ ـــية وإعاقات نفسـ ـــ ــ ـــطرابات نفســ ـــ ــ ـــــخاص الذين يعانون من اضــ ــ إدراج الأشـــ
ــلحة، ينتمون إليها  اجتماعية والجهات التي ـــ ــ ـــــحاب المصـ ــ في بناء قدرات أصـ

بما في ذلك واضـــعو الســـياســـات والعاملون الصـــحيون الذين يقدمون خدمات 
  الرعاية الصحية النفسية.
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توفير خدمات شــــاملة ومتكاملة ومســــتجيبة لاحتياجات الرعاية الصــــحية النفســــية والرعاية الاجتماعية في  :٢الغرض 
  السياقات المجتمعية

  خيارات التنفيذ  لإجراءات ا
إعادة تنظيم الخدمات وتوســـيع نطاق 

ـــكل التغطية ــ ــ ـــــع الرعاية بشـ : نقل موضـــ
ــفيات الأمراض  ـــ ـــ ــ ــ ــتشــ ـــ ـــ ــ ــ منهجي من مســ

المرضى لفترات النفسية التي يقيم فيها 
ــة غير  ـــ ــ ــحيـ ـــ ـــ ــ ــ ـــ ــة إلى مرافق صـ ــ ـــ طويلـ
متخصصة، مع توسيع نطاق التغطية 
ــندة بالبيّنات (بما في  ــ ـــ بالتدخلات المســـ

بادئ الرعاية المتدرجة، ذلك استخدام م
ــاء) للحالات ذات  ــ ـــ ـــ ــ ــ ـــب الاقتضـــ ـــ ــ ــ ـــ ــ حســ
ـــبكة من خدمات  ـــ ــاء شـــ ــ ــ الأولوية، وإرســـ
ــية المجتمعية المرتبطة  ــ ــ ـــــحة النفسـ الصــ

ــها البعض، بما في ذلك  ــ ـــ ــ رعاية ببعضــ
ـــى الداخليين والخارجيين الذين  ــ ــ المرضــ
يمكثون لفترات قصيرة في المستشفيات 
ــة، ومراكز  ــة الأوليـــ ــ ــايـ ــ ــة، والرعـ ــ ــامـ ــ العـ

ــحة النف ــ ــ ــ ـــاملة، ومراكز الصــ ــ ــ ــية الشـــ ـــ ـــ ســ
ــابين  ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ الرعــايــة النهــاريــة، ودعم المصــ
باضـــطرابات نفســـية الذين يعيشـــون مع 

  أسرهم، وتوفير الإسكان المدعوم.

 في الميزانية لتقليص مؤســـســـات الرعاية النفســـية  وضـــع خطة مرحلية ومُدرَجة
التي يقيم فيها المرضــى لفترة طويلة وإغلاقها والاســتعاضــة عنها بدعم النزلاء 

  ذين يتم إخراجهم للعيش في المجتمع المحلي.ال
  ـــة ــايـ ــاليــــة والموظفين نحو الرعــ ــدريجي للموارد المــ ــاه التحول التــ ــاتجــ العمــــل بــ

ــســــات التي يبقى فيها المرضــــى لفترة طويلة بمجرد المجتمعية، وإغلاق  المؤســ
  وجود بدائل مجتمعية كافية.

 ــات الرعاية الن ــ ــســ ــ ــمين الجوانب التالية في عملية تقليص مؤســ ــ ــية التي تضــ فســــ
ــين نوعية  يمكث فيها المرضــــى لفترة طويلة: (أ) حماية حقوق الإنســــان وتحســ

ــتمرارية توفير الرعا ــمان اســـ ـــات؛ (ب) ضـــ ــســ ية والرفاه للنزلاء الحياة في المؤســـ
ـــكني،  ــبل العيش والدعم الســ الذين يتم إخراجهم بعد إقامة لفترة طويلة (مثل ســـ

  رة). بما في ذلك توفير أماكن في بيوت جماعية صغي
  ــة ــ ـــــى الخارجيين وتوفير وحدة مختصـــ ــية للمرضــ ــ ــحة النفســـ ــ تقديم خدمات الصـــ

  بالصحة النفسية للمرضى الداخليين في المستشفيات العامة. 
 ـــــات المقدّمة للناس في مجال زياد ــ ـــصــ ــ ــ ة الخدمات المجتمعية المتعددة التخصــ

ــية طيلة العمر، على ســــبيل المثال من خلال خدمات التوعية،  ــحة النفســ الصــ
ــحيــة الأوليــة، والرعــايــة في حــالات والر  ـــ ـــ ــ ــ ـــ عــايــة والــدعم بــالمنزل، والرعــايــة الصـ

  الطوارئ، وإعادة التأهيل المجتمعي، وتوفير الإسكان المدعوم.
 ــية والرعاية الاجتماعية في البرامج والخدمات المتعلقة إدما ـــ ــ ـــــحة النفســ ـــ ج الصـ

ـــري/ ـــة بفيروس العوز المناعي البشــ  يدز،لأا بأمراض معينة، مثل تلك الخاصــ
ــارية، والأمراض المدارية المهملة، وفي البرامج  ـــ ــل، والأمراض غير الســــ ـــ ــ والســ

الأم،  والخدمات التي تخص فئات سكانية محددة، مثل برامج وخدمات صحة
والصحة الجنسية والإنجابية، وصحة الأطفال والمراهقين، والعنف القائم على 

  نوع الجنس، وصحة ورفاه الأسرة.
  ــتخدمي الخدمات و ــراك مســــ ــ ــرة و/إشــ ــ أو مقدِّمي الرعاية ذوي الخبرة  أفراد الأســ

  العملية كعاملين نظراء في مجال تقديم الدعم.
 ـــاء وتنفيذ خدمات مجتمعية في مجا ــ ــ ـــ ــ ــ ــية تديرها دعم إنشـ ـــ ـــ ــ ــ ـــــحة النفســـ ـــ ـــ ــ ل الصــ

منظمات غير حكومية ومنظمات دينية ومجموعات مجتمعية أخرى، بما في 
ـــري، ع ـــ ــ ــاعدة الذاتية والدعم الأســ ــ ـــ ـــــى مع ذلك مجموعات المســـ ـــ لى نحو يتماشــ

  حقوق الإنسان ويخضع لمراقبة الوكالات الحكومية. 
 ــتخدام نُهُج مبتكرة مُثبَتة بالبَيِّنات لتوفير الدعم ــ ـــ ــ ــ ـــي على  النظر في اســ ــ ــ ـــ ــ النفسـ

نطاق واسع (على سبيل المثال، المساعدة الذاتية الموجهة، والمساعدة الذاتية 
  الرقمية، ونُهُج الرعاية التعاونية والمتدرجة).

  ـــاعدة الذاتية وتقديم الرعاية ـــ ــ ــ ـــ ــ ــتراتيجيات للمسـ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــع وتنفيذ أدوات أو اســ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ وضـ
ام للأشـخاص الذين يعانون من اضـطرابات نفسـية، بما في ذلك تعزيز اسـتخد

  التكنولوجيات الإلكترونية والنقّالة، ربما كجزء من نظام للرعاية المتدرجة.
 ــغيلية لتقديم الخ ــ ــات والإجراءات التشـــ ــ ــياســـ ـــ عد دمات عن بُ تطوير القدرات والســ

ـــتخدام الحلول  ـــ ـــ ــحية عن بُعد) واســ ــ ــ ــ ــبيل المثال تقديم الخدمات الصـــ ــ ــ ـــ (على ســ
  ما أمكن ذلك.الصحية الرقمية لدعم الممارسين في تقديم الرعاية حيث

  تقديم خدمات الدعم في المنزل وغيرها من خدمات الدعم المجتمعي لمقدمي
ـــي ـــ ــ ة اجتماعية، بما في الرعاية للأطفال والكبار الذين يعانون من إعاقات نفســ

ــاب مقــدّمي الرعــايــة المهــارات اللازمــة وغير ذلــك من  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ذلــك التــدريــب لإكســ
ــات (مثل العلاج الطبيع ــ ــ ــ ـــ ـــ ـــــصـ ــ ــ ـــ ــ ي والمهني، والدعم الخدمات المتعددة التخصـ

  التغذوي، والإسكان، والدعم التعليمي، والنماء في مرحلة الطفولة المبكرة).
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الرعـــايـــة المتكـــاملـــة والمســــــــــتجيبـــة 
ــيق الوقاية  :للاحتياجات ـــ ـــ ــ ــ ـــ إدماج وتنسـ

ــادة  ــة، وإعــــ ــ ـــحــ ـــ ـــ ــ ــ ــة، وتعزيز الصـــ الكليــــ
التــأهيــل، والرعــايــة والــدعم بهــدف تلبيــة 
ـــية  ـــ ــ ــحية النفســ ــ ــ ــ احتياجات الرعاية الصــ
ـــهيل  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــواء، وتســ ــ ــ ـــ ــ ــ والبدنية على حد ســ
ــــخاص من جميع الأعمار  ـــ تعافي الأشــ
ـــية  ـــ ـــــطرابات نفســ الذين يعانون من اضـــ
ـــــحة العامة  ـــ ــ ــ داخل نطاق خدمات الصـــ

ة وفيما بينها (بما والخدمات الاجتماعي
ـــــل  ـــك تعزيز الحق في العمـــ ـــ ــ في ذل
ـــع  ـــ ــ ــ ـــكن والتعليم) من خلال وضـــ ــ ــ ـــ والســـ
ــافي تقوم على  ــ ــ خطط للعلاج والتعــ

ـــات ــ ــ ــدمـ ــ ـــ ــدمي الخـ ــ ـــ ــتخـ ـــ ـــ ــ ــ ـــ ، وتقترن مســ
ر ومُقَدّمي الرعاية  ــَ ـــ   حيثما كان ذلك مناسباً.بمُدخَلات من الأُســ

  ــع خطط التعافي ودعمها ــروع في وضــ ــحيين على الشــ ــجيع العاملين الصــ تشــ
ـــيلاتهم، بما وربط ا ــ ــ ــاس احتياجاتهم وتفضــ ــ ــ ــ لناس بالخدمات والموارد على أسـ

  في ذلك التعليم والعمل والرعاية الصحية وفرص كسب العيش.
  ــــخاص الذين يعانون ـــاركة في القيام بتخطيط وتقديم الخدمات مع الأشـــ المشــــ

  من حالات صحية نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية.
 ــحة ا ــ ــ ــ ــــخاص الذين يعانون تنفيذ مبادئ توجيهية لإدارة الصــ ــ لبدنية لدى الأشــــ

  من حالات صحية نفسية شديدة.
 ـــبــل ا ـــ ـــ ــ ــ لعيش، الــدعوة مع القطــاعــات الأخرى (مثــل القطــاعــات الــداعمــة لســـ

والإسكان، والتعليم، والتدريب المهني، والتشغيل، وتوفير الرعاية الاجتماعية 
ـــطرابات  والدعم القانوني) إلى إدراج ودعم الأشـــــخاص الذين يعانون من اضــ

  نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية في خدماتها وبرامجها.
 قافياً من خلال تشــــجيع عمليات الرعاية والدعم الموجّهَة نحو التعافي والملائمَة ث

  إتاحة فرص بناء الوعي والتدريب لمقدِّمي الخدمات الصحية والاجتماعية.
 ـــره ــية وأُســ م توفير المعلومات للأشـــــخاص الذين يعانون من اضـــــطرابات نفســـ

ـــــطرابات وآثارها المحتملة، وخيارات  ــباب الاضــــ ــ ـــ ومقدِّمي الرعاية لهم عن أســ
ــلوكيات أنماط الحي ــ ـــ ــ ــين العلاج والتعافي، وكذلك عن ســـ ــ ــ ـــ ـــحية لتحســـ ــ ــ ـــ اة الصــ

  الصحة العامة والرفاه.
  ـــية ـــ ــطرابات نفسـ ــ ــ ــابين باضـ ـــ ـــــخاص المصــ ـــراك الأشــ ــ التحفيز على تمكين وإشــ

  حية النفسية.وذويهم والقائمين برعايتهم في تهيئة الرعاية الص
  ـــية ـــ ــطرابات النفســ ــ ــ ــة بالاضــ ـــ ــية الخاصـــ ـــ ــاســـ ـــ ــراء وتأمين توافر الأدوية الأســـ ــ ــ شــ

النموذجية للأدوية الأساسية على المدرجة في قائمة منظمة الصحة العالمية 
ــيد  ـــ ـــتخدامها على نحو رشـــ ـــ ــمان اســ ــ ــ ـــحية، وضــ ـــ ــتويات النظم الصــ ـــ ــ جميع مسـ

ريب وتمكين العاملين الصـــحيين غير المتخصـــصـــين من الحصـــول على التد
  الكافي لوصف الأدوية.

  ــحيين لتوفير معلومــات دقيقـــة حول مجموعـــة ـــ ــ ــ ـــ ــ بنـــاء كفـــاءات المهنيين الصــ
ـــية و  ـــ ــ ــ ـــ ــ ــة الفوائد مجدية من التدخلات النفسـ ــ ــ ـــ ــ ــ الدوائية المثبَتة بالبَيِّنات ومناقشـــ

  والمخاطر، بما في ذلك الآثار الجانبية المحتملة للتدخلات وآثار سحبها.
 ل ومقدِّمي الرعاية لدى توجّه أحد أفراد الأسرة معالجة العافية النفسية للأطفا

ــديــدة (بمــا في ذلــك أولئــك الــذين يعــانون من  ـــ ـــ ــ ــ ـــ ــابين بــاعتلالات شـــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ المصــ
  نفسية) للعلاج في أقسام الخدمات الصحية. اضطرابات

  ــلبية في ــ ـــ ـــ توفير خدمات وبرامج للأطفال والبالغين الذين عانوا من أحداث ســ
ــطرابــات الأهليــة حيــاتهم، بمــا في ذلــك العنف المنزلي الم ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــتمر والاضـ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ سـ

ــية لهؤلاء  ـــ ـــ ـــحية النفســ ــ ــ ـــراعات أو الكوارث، بما يلبي الاحتياجات الصـــ ـــ ــ والصــ
ــــخاص، ويعزز التعافي و  ــ ـــ ــ ــ القدرة على مواجهة الأزمات، ويمنع تعرُّض الأشـــ

  أولئك الذين يلتمسون الدعم للمزيد من المعاناة.
  الدعم للأُسَر ومُقَدِّمي تنفيذ تدخّلات لإدارة الأزمات الأُسَرِيّة وتوفير الرعاية و

  الرعاية في مستويات الرعاية الأولية وغيرها من مستويات الخدمات. 
 ــحية توفير تدخّلات مبكّرة للأط ــ ـــ ــ فال والمراهقين الذين يعانون من حالات صــ

ــتجيب لاحتياجات  ــرة وتســ ــية عبر الرعاية الصــــحية التي تركز على الأســ نفســ
ــتويات الرعا ــ ـــ ــ ــ ـــ ــحية الأولية والمدارس الأطفال والمراهقين، على مســ ـــ ــ ــ ـــ ــ ية الصــ

  والمجتمعات المحلية.
  ــحة العالمية ــ ـــ ــ ــ ـــ ـــتخدام معايير منظمة الصــ ــ ــ ـــ ــ ــ لتقييم  QualityRightsإعمال اســ

سين الجودة وأوضاع حقوق الإنسان في مرافق الرعاية الصحية النفسية وتح
والرعاية الاجتماعية للمرضى الداخليين والخارجيين، بما في ذلك السياسات 

ـــرية في مجال والإجراءات  ــ ــ ـــ ــ ــات القســ ــ ـــ ــ ــ ــتخدام الممارســـ ــ ـــ ـــ ــ الرامية إلى وقف اســ
  الخدمات.
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الصــــحة النفســــية في حالات الطوارئ 
ذلـك النزاعــات الإنســـــــــــانيــة (بمــا في 

المعزولة أو المتكررة أو المســــــــــتمرة 
ــان والعنف والكوارث) ـــل مع لجـــ : العمــ

الطوارئ الوطنية على إدراج احتياجات 
ـــــي  ـــ ــ ــ ــية والدعم النفســ ـــ ــ ــ ـــ ـــحة النفســ ـــ ــ ــ الصــــ

ــ ـــ ـــــب للطوارئ، الاجتمـــ ــأهـــ ـــ اعي في التـــ
ــول إلى خدمات مأمونة  ــ ــ ـــ ــ وإتاحة الوصـ
وداعمــة، بمــا في ذلــك الخــدمــات التي 

ــدمات  ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــية وتعزز تعالج الصــ ــ ــ ـــ ـــ ــ النفســ
التعافي والقدرة على مواجهة الأزمات، 
ــانون من  ـــ ــ ـــذين يعـ ـــ ــ ــــاص ال ــ ــخــ ـــ ــ ــ ـــ ــ للأشـــ
ـــية  ــاكل نفســ ــية أو مشـــ ـــطرابات نفســـ اضــ
اجتماعية (موجودة من قبل أو ناجمة 

ـــمـــل عن حـــالات الطوارئ)،  ــ ــ ـــ ـــ ــ بمـــا يشـ
ـــة  ــحيــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــالات الصــ ــاملين في المجـــ ــ العـ
ـــانيـــة، أثنـــاء حـــالات الطوارئ  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ والإنســ
ــام الواجــــ ــا، مع إيلاء الاهتمــ ب وبعــــدهــ

للتمويل الطويل الأجل المطلوب لبناء 
أو إعادة بناء النظم المجتمعية للصحة 

  النفسية بعد حالة الطوارئ.

 على دمج  العمل عبر القطاعات مع الجهات الفاعلة الوطنية ودون الوطنية
ــات وخطط  ــ ـــياســـ ـــ ـــي الاجتماعي في جميع سـ ـــ ــية والدعم النفسـ ــ ـــــحة النفســـ الصــ

ــعيدين الوطني والمحلي، على وإجراءات وأعمال التأهب للطوارئ عل ـــ ى الصـــ
ـــفير والمبادئ التوجيهية للجنة  ـــ ــ ـــروع اسـ ــ ــ النحو المبيّن في المعايير الدنيا لمشــ

ـــية و  ـــ ــحة النفسـ ــ ــ ــتركة بين الوكالات المعنية بالصـ ـــ ـــــي الدائمة المشــ الدعم النفســ
  الاجتماعي في حالات الطوارئ.

 ـــحيين والمج ــ ن يتمعيالتأهّب لحالات الطوارئ عن طريق توجيه العاملين الصــ
ــعافات  ــاســــي، مثل الإســ في الأمور المتعلقة بالدعم النفســــي الاجتماعي الأســ

  الأولية النفسية. 
  ـــركاء على ــيق مع الشـــ ـــ ـــمان التنسـ الحرص، خلال حالات الطوارئ، على ضـــ

ـــأن تطبيق المعايير نطاق ق ـــ ــ ــ ـــ ـــــحة والوقاية والتغذية والتعليم بشـ ــ ــ ـــ طاعات الصــ
توجيهية للجنة الدائمة المشتركة الدنيا ذات الصلة لمشروع اسفير والمبادئ ال

  بين الوكالات المذكورة أعلاه.
  إدراج الصحة النفسية والدعم النفسي الاجتماعي كعنصر جامع متكامل في

ـــتجابات لطوارئ الصـــــحة العامة  ــبيل المثال، لكوفيدالاســ وداء  ١٩-(على ســـ
فيروس الإيبولا) كجزء من مجموعـة من الركـائز أو المجـالات، مثـل التـدبير 
ــتمرار  ــاركة المجتمعية، واســـ العلاجي للحالات، والإبلاغ عن المخاطر والمشـــ
ــبيل المثال، دعم  ـــ ــ ــ ـــ ــ ــتجابة، والعمليات (على ســ ــ ــ ـــ ـــ ــ ــيق الاســ ــ ــ ـــ ــ ــ الخدمات، وتنســـ

  الموظفين).
  ـــة لبنـــاء أو إعـــادة بنـــاء النظم المجتمعيـــة اغتنـــام حـــالات الطوار ــ ــ ـــ ـــ ــ ــ ئ كفرصــ

ــية والرعاية الاجتماعية، وإظهار جدوى ــ ـــ ــحة النفســـ ــ ــ ــ ـــتدامة للصــ ـــ ــ وفعالية  المســ
ــدى الطويــــل في  ـــادة على المــ ـــالج الزيـ ـــة المجتمعيــــة التي تعـ ــايـ ـــاذج الرعــ نمـ

      الاضطرابات النفسية لدى السكان المتضررين من حالات الطوارئ.
ارف ومهارات : بناء معتخطيط الموارد

ــحــة العــامــة  ــ ـــ ــ ــ ـــ العــاملين في مجــال الصــ
ــحة  ــة لتقديم خدمات الصــ ــصــ والمتخصــ

الاجتماعية على نحو النفســية والرعاية 
ــاً ويركز  ت بـــالبيّنـــات وملائم ثقـــافيـ مثبـــَ
ــال  ــ ـــ ـــان لــلأطــفـ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ عــلــى حــقــوق الإنســ
والمراهقين، وذلـــك بطرق منهـــا إدخـــال 
ــميم المناهج  ـــ ـــية في صــ ــ ـــحة النفســ ــ الصــ

ة بالدراسات الدراسية الجامعية والخاص
ـــه  ــــب وتوجيـــ ــدريــ ــ ـــا، ومن خلال تــ العليـــ
ـــدان،  ــ ـــحيين في الميــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــاملين الصـ ــ العـــ

ــا فــي ولا ــ ــ ــيــمــ ــ ــ ـــ ـــ ــ ــ ــاط غــيــر ســ ـــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ الأوســ
المتخصصة، لتحديد الأشخاص الذين 
ـــية وتقديم  ـــطرابات نفســـ يعانون من اضـــ
ـــلاً عن إحالة  ــ ــ ـــ ـــ العلاج والدعم لهم فضـ
ـــاء ، هؤلاء الأشــــخاص، حســــب الاقتضــ

  إلى مستويات أخرى من الرعاية.

 نفيذ استراتيجية لبناء قدرات الموارد البشرية والحفاظ عليها من أجل وضع وت
ــية والرعاية الاجتماعية طيلة العمر في البيئات تقديم خدمات  الصـــــحة النفســـ

ـــحية الأولية  ــ ــ ـــ ـــ ــ ــحية والاجتماعية والتعليمية، مثل أماكن الرعاية الصـ ــ ـــ ــ ــ ـــ الصــ
  والمستشفيات العامة والمدارس.

 ــحيين قبل اء الخدمة في إطار دليل التدخّلات نوأث دعم تدريب العاملين الصــــ
ـــــحة العالمية من أجل ـــ ـــ ــ ــدَ الفجوات في مجال  لبرنامج عمل منظمة الصـــ ــ ـــ ـــ ــ ــ ســ

الصــحة النفســية بغرض تحديد الاضــطرابات النفســية والعصــبية واضــطرابات 
ــة وتدبيرها علاجيّاً، وتنفيذ  ــ ــ ــ ــصــ ــ ــ ــ تعاطي المخدرات في البيئات غير المتخصــ

ــية المثبَتة بال ــ ــرافية يبيبيّنات وما يرتبط بها من مواد تدر التدخّلات النفسـ ة وإشـــ
  ١قاً لترتيب الأولويات.من أجل توفير الرعاية الموسعة طب

  ــحية والاجتماعية ــ ــ ــ ـــل بين العاملين في مجال الرعاية الصـــ ـــ ــ ــ ــمان التواصـ ـــ ـــ ــ ضـ
ــرفين ذوي الخبرة في التـــدخلات المثبَتـــة بـــالبيّنـــات الـــذين  ــ ــ ــ ـــ ــ ــ وكوادر من المشـ

  باستمرار.يمكنهم توفير التوجيه والدعم 
  لة ــ ــ ـــ ـــ ــ ــ التعاون مع الجامعات والكليات والكيانات التعليمية الأخرى ذات الصــ

ــية في المناهج و  ــ ــ ــ ـــ ــحة النفســ ــ ــ ـــ ــ ـــر الصــ ــ ــ ـــ الرابطات المهنية لتحديد وإدراج عنصـــ
الدراســية للمرحلة الجامعية والدراســات العليا، وتوفير التعليم المســتمر وتبادل 

نيين في مجال الصــحة المعارف بشــأن الصــحة النفســية وضــمان اعتماد المه
  النفسية والرقابة عليهم.

                                                            
ــلامة العقليتين انظر قائمة الخيارات ا   ١ ــ ــ ــ ـــــحة والســ ـــ ــبيل تعزيز الصــ ــ ــ ـــ ــية والتدخلات الفعالة من حيث التكلفة في سـ ــ ـــ ــ ــياسـ ــ ـــ لســـ

  https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/EB146/B146_7-ar.pdf :هنا  المتاحة
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 ــياق خدمات تمكيني لتدريب ــ ــ ــمان وجود ســـ ــ ـــ ــحة  ضــ ــ ــ العاملين في مجال الصـــ
ـــتمر  ـــ ــ ــ ـــ ــ ــة على نحو يركز على التطوير المسـ ـــاعيـــ ــة الاجتمــ ـــايـــ والتعليم والرعــ
ــدها وتقييمها، وبما يشــــــمل تعاريف واضــــــحة للمهام، وهياكل  للكفاءات ورصــــ

  الإحالة، والإشراف والتوجيه.
 ــحة والتعليم والرعاية الاجتماعية في ت ــين قدرات العاملين في مجال الصـــ حســـ

ــريرية  جميع مجالات ــ ــ ـــ ــ ــ ــبيل المثال، تغطية المجالات الســـ ــ ــ ـــ ــ ــ عملهم (على ســـ
ـــاليب التعليم الإلكتروني  ـــان والصـــــحة العامة)، بما في ذلك أســ وحقوق الإنســ

  عند الاقتضاء.
 عافي والتي تركز على ضـــمان إدراج حقوق الإنســـان والنُهُج الموجّهة نحو الت

ت العليا، وتهيئة الفرد في مناهج الدورات الدراسية للمرحلة الجامعية والدراسا
ــتمرار، وتوفير التدريب  ــ ــ ـــ ــ فرص التطوير المهني وآليات الاعتماد المهني باســ
ــدمــــات التي تعزز هــــذه  ــال الخــ ــة في مجــ ــدورات تعليميــ ــاق بــ الــــداخلي والإلحــ

  النُهُج.
 ــاء أو تعزيز آليات الت ــ ــرافي للمهنيين المحتملين في إنشــ دريب الســــــريري الإشــــ

اء النفس والأخصائيين الاجتماعيين مجال الصحة النفسية، ويشمل ذلك علم
  وكوادر التمريض النفسي والأطباء النفسيين.

  ــين ظروف العمل، والأجور المالية وفرص التقدم الوظيفي للمهنيين في تحســ
املين غير المتخصـصـين، من مجال الصـحة النفسـية وغيرهم، بما يشـمل الع

  ية.أجل اجتذاب واستبقاء القوى العاملة في مجال الصحة النفس
  ــتبقاء ــين توظيف واســـ ــســـــات التعليمية وأماكن العمل لتحســـ التعاون مع المؤســـ

الأشخاص من مختلف الخلفيات (بمن فيهم الأشخاص الذين عاشوا تجارب 
ــية الا ــية والإعاقات النفســ ــحة النفســ جتماعية) حتى يكون تتعلق بحالات الصــ

لصــحة لها صــوت مســموع وبهدف تنويع القوى العاملة والقيادات في مجال ا
      النفسية.

ــام على معــالجــة أوجــه التفــاوت : القيـ
ـــتبــاقي بتحــديــد وتقــديم الــدعم  ـــ ــ ــ ـــ ــ نحو اسـ
ــاً  المناســـب للفئات المعرضـــة خصـــوصـ
ــية،  ـــ ــ ــ ــابة باعتلالات نفســ ــ ــ ـــ لخطر الإصــ
ــول على  ـــبل الحصــ التي لا تتاح لها سـ

  ات.الخدم

  ــيــة لمختلف الفئــات ــ ـــ ــ ــ ـــ ـــحــة النفســ ـــ ــ ــ ـــ تحــديــد وتقييم احتيــاجــات ومحــددات الصـــ
الديمغرافية في المجتمع وكذلك الأشــخاص الضــعفاء الذين قد  - الاجتماعية

ــون بلا مأوى،  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــــخاص الذين يعيشـــ ـــ ــ ــ ـــ ــتخدمون الخدمات (مثل الأشـ ـــ ـــ ــ ــ ـــ لا يسـ
ــــخاص العاملين في نظام العدالة الجنائية،  ـــ ــ ــ ـــ ــنين، والأشــ ــ ــ ـــ ــ ــ والأطفال، والمســـ

ــخا ــ ـــ ــ ــ ــردين داخلياً، وطالبي اللجوء، واللاجئين، والأشـ ـــ ـــ ـــ ص المحتجزين، والمشـ
ــــخاص الذين يُعتبَرون من المثليات والم ــ ــ ـــ ـــ هاجرين، والأقليات العرقية، والأشــ

والمثليين ومزدوجي الميل الجنســـي ومغايري الهوية الجنســـانية وأحرار الهوية 
ــكان  ــ ــ ــ ـــ ـــين (مجتمع الميم)، والسـ ــ ــ ـــ ــفات الجنســ ـــ ــ ــ ــية وحاملو صـــ ـــ ــ ــ والميول الجنســـ

ـــــخاص ا ــ ـــدية والفكرية، والأشــ ــ ــ ـــــخاص ذوي الإعاقات الجســ ــليين، والأشــــ ــ ـــ لأصــ
ــاع الطوارئ) ومعالجة العقبات التي يواجهونها في المت ــ ــ ـــ ــ ــررين من أوضــ ــ ـــ ــ ــ ضــ

  الحصول على العلاج والرعاية والدعم.
  ـــــخاص وهذه المجموعات ــتهداف هؤلاء الأشـ ــ ــتباقية لاســ ــ ـــتراتيجية اســ بلورة اســـ

  وتقديم الخدمات التي تلبي احتياجاتهم.
 ــين ــحية والاجتماعية لتحســـ فهم  بناء كفاءات العاملين في مجال الرعاية الصـــ

ـــية، بما في ذلك  ـــعفاء والمحددات الاجتماعية للصــــــحة النفســـ احتياجات الضـــ
ـــتجابة على نحو كافٍ لهذه  ــ ــ ـــ ـــ ــاواة والتمييز والعنف، والاســ ــ ـــ ــ ــ الفقر وعدم المســــ

  العوامل عند توفير الرعاية والدعم. 
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  تيجيّات للتعزيز والوقاية في مجال الصحّة النفسيّةتنفيذ استرا :٣الغرض 
      خيارات التنفيذ  الإجراءات 

التعزيز والوقاية في مجال الصــــــــــحة 
ــتراتيجية النفســــية ــ ــ ـــيق اسـ ـــ : قيادة وتنسـ

متعددة القطاعات تجمع بين تدخلات 
ـــحة  ـــ ــ ــتهدفة لتعزيز الصـــ ــ ـــ ــاملة ومســــ ـــ ـــ شـــ
ـــــطرابات  ــ ــ ـــ ــية والوقاية من الاضـ ــ ــ ـــ ــ النفســ

ــية والحدّ من الو  ــ ــ ـــ ــ ــم والتمييز النفسـ ــ ــ ــ صــــ
ــتجيب  وانتهاكات حقوق الإنســــان، وتســ
ـــعيفة محددة طيلة العمر،  ـــ ــ ــ ـــ ــ لفئات ضـ
ــتراتيجيــات الوطنيــة  ــ ــ ـــ ــ ــ وتــُدمَج في الاســـ

  للصحة النفسية وتعزيز الصحة.

  ــع وتنفيــذ برامج وطنيــة متعــددة القطــاعـات للتعزيز والوقـايـة في مجــال ــ ــ ــ ـــ ــ ــ وضـ
  الصحة النفسية. 

 ــحة ال ــ ــ ـــ ـــأن الصــ ــ ــ ـــ ــية وكيفية وقف التمييز زيادة المعرفة العامة والفهم بشـ ــ ــ ــ نفســـ
ـــــول على الخـــدمــات، من خلال حملات للتوعيـــة الإعلاميـــة  ـــ ــ ــ ـــ وكيفيـــة الحصـ

ـــ ــ ــ ــوا تجارب تتعلق بالاضــ ــ ــ ــ ــــخاص الذين عاشـ ــ ــ ــمل الأشـ ــ ــ ــ طرابات ومبادرات تشـ
  النفسية والإعاقات النفسية الاجتماعية.

  ــية كجزء من الرعاية المنزلية ــ ـــ ــ ــ ـــ ــحة النفسـ ــ ـــ ــ ــ ـــ إدراج الرعاية والدعم في مجال الصـ
ـــحية قبل الولادة وبعدها لوالدَي الأطفال الجدد و/وداخل ال ــ ــ ـــ ــ ــ ـــــآت الصـ ـــ ــ ــ أو  منشــــ

  مقدّمي الرعاية، بما في ذلك التدريب لإكساب مقدّمي الرعاية المهارات اللازمة.
 ي ــّ ــ ــــي  - توفير برامج للطفولة المبكرة تعالج النمو المعرفي والحســ الحركي والنفســ

ــحية  ــ ــ ـــ ــ ــ ز كذلك العلاقات الصــ بين الأطفال ومقدّمي الاجتماعي للأطفال، وتعزِّ
  الرعاية.

  الحدّ من التعرّض لتعاطي الكحول على نحو ضار عن طريق تنفيذ التدابير
ن تعاطي الكحول على نحو ضــار المدرجة في الاســتراتيجية العالمية للحدّ م

  التي وضعتها منظمة الصحة العالمية.
 .استحداث تدخّلات موجزة بشأن تعاطي المواد الخطرة والضارة  
 ــدّي له، بما في ذلك إيلاء الاهتمام تنفي ــ ــ ــ ـــ ذ برامج لمنع العنف المنزلي والتصــــ

  للعنف المتّصل بتعاطي الكحول.
  ـــاءة عن طر ــ ــ ــبكات حماية الأطفال والبالغين من الإســ ــ ـــ يق إدخال أو تعزيز شــ

  ونظم للحماية المجتمعية.
  ــية مزمنة ــ ـــطرابات نفســـ تلبية احتياجات الأطفال الذين يعاني والداهم من اضــــ

  ر برامج تعزيز الصحة والوقاية.في إطا
  وضــع برامج شــاملة ومســتهدفة لتعزيز الصــحة والوقاية في المدارس، بما في

العاطفية؛  - الحياتية الاجتماعيةذلك برامج من قبيل برامج تعزيز المهارات 
ــم وتمييز الأشــــــخاص  وبرامج مكافحة البلطجة والعنف؛ وبرامج مكافحة وصــــ

ــية و  ـــ ــ ـــــطرابات نفسـ ـــابين باضـــ ـــ ـــية اجتماعية؛ وإذكاء الوعي المصــ ــ ــ إعاقات نفسـ
بفوائد اتباع أســــلوب حياة صــــحي ومخاطر تعاطي المواد المخدرة؛ والكشــــف 

ـــاكل المبكر والتدخل فيما يخص الأطفال وال ــ ــ ـــ ــ ــ مراهقين الذين يعانون من مشــ
ــطرابات النمو  ــ ــ ـــــطراب الأكل) أو اضـــ ــلوكية (بما في ذلك اضــــ ــ ـــ عاطفية أو ســ

  العصبية.
 ــدي للتمييز في الم ـــول التصـــ ــات التعليمية وأماكن العمل وتعزيز الوصــ ــســـ ؤســـ

ــاركة في العمل وبرامج العودة إلى العمل  ـــ ـــ ــ ــ ـــ الكامل إلى فرص التعليم والمشــ
  طرابات نفسية وإعاقات نفسية اجتماعية.للأشخاص الذين يعانون من اض

  تهيئة ظروف عمل مــــأمونة وداعمة ولائقة للجميع (بما في ذلك العمال غير
ـــينات التنظيمية في العمل؛ وتنفيذ برامج النظاميين)، مع الا ـــ ــ ــ ـــ هتمام بالتحســـ

مُثبَتة بالبيّنات لتعزيز العافية النفسية والوقاية من الحالات الصحية النفسية، 
ــيـــة بمـــا في  ـــ ــ ــ ـــ ــ ذلـــك تـــدريـــب المـــديرين بمـــا يعود بـــالفـــائـــدة على العـــافيـــة النفســ

ــتحــداث تــدخّلات من أجــل إدارة الإجهــاد وبرامج الرفــاه في ــ ــ ـــ ــ ــ  للموظفين؛ واســـ
  مكان العمل؛ والتصدي للوصم والتمييز.

  ــبكات المجتمعات ـــاعدة الذاتية والدعم الاجتماعي وشـــ تعزيز مجموعات المســ
ــاركـــة المجتمعيـــة ل ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــخـــاص الـــذين يعـــانون من المحليـــة وفرص المشـــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ لأشـ

ـــــخاص  ــ ــ ــية اجتماعية وغيرهم من الأشـــ ــ ــ ـــ ــية وإعاقات نفســـ ــ ـــ ــ ــ ـــطرابات نفسـ ـــ ــ ــ اضــ
  يثما أمكن ذلك.المعرضين للخطر، باستخدام النُهُج الرقمية ح
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  ــات التقليدية والثقافية المثبَتة بالبيّنات للتعزيز ــ ـــ ــ ــ ــتخدام الممارسـ ــ ــ ـــ ــ ــجيع اسـ ــ ـــ ــ ــ تشـ
  ل).والوقاية في مجال الصحة النفسية (مثل اليوغا والتأم

  تعزيز اســتخدام وســائل التواصــل الاجتماعي في اســتراتيجيات تعزيز الصــحة
  والوقاية.

 ــتراتيجيات للوقاية من الأمراض المدا ـــ ــ ــ ـــ رية المهملة ومكافحتها (على تنفيذ اســ
ـــات المذنبة) من أجل الوقاية من  ــريطيات وداء الكيســ ــبيل المثال، داء الشـــ ســـ

  ى الصحة النفسية.العواقب العصبية وما يرتبط بها من عواقب عل
  وضع سياسات وتدابير تنفذها الوزارات المعنية (مثل المالية والعمل والرعاية

ـــكان ـــ ــ ــ ـــ ــعيفة خلال الأزمات المالية الاجتماعية) لحماية الفئات الســـ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ية الضـ
      والاقتصادية.

ـــــع وتنفيذ الوقاية من الانتحار ـــ ــ ــ ـــ : وضـ
اســتراتيجيات وطنية شــاملة للوقاية من 
ــــاص  ــام خــ ــار، مع إيلاء اهتمــــ ــ الانتحــ
ــة  ـــ ــ ــ ـــ ـــ للفئــات المُحــدَّدة بـاعتبــارهــا معرّضــ
بشــكل متزايد لخطر الانتحار، وتشــمل 
ـــل  ــ ـــات والمثليين ومزدوجي الميــ المثليــــ

ــــي وم ـــ ـــانية الجنســـ ــ ــ غايري الهوية الجنســـ
ــعيفة  ــباب وغيرهم من الفئات الضــ والشــ

مار استناداً إلى السياق من جميع الأع
  المحلي.

  ّوضع استراتيجيات وطنية للوقاية من الانتحار، وإبقاؤها مستكملة بما يستجد
ــيين إلى  ــ ــ ــلحة الرئيســ ـــ ــ ـــحاب المصـ ــ ــ وتنفيذها وتقييمها، لتوجيه الحكومات وأصـ

ــاعدة، تنفيذ تدخلات وقائية ف ـــ ــ ــ عالة، وإذكاء الوعي العام، وزيادة التماس المســ
  كار والسلوكيات الانتحارية.والحدّ من وصم الأف

  ــكلة وبتوافر ــ ــ ـــ ــ ـــخامة المشـــ ـــ ــ ــ ـــي والإعلامي بضــــ ــ ــ ـــ ــ ــياســ ــ ـــ ــ ــ زيادة الوعي العام والســـ
  استراتيجيات فعالة ومُثبَتة بالبيّنات للوقاية من الانتحار. 

 ــ ـــ ــديدة الخطورة وتقييد ســ ــ ـــائل حظر مبيدات الآفات الشـــ ــ ـــول إلى وســ ــ بل الوصــ
ماكن المرتفعة والأدوية أخرى لإيذاء النفس والانتحار (على سبيل المثال، الأ

  والأسلحة النارية). 
  ــؤولــة فيمــا يتعلق بحــالات الانتحــار عن ــ ــ ـــ ــ ــ تعزيز إعــداد تقــارير إعلاميــة مســـ

ــين في إنتاج المحتوى  ــ ـــ ـــ ــ ــ ــصـ ــ ــ ــ ـــ ــ طريق تدريب الإعلاميين وغيرهم من المتخصــ
  المسرح حول كيفية تغطية الانتحار. المعروض على الشاشة أو

 ــتهدفة في عاط - تنفيذ برامج تعليمية اجتماعية ـــ ــ ــ ــاملة ومســـ ــ ــ ــ ـــ ــورة شـ ــ ـــ ــ ــ فية بصـ
ـــاب المهارات  ـــ ـــ ــ ــ المدارس وغير ذلك من التدخلات لدعم المراهقين في اكتســــ

  اللازمة لحل المشاكل والتكيُّف معها.
 ـــ ــات المحليـ ــاكن العمــــل والمــــدارس والمجتمعــ ة تعزيز اتخــــاذ مبــــادرات في أمــ

ــة للخطر،  ــاً للفئات المعرضـــ ــيصـــ ـــمَّم خصـــ ــمل للوقاية من الانتحار، تُصــ وتشـــ
  المراهقين والمسنين.

  ـــائر القطاعات لمواجهة إيذاء ـــتجابات في النظام الصــــــحي وســـ ــين الاســـ تحســــ
ـــحيين  ـــ ــ ــ ـــ ــ النفس والانتحار، بما في ذلك تدريب الموظفين (مثل العاملين الصـ

ـــائيين الاجتماعيين، وال ـــ ــ ــين، والأخصـ ــ ـــ ــصــ ــ ــ ــ ــر غير المتخصـ ــ ـــ معلمين، وعناصــ
ــرطة، والأشـــــخاص العاملين في نظام العدالة الج ــ نائية، وهيئات الإطفاء، الشـ

ـــــرف  ــ ــ ـــ ــ ــتجيبين الأوائل والقادة الدينيين) على التقييم والتصـ ـــ ـــ ــ ــ وغيرهم من المســـ
  والمتابعة لمواجهة إيذاء النفس والانتحار.

 ــ ــ ــ ــ ــين الدعم النفســ ــ ـــ ــ ـــــراك المجتمعات المحلية في الوقاية من الانتحار وتحسـ ــ ــ ي إشـ
الذين آذوا أنفســهم ومن والاجتماعي من الموارد المجتمعية المتاحة ســواء لأولئك 

  حاولوا الانتحار أو لعائلات الأشخاص الذين فقدوا حياتهم عن طريق الانتحار.
  ــتوى المجتمعات المحلية للوقاية من الانتحار ــ ــتراتيجيات على مســ ـــ وضــــــع اسـ

ـــمية وغير ا ــول على الخدمات الرســ ــمية، ومجموعات بما في ذلك الحصـــ ــ لرسـ
  رامج الملائمة ثقافياً.الدعم الاجتماعي التطوعي وغيرها من الب

 .ضمان تمويل الوقاية من الانتحار عن طريق تخصيص الموارد الكافية  
  كفالة مشـــاركة جميع الفئات ذات الصـــلة المعرضـــة لخطر الانتحار، بما في

  من الانتحار. ذلك فئات السكان الأصليين، في وضع استراتيجيات الوقاية
 ـــبيل المثال، مع ــ ــ دلات الانتحار وإيذاء النفس، إجراء تحليل للحالات (على ســ

ــاليب الانتحار الشــــائعة،  ــين للخطر، وأســ ــكان المعرضــ وفئات محددة من الســ
ــاد به في التخطيط  ـــترشـــ وأنشـــــطة الوقاية من الانتحار والثغرات القائمة) للاســ

    لأنشطة الوقاية من الانتحار.
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  النفسيةزيز نظم المعلومات والبَيِّنات والبحوث المتعلقة بالصحة تع :٤الغرض 
  خيارات التنفيذ  الإجراءات 

: إدماج الصــحة النفســـية نظم المعلومات
ــحية الروتيني  ــ ــ في نظام المعلومات الصــــ
ــية المتعلقة  ــ ـــ ــ ــ ـــ ــاســ ــ ــ ـــ ــ ــ وتحديد البيانات الأســـ
بالصــحة النفســية وترتيبها والإبلاغ عنها 

ـــورة روتينية  ــ ــ ــتخدامها بصــ ـــ ــ ــنفةً واســ ــ ــ ــ مصـ
حســــب الجنس والعمر (بما في ذلك عن 

ــاولات حـــــالات  ــة ومحـــ ــار المكتملـــ الانتحـــ
الانتحار) لتحسين تقديم خدمات الصحة 
ـــــحة  ــتراتيجيات تعزيز الصـــ ـــ ــية واســـ ــ ــ النفســ
ــالمي  ــد العـ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــايـــة، وتغـــذيـــة المرصـ والوقـ
ــية بهذه البيانات (كجزء  ــ ــ ــ ـــــحة النفســ ـــ للصــ
ــــحي العالمي التابع  ــ ـــ ــ ــد الصـ ــ ــ ـــ ــ من المرصـ

  للمنظمة).

 ــاء نظا ــية وإيذاء النفس و/إنشــ ـــحة النفســ ــد الصـ د لرصــ ــُّ أو الانتحار  م ترصــ
ــنيف الســــجلات حســــب المرافق ونوع  ــمان تصــ ومحاولات الانتحار، مع ضــ
ــلوب المتَّبَع وغير ذلك من المتغيرات ذات  ـــ ـــ ــ ــ الجنس والعمر والإعاقة والأســ

  الصلة. 
 /ــية وإيذاء النفس و ــ ــ ـــحة النفســ ـــ ـــمين الصــ ــ ــ ــرات  تضـ ــ ــ أو الاحتياجات والمؤشـــ

ــ ـــاالمتعلقــ ــاقـ ـــل الخطر والإعــ ـــا في ذلــــك عوامـ ــار، بمـ ــالانتحــ ت، داخــــل ة بــ
الدراسات الاستقصائية ونظم المعلومات الصحية الوطنية التي تركز على 

  السكان.
  جمع بيانات مفصــــلة من دوائر خدمات المرحلة الثانوية والثالثة بالإضــــافة

حية إلى البيانات الروتينية التي يتم جمعها من خلال نظام المعلومات الص
  الوطني.

 ــية في نظ ــحة النفســ ــرات الصــ م المعلومات الخاصــــة بالقطاعات إدراج مؤشــ
  الأخرى.

  ـــر البيانات التي يتم جمعها عن مدى توافر خدمات وبرامج ـــ ــ ــ ـــ ــ تحليل ونشـ
ــين الخدمات  ــية والرعاية الاجتماعية وتمويلها وتقييمها لتحســ الصــــحة النفســ

      والتدخلات السكانية.
ن القدرة البحثية : تحســيالبيِّنات والبحوث

ــأن  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ الأولويــات والتعــاون الأكــاديمي بشــ
ــحـــة  ـــ ــ ــ ـــ ــ الوطنيـــة للبحوث في مجـــال الصــ

ــية، ولا ــ ــ ــغيلية  النفســ ــ ـــ ــيما البحوث التشـ ــ ـــ سـ
ــرة بتطوير الخدمات  ــ ـــلة المباشـ ذات الصــ
ــــخاص ذوي  ـــ ــ ــ ـــ ــة الأشـ ــ ــ ــ ـــ ــ وتنفيذها وممارســ
ــان،  ــية لحقوق الإنســ ــطرابات النفســ الاضــ
ــاء مراكز للتميُّز ذات  ــ ـــ ــ ــ ـــ بما في ذلك إنشــ

ـــــول على معايير و  ــ ــ ــحة، مع الحصـــ ــ ــ ــ ـــ اضـ
ـــــحاب الم ــ ــ ـــ ــلحة مدخلات جميع أصــ ــ ـــ ـــ ــ صــ

ــــاص ذوو  ـــخــ ـــ ـــ ــ ــ المعنيين بمن فيهم الأشـــ
ــيـــة والإعـــاقـــات  ــ ـــ ـــ ــ ــ ـــطرابـــات النفســ ـــ ــ ــ ـــ الاضـــ

 الاجتماعية. -  النفسية

  لة للبحوث في مجال وضع وتعزيز خطة وطنية ذات أولويات محددة ومموَّ
  الصحة النفسية، استناداً إلى التشاور مع جميع أصحاب المصلحة. 

  ـــين ـــ ــ ــ ـــ ــ م مدى فعالية وتنفيذ القدرة البحثية على تقدير الاحتياجات وتقييتحسـ
ــان والنُهُج الموجّهة  ــ ــ ــيع الخدمات والبرامج، بما في ذلك حقوق الإنســ ــ ــ وتوســ

  نحو التعافي. 
  ــحية ــ ــ ــ إتاحة التعاون المعزز بين الجامعات والمعاهد ودوائر الخدمات الصـــ

ــلــة (مثــل التع ــ ــ ــ ـــ ـــ ليم) في مجــال والاجتمــاعيــة وغيرهــا من البيئــات ذات الصــ
  بحوث الصحة النفسية.

  ـــأن المفاهيم والتعبيرات ــ ــ ــياقات الثقافية، بشــــ ــ ــ ـــ إجراء بحوث، في مختلف الســ
المحلية المتداولة عن الضـــائقة النفســـية، والممارســـات الضـــارة (على ســـبيل 
ــبيل  ــ ــ ـــ ــ ــ ــان والتمييز) أو الحمائية (على ســـ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ المثال، انتهاكات حقوق الإنســ

ــائــل الــدعم الاجتمــاعي  ـــ ـــ ــ ــ ـــ والأعراف التقليــديــة) وطرق التمــاس المثــال، وســـ
ـــلاً عن مدى ا ـــ ــبيل المثال)، فضــ ــ ــاعدة (كالمعالجين التقليديين على ســــ ـــ لمســـ

ــافي والوقــــايــــة  ــة إلى العلاج والتعــ ــدخلات الراميــ ــدوى التــ ل وجــ ــّ ــة وتقبــ ــاليــ فعــ
  وتعزيز الصحة.

  بلورة طرق لتمييز التفاوتات الصحية النفسية التي تحدث بين شتى الفئات
ـــكانية الفرع ــ ــ ـــ ــ ـــــر و/ية في البلدان، بما في ذلك عوامل مالســ ـــ ــ ــ أو  ثل العنصــ

ــر  ــ ــ ـــادي، والجغرافيا (الحضـ ـــع الاجتماعي الاقتصــــ ــ العرق، والجنس، والوضــ
ــتجيب لاحتياجات فئات محددة  ـــ ـــ ــ ــ مقابل الريف)، وتقييم التدخلات التي تســــ

  وتعالج المحددات الاجتماعية.
  ـــتوى الوطني ودون ــ ــ ـــ ـــ الوطني تعزيز التعاون بين مراكز البحوث على المســـ

ـــادل البحوث والم ـــ ــدولي لتبــ ــ ــ ــامع بين والــ ـــ ـــدان على نحو جـــ ـــ وارد بين البلــ
  تخصصات مختلفة.

  :ـــية، بما يكفل ـــ ــحة النفسـ ــ ــ تعزيز المعايير الأخلاقية الرفيعة في بحوث الصـ
ــتنيرة؛  ــ ـــ ــ ــ ــــخص المعني موافقةً حرة ومســــ ــ ـــ ــ ــ ألاّ تجري البحوث إلا بموافقة الشــ

ــل البــاحثون على أي امتيــازات أو تعويض   وألا ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ أو مكــافــأة مقــابــل يحصــ
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خاص للمشــاركة في البحث؛ وألا يتم إجراء البحوث تشــجيع أو توظيف أشــ
ــارة أو خطرة؛ وأن يتم اعتمـاد جميع  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ إذا كـان من المحتمـل أن تكون ضـ
ــتقلــة تعمــل وفقــاً للقواعــد والمعــايير  ـــ ـــ ــ ــ ـــ ل لجنــة أخلاقيــات مسـ البحوث من قِبــَ

ــاركة ذات مغزى  ــ ـــ ـــ ــ من المتعاونين الوطنية والدولية؛ وأن يُجرى البحث بمشـ
  صلحة في تصميم البحوث وتنفيذها ونشر نتائجها.المحليين وأصحاب الم

  ـــية ــحية نفســـ ـــ ـــخاص الذين يعانون من حالات صـ ــ ــاهم الأشـ ــ ــمان أن يســ ــ ضــ
ــحة  ــ ــية اجتماعية والجهات التي ينتمون إليها في بحوث الصــ ـــ وإعاقات نفسـ
 النفســية، على ســبيل المثال من خلال وضــع خطة البحث وإســداء المشــورة

  تقديم معلومات عن تجربتهم الحية.بشأن أساليب البحث والتصميم، وفي 
  ــة ونقل المعرفة من البيئات ــ ــ ـــ ـــ ــمان ترجمة النتائج من البحث إلى الممارسـ ــ ــ ـــ ـــ ضـ

الأكاديمية إلى بيئات الخدمات عن طريق تدريب أصحاب المصلحة، ويشمل 
ـــائيّ  ــات وأخصـــ ــ ــياســ ــ ــعي الســ ــ ــية، على التقييم النقدي يذلك واضــ ــ ـــحة النفســ  الصـــ

      إلى معلومات غير متحيّزة وسهلة الفهم.للبَيِّنات وضمان النفاذ المفتوح 
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  ٦الملحق 
  

  إرشادات محددة من أجل تعزيز التوعية الصحيّة
  
 
تقديم إرشــادات محددة إلى الدول الأعضــاء لتعزيز التوعية الصــحية يصــف هذا الملحق التقدم المحرز في   -١

تهدف فئات الســـــــــــكان بأكملهم وحملات وســـــــــــائل الإعلام ووســـــــــــائط التواصـــــــــــل من خلال برامج التثقيف التي تســـــــــــ
  الاجتماعي، في سبيل الحدّ من أثر عوامل خطر الأمراض غير السارية ومحدِّداتها كافةً.

  
  السياق

 
، خلال الاجتماع الرفيع المســــــــــتوى الثاني للجمعية العامة بشــــــــــأن الأمراض غير المعدية، ٢٠١٤في عام   -٢

ء وممثلو الدول والحكومات "بمواصــــــــــــلة وضــــــــــــع وتعزيز وتنفيذ ســــــــــــياســــــــــــات عامة وخطط عمل متعددة التزم الوزرا
ئات الســـكانية التي القطاعات ملائمة لتعزيز التثقيف الصـــحي والتوعية الصـــحية، مع التركيز بشـــكل خاص على الف

  ١أو الثقافة الصحية". تعاني من تدنّي الوعي الصحي و/
 
اعتماده  ، الذي تم٢٠٣٠بشــأن تعزيز الصــحة في خطة التنمية المســتدامة لعام وقد أبرز إعلان شــنغهاي   -٣
 /يالثانتشــرين  ٢٤إلى  ٢١من خلال الفترة ، المعقود في الصــين المؤتمر العالمي التاســع بشــأن تعزيز الصــحة في

التنمية التثقيف الصــــــــــحي باعتباره من الركائز الرئيســــــــــية لتعزيز الصــــــــــحة من أجل تحقيق خطة  ٢٠١٦،٢ نوفمبر
  .٢٠٣٠المستدامة لعام 

 
، التزم ٢٠١٨وفي اجتماع الجمعية العامة الرفيع المســـــــتوى الثالث بشـــــــأن الأمراض غير المعدية في عام   -٤

من الأخذ بخيارات مســــــتنيرة من خلال توفير بيئة تمكينية، وتعزيز التوعية رؤســــــاء الدول والحكومات "بتمكين الفرد 
فيذ الحملات التي تستهدف فئات السكان بأكملهم وحملات وسائل الإعلام ووسائط الصحية من خلال التثقيف، وتن

  "٣التواصل الاجتماعي، لتثقيف الجمهور حول عوامل خطر الأمراض غير السارية.
 
  لتزامات غير مُلبَّاة إلى حد كبير. ولاتزال هذه الا  -٥
 
ية هي أحد الدوافع الرئيسية للاستجابة الناجحة، الحالية، تَبَيَّنَ أن التوعية الصح ١٩-وخلال جائحة كوفيد  -٦

حيث تَبرُز أهمية معرفة الناس وقدرتهم على الحصـــول على معلومات مُســـندة بالبّيِّنات وفهمها والحكم عليها واتخاذ 
  القرارات استناداً إليها.

  
  
  
  
  

                                                            
 .٦٨/٣٠٠" من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة ٣(أ)"٣٠طبقاً للفقرة    ١
 .٢-٧١ج ص عرار من ديباجة الق ٦طبقاً للفقرة    ٢
 .٧٣/٢من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة  ٣٣٤طبقاً للفقرة    ٣
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قاية من الأمراض غير تزويد الدول الأعضاء بإرشادات محدّدة لتعزيز نُهُج التوعية الصحية من أجل الو 
   السارية وحالات الصحة النفسية ومكافحتها

 
بالأمراض غير دعا المدير العام إلى انعقاد الفريق العامل المعني بالتثقيف الصـــــــــــحي والتوعية الصـــــــــــحية   -٧

، بدعم من آلية ٢٠١٩إلى  ٢٠١٧الذي يضـــــم خبراء عالميين رشـــــحّتهم الدول الأعضـــــاء في الفترة من  ١الســـــارية،
نســــــيق العالمية للوقاية من الأمراض غير الســــــارية ومكافحتها التي وضــــــعتها منظمة الصــــــحة العالمية، من أجل الت

الفاعلة غير الدول على تعزيز التثقيف الصحي والتوعية  التوصية بطرق ووسائل لتشجيع الدول الأعضاء والجهات
ق بشكل خاص على الفئات السكانية التي تعاني الصحية للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها. وركّز الفري

أو الثقافة الصـــــــــحية، وأَخَذَ في الاعتبار أفضـــــــــل الخيارات المتاحة للمنظمة وســـــــــائر  من تدنّي الوعي الصـــــــــحي و/
  دخّلات الموصى بها للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها.الت
 
رَ اعتبار التقرير النهائي الصـــــــادر عن ا  -٨ لفريق العامل ضـــــــمن منافع الصـــــــحة العامة العالمية التي وقد تَقَرَّ

لية ، ويجري وضــــــعه في صــــــيغته النهائية. وســــــتدعم إرشــــــاداته تنفيذ نُهُج عم٢٠٢١-٢٠٢٠حدّدتها المنظمة للفترة 
للتوعية الصــــــحية من أجل التعجيل بالوقاية من الأمراض غير الســــــارية ومكافحتها على الصــــــعيد الوطني، بما في 

م مجموعة أدوات للتنفيذ. وســـــتُطرَح مســـــودة التقرير النهائي للتشـــــاور على نطاق واســـــع، يشـــــمل الدول ذلك اســـــتخدا
أصــــحاب المصــــلحة الخارجيين المعنيّين، خلال  الأعضــــاء وجميع مســــتويات المنظمة الثلاثة ومجموعة مختارة من

  المنظمة.  ، قبل أن تنُفَّذ توصياته تجريبيّاً في جميع مناطق٢٠٢١الربع الأول من عام 
  
وقامت الأمانة، تحت رعاية الفريق العامل المعني بالتثقيف الصــــــــــحي والتوعية الصــــــــــحية التابع للمنظمة،   -٩

  وطنية للتوعية الصحية في جميع مناطق المنظمة.  بتطوير سبل لدعم تنفيذ مشاريع إيضاحية
 
موارد اللازمة من أجل تحســـين نُهُج وأنشـــأت الأمانة جماعة ممارســـين اجتمع أعضـــاؤها لتهيئة الخبرات وال  -١٠

  التوعية الصحية للوقاية من الأمراض غير السارية وحالات الصحة النفسية ومكافحتها.
  

لعمل الأوروبية التي أنشــــــــأتها المنظمة للتوعية الصــــــــحية بالوقاية من إطلاق شــــــــبكة ا ٢٠١٩وتم في عام   -١١
من  ٤-٣الأعضــــاء في المنطقة الأوروبية لتحقيق الغاية من أجل دعم الدول  ٢الأمراض غير الســــارية ومكافحتها،

(تخفيض الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير المُعدية (غير الســـــــــــارية) بمقدار  ٣هدف التنمية المســـــــــــتدامة 
خّلات قائمة ) من خلال تد٢٠٣٠الثلث من خلال الوقاية والعلاج وتعزيز الصـــــحة والســـــلامة العقليتين بحلول عام 

  توعية الصحية.على ال
 
، أحـــاطـــت اللجنـــة الإقليميـــة لأوروبـــا علمـــاً خلال دورتهـــا التـــاســـــــــــــــعـــة والســـــــــــــــتين، في ٢٠١٩وفي عـــام   -١٢

بعنوان "نحو تنفيذ مبادرات التوعية الصـــــــــحية طيلة العمر"، بخريطة الطريق الأوروبية التي  EUR/RC69/R9  القرار
عمر، وحثّت الدول الأعضـــــاء على تعزيز تنفيذ مبادرات عية الصـــــحية طيلة الوضـــــعتها المنظمة لتنفيذ مبادرات التو 

  التوعية الصحية في مختلف مجالات العمل والبيئات والأوضاع، بما في ذلك باستخدام الابتكارات المستحدثة.
 

                                                            
ـــحية    ١ ـــ ـــحي والتوعية الصــ ــ ــترك للتثقيف الصـــ ـــ ــيق المشـــ ــ ــ ـــــحة العالمية. فريق المنظمة العامل المعني بآلية التنســ منظمة الصـــ

 ) ٢٠١٧-٢٠١٦، ٣-٣بالأمراض غير السارية (الفريق العامل 
)https://www.who.int/global-coordination-mechanism/working-groups/working-group-3-3/en/ــانون  ٧ع في ، تم الاطِّلا ــ ــ كــ

  ).٢٠٢٠الأول/ ديسمبر 
درابكينا أ، دي غراكا فريتاس م، ميكلسن ب، بريدا ج، سالاخوف إ، لوباتينا م، سيلفا دا كوستا أ، كويليو أ، وليامز    ٢
م. شبكة العمل الأوروبية لمنظمة الصحة العالمية بشأن التوعية الصحية من أجل الوقاية  اغاتيلو دي أري ويكراماسينغ ك،  ج،

  ١٢٩-١٢٣):٣-٢(٥؛ ٢٠١٩ من الأمراض غير السارية ومكافحتها (بالإنكليزية). بانوراما الصحة العامة
(https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/327056).  
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تقديم إرشــــادات محدّدة للدول الأعضــــاء من أجل تعزيز التوعية الصــــحية من خلال برامج التثقيف التي 
بأكملهم وحملات وســائل الإعلام ووســائط التواصــل الاجتماعي، في ســبيل الحدّ  تســتهدف فئات الســكان

  من أثر عوامل خطر الأمراض غير السارية ومحدِّداتها كافةً 
 
بالتقرير النهائي للجنة المستقلة الرفيعة المستوى المعنية بالأمراض غير السارية التابعة  ٢تطلب التوصية   -١٣

مانة "دعم البلدان في جهودها الوطنية الرامية إلى تمكين الأفراد من تبنّي خيارات الأمن  ١لصـــحة العالميةلمنظمة ا
صحية وجعل الخيار الأكثر صحة هو الخيار الأسهل، بما في ذلك من خلال تهيئة بيئات تمكينية وتعزيز التوعية 

  الصحية".
 
ر الســلوكيات المتعلقة بعوامل خطر التواصــل بشــأن تغيي وتعكف الأمانة على إعداد مجموعة أدوات لحملات  -١٤

الإصــابة بالأمراض غير الســارية وحالات الصــحة النفســية، تســتهدف الأطفال والمراهقين. وســتعتمد مجموعة الأدوات 
وســتعطي الأولوية لقائمة من معارف التواصــل، والمهارات، وأفضــل  ٢هذه على إطار التواصــل الاســتراتيجي للمنظمة،

لنُهُج المبتكرة والموارد اللازمة للتواصــــــــــــل الفعال مع فئات مســــــــــــتهدفة معيّنة، واســــــــــــتخدام ارســــــــــــات الســــــــــــياقية، واالمم
التكنولوجيات الناشــــــئة في إيصــــــال رســــــائل حول عوامل خطر الإصــــــابة بالأمراض غير الســــــارية وتعزيز الســــــلوكيات 

  الصحية.
 
ن الوقاية من الأمراض غير المهارات الحياتيّة بشــــــــــــــأ، نشــــــــــــــرت المنظمة كتيّباً عن تعليم ٢٠٢٠وفي عام   -١٥

والغرض منه هو دعم المدارس في تنفيذ التدخّلات الرامية إلى الحدّ من الســــــــــلوكيات الرئيســــــــــية القابلة  ٣الســــــــــارية.
  للتعديل التي تنطوي على مخاطر الإصابة بالأمراض غير السارية.

 
في أيار/  ية الرابعة والســـــــــبعينتقريرها إلى جمعية الصـــــــــحة العالموســـــــــوف تحدِّث الأمانة هذا الملحق في   -١٦
  .٢٠٢١  مايو

  

                                                            
ـــحة    ١ ــ ــتوى التابعة للمنظمة المعنية العالمنظمة الصـ ــ ــتقلة الرفيعة المســ ـــ مية. آن أوان تحويل الأقوال إلى أفعال: اللجنة المسـ

   ٢٠١٩. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ (بالإنكليزية) موجز -بالأمراض غير السارية 
.)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/330030(  

 ٢٠٢٠. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ إطار التواصل الاستراتيجي الذي وضعته المنظمةالعالمية. منظمة الصحة    ٢
)https://www.who.int/mediacentre/framework-at-a-glance-slides.pdf ٢٠٢٠كانون الأول/ ديسمبر  ٧، تم الاطِّلاع في.(  
وقاية من الأمراض غير السارية (بالإنكليزية): مقدمة. ياتيّة: المنظمة الصحة العالمية. دليل مدرسي لتعليم المهارات الح   ٣

  .&https://apps.who.int/iris/handle/10665/331948?locale-attribute=ar ٢٠٢٠جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
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  ٧الملحق 
  

  للوقايةتحليل النُهُج الناجحة في العمل المتعدد القطاعات 
  من الأمراض غير السارية ومكافحتها

  
 
يصــــــــف هذا الملحق الإجراءات التي ســــــــتتّبعها الأمانة لتحليل النُهُج الناجحة في العمل المتعدد القطاعات   -١

مراض غير الســـارية ومكافحتها، بما فيها تلك التي تعالج محدداتها الاجتماعية والاقتصـــادية والبيئية، للوقاية من الأ
  اس استعراض الخبرات الدولية.على أس

 
بشــــأن الاســــتراتيجية العالمية للوقاية  ٢٠١٣-٢٠٠٨وقد تضــــمّنت خطة عمل منظمة الصــــحة العالمية للفترة    -٢

ا إجراءً يســـــتوجب من الأمانة "إجراء اســـــتعراض للخبرة الدولية في مجال الوقاية من الأمراض غير الســـــارية ومكافحته
فحتها، بما في ذلك البرامج المجتمعية، وتحديد الدروس المســــــتفادة وتعميمها". ونظراً من الأمراض غير الســــــارية ومكا

لمتعدد القطاعات بشــــــــــأن الأمراض غير للافتقار إلى الموارد، لم يتم إعداد هذا التقرير التقييمي العالمي الأول للعمل ا
مجدّداً من المدير  )٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص عالســـارية في ذلك الوقت. ومع مراعاة هذه الثغرة، طلب المقرّر الإجرائي 

ات الدولية، تحليلاً للنهوج الناجحة في العمل المتعدد القطاعات بشــــــــأن العام: أن يقدّم "اســــــــتناداً إلى اســــــــتعراض الخبر 
افحتها، بما في ذلك النهوج التي تعالج المحددات الاجتماعية والاقتصـــــــــــــادية الوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــارية ومك

والســـــــــــــــبعين في والبيئيــة لتلــك الأمراض، ضـــــــــــــــمن التقرير الموحــد الــذي يقــدَّم إلى جمعيــة الصـــــــــــــــحــة العــالميــة الرابعــة 
  ".٢٠٢١  عام
 
  وستتّخذ الأمانة الإجراءات التالية:  -٣

  للعمل المتعدد القطاعات بشــــــأن الأمراض غير مســــــتودعاً ، ســــــتُطلِق لعموم الجمهور ٢٠٢٢عام في
  السارية، لتكون بمثابة أداة تستخدمها الحكومات للقيام بما يلي:

 ٣للهدف  ٤-٣متعددة القطاعات لدعم الغاية توجيه الانتباه إلى المشــاريع الوطنية أو المحلية ال 
الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير المعدية  من أهداف التنمية المســـــــــــــــتدامة (تخفيض

(غير الســــــــــارية) بمقدار الثلث من خلال الوقاية والعلاج وتعزيز الصــــــــــحة والســــــــــلامة العقليتين 
  ) على الصعيد العالمي؛٢٠٣٠بحلول عام 

 وتحديثها بشكل اريع الوطنية التي تُعتَبَر بمثابة أفضل الممارسات للآخرين، تقديم أوصاف للمش
  مستمر؛

 .توسيع الشبكات عن طريق الاتصال مباشرةً بأصحاب المشاريع في بلدان أخرى  
 تعتزم إصـــــدار أول تقرير تقييمي عن العمل المتعدد القطاعات بشـــــأن الأمراض غير ٢٠٢٢عام في ،

ا مات والشــــركاء على أحدث الأنشــــطة المتعددة القطاعات المضــــطلع بهالســــارية بهدف إطلاع الحكو 
. وســـــــــــــــيجري تحديث التقرير ســـــــــــــــنوياً، بناءً على الدعوات الموجّهة ٤-٣للتعجيل بالتقدم نحو الغاية 

  لإدخال مُدخلات جديدة في قاعدة البيانات.
  المائة تحليلاً للنُهُج ، ســــــــــتقدم الأمانة إلى المجلس التنفيذي في دورته الخمســــــــــين بعد ٢٠٢٣في عام

  الناجحة.
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  ٨الملحق 
  

  كيفية جعل المشتريات من الأغذية في المدارس وسائر المؤسسات  تحليل
  المعنيّة داعمة للنظم الغذائية الصحية

  
 
) الذي طلب من ٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص عيُفيد هذا الملحق عن التقدم المحرز في تنفيذ المقرّر الإجرائي   -١

دلها، ويتناول المدير العام "أن يجمع أفضــــــــــل الممارســــــــــات المتّبعة في مجال الوقاية من فرط الوزن والســــــــــمنة ويتبا
الغذائيّة  تحديداً تحليل كيفية جعل المشــــــتريات من الأغذية في المدارس وســــــائر المؤســــــســــــات المعنيّة داعمة للنُظم

وأنماط المعيشـــة الصـــحيّة من أجل التصـــدّي لوباء فرط الوزن والســـمنة لدى الأطفال والحدّ من ســـوء التغذية بجميع 
  أشكاله".

  
  السياق

  
الأطعمة والمشــــروبات والوجبات الخفيفة وبيعها في المؤســــســــات العامة كل يوم. وبالإضــــافة إلى يتم تقديم   -٢

لة حكوميّاً، مثل برامج الوجبات المدرســـــــــيّة وبرامج  ذلك، تقوم حكومات عديدة أيضـــــــــاً  بشـــــــــراء الأغذية للبرامج المموَّ
على نطاق ســـكاني كبير، يشـــمل فئات ضـــعيفة الحماية الاجتماعيّة. وتمتدّ هذه البيئات والبرامج العامة في مجملها 

  مثل الأطفال وكبار السن.
  
لتكون قدوة من  -وعليها مســؤولية كذلك  –فرصــة فريدة ومن ثم فإن الحكومات في جميع أنحاء العالم لديها   -٣

الأماكن  خلال تنفيذ ســـياســــات ســـليمة لشـــراء الأغذية العامة تضـــمن أن تســـاهم الأغذية التي يتم تقديمها أو بيعها في
 العامة أو التي تشــــــــــتريها (أو تدعمها) الحكومة في تعزيز النظم الغذائية الصــــــــــحية والوقاية من ســــــــــوء التغذية بجميع

أشـــكالها، بما في ذلك الســـمنة والأمراض غير الســـارية المرتبطة بالنظم الغذائية. وبالإضـــافة إلى هذه الفوائد الصــــحية 
ن الإنتاجية العامة، فإن الســـــياســـــات الصـــــحية العامة ا لمتعلقة بشـــــراء الأغذية يمكن أن تحقق فوائد اقتصـــــادية، وتحســـــّ

ذية الصـــحية الميســـورة التكلفة، وقد تســـهم أيضـــاً في تعزيز الزراعة والتحصـــيل العلمي، وتســـاعد على زيادة توافر الأغ
  المحلية. 

  
  سياسات الغذاء المدرسي

) ١٦٠٪ من أصـــــل ٨٩بلغت معظم البلدان (، أ٢٠١٧-٢٠١٦في اســـــتعراض ســـــياســـــات التغذية العالمية   -٤
يلة الاســـتخدام لتعزيز التغذية عن امتلاكها برامج للصـــحة والتغذية المدرســـية، ولكنّ المدارس لاتزال منصـــة توزيع قل

الجيدة والنظم الغذائية الصــــــــحية، خاصــــــــةً بالنظر إلى قدرتها على معالجة القضــــــــايا المتعلقة بنقص التغذية وزيادة 
  ة على حد سواء. الوزن والسمن

 
في وقــد أجرت الأمــانــة تحليلاً للتــدابير المطبّقــة على الأغــذيــة والمشـــــــــــــــروبــات التي يتم تقــديمهــا أو بيعهــا   -٥

دولة عضـــــــــــــــواً مدرجة في قاعدة البيانات العالمية للمنظمة  ٨٣وثيقة من  ١٢٨المدارس وحولها، بالاعتماد على 
) تدابير تشــريعية (مثل القوانين والمراســيم دولة عضــواً  ٤٢وكان لدى نصــفها تقريباً ( ١بشــأن تنفيذ إجراءات التغذية.

ر في الجرائد الرســميّة، وغالباً ما تشــمل آلية إنفاذ. وصــدرت هذه التشــريعات بوصــفها تشــريعات قائمة  والأوامر) تنُشــَ
                                                            

في  ٣٧في منطقة جنوب شرق آسيا، و ٤في منطقة الأمريكتين، و ١٧بلدان في المنطقة الأفريقية، و ٨يشمل ذلك    ١
  في منطقة غرب المحيط الهادئ. ١١في منطقة شرق المتوسط، و ٦منطقة الأوروبية، وال
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تتصل بالمدارس (فيما يتعلق مثلاً ببرامج  بذاتها بشأن الأغذية والتغذية المدرسية أو أُدرِجت في قوانين أوسع نطاقاً 
لمفروضــة على التغذية والصــحة أو النظافة الصــحية)، أو ضــمن تدابير تشــريعية أخرى (على ســبيل المثال القيود ا

بلدان  ١٠التســـويق، وقوانين التموين العامة، ومدونات الصـــحة العامة، وقوانين صـــحة وتغذية الأطفال). ووضـــعت 
بلداً أدلة للأغذية  ٢٥ة للأغذية والمشـــــــــــــــروبات في المدارس، في حين أصــــــــــــــــدرت حكومات أخرى معايير إلزامي

مواقع الإلكترونية أو التقارير الوزارية. وحدّدت تســعة بلدان والمشــروبات المدرســية يتم الترويج لها عادةً من خلال ال
ية المدرســـــية. ومن بين البلدان المتطلبات الخاصـــــة بالأغذية والمشـــــروبات المدرســـــية في الســـــياســـــات الوطنية للتغذ

ـــــسبعة والسبعين التي وضعت تشريعات أو معايير أو أدلة متعلقة بالأطعمة والمشروبات المدرسية، أدرج  بلداً  ٧٣الـ
الأغذية والمشــــروبات التي تقدَّم خلال وجبات الغداء المدرســــية، وفي كثير من الأحيان أيضــــاً الوجبات أو الوجبات 

مة. وعلاوةً على ذلك، اتّخذ الخفيفة الأخرى المُ  بلداً تدابير تشـــــــــــــــمل الأغذية والمشـــــــــــــــروبات التي تباع في  ٥٢قَدَّ
وحانات الوجبات الخفيفة أو آلات البيع. وبتواتر أقل، غطّت التدابير المدارس، وفي الكافيتريات، ومتاجر الأغذية، 

بلدان) أو تم توســــيعها لتشــــمل المبيعات  ١٠الأغذية والمشــــروبات المتاحة خلال الأنشــــطة أو الأحداث المدرســــية (
). ثلاثة بلدان -متر حول المباني المدرســــــــــية  ٢٠٠حول المدارس (على ســــــــــبيل المثال، في دائرة نصــــــــــف قطرها 

عت عدة بلدان ( ) نطاق التدابير لتشـــمل الأغذية والمشـــروبات التي يتم تســـويقها في المدارس، بما في ذلك ٢٢ووســـّ
  ثلاثة بلدان فقط بتمديد التدابير لتشمل الأغذية التي تُجلَب من المنزل. الجهات الراعية لها. وقامت

 
بلداً)  ٧٤توفير الأغذية والمشــــروبات الصــــحية (وشــــملت التدابير عادةً المعايير الغذائية التي تشــــجع على   -٦

 ٤٣الكاملة ومنتجات الحبوب (بلداً)، وأصناف الحبوب  ٥٧بلداً)، ومياه الشرب ( ٦٩ولاسيما الفواكه والخضروات (
بلداً) أو اســتخدام  ٣٨بلداً). وفيما يخص البروتينات، أوصــت التدابير باللحوم الأقل دســامة، والأســماك أو البيض (

بلداً)، غالباً كبديل للمنتجات الحيوانية المصــــــــــــــدر في عدد من أيام الأســــــــــــــبوع. وكثيراً  ٤٣يات والبقول الحِبّيّة (البقل
بلداً). ورَوَّجَت تدابير أقلّ للأغذية المُغناة، بما في  ٢٦ير باســتخدام الزيوت غير المشــبَّعة للطهي (أوصــت التداب  ما

  بلدان). ٦الأغذية الأساسية المُغناة (بلداً) أو  ١٢ذلك الملح المعالج باليود (
 
و الحدّ منها في كما وضـــــــــعت معظم البلدان قوائم للأغذية والمشـــــــــروبات المحظورة أو التي يجب تجنبُّها أ  -٧

بلداً). وكانت القوائم الأكثر شـــــــــــــــيوعاً في التطبيق هي الحلويات بشـــــــــــــــتى أنواعها، والوجبات الخفيفة  ٦٧المدارس (
ــداً)، والأطعمــة المقليــة ( ٤٩معجنــات (المــالحــة، والكعــك وال ــداً) والملح والتوابــل ذات المحتوى العــالي من  ٣٦بل بل

بلداً بحظر أو تقييد المشــــــــروبات الغازيّة وغير الغازيّة،  ٤٨مشــــــــروبات، قام بلداً). وفيما يخصّ ال ٣٥الصــــــــوديوم (
القيود المحدِّدة أقل شـــيوعاً بالنســـبة  بلداً حظراً على مشـــروبات الطاقة والرياضـــة. وكانت المحظورات أو ٢٦وفرض 

بلداً)،  ١٩كّهة المحلاّة (بلداً)، وأنواع الحليب المن ٢٢لسائر المشروبات المحلاّة بالسكر مثل مشروبات العصائر (
بلداً) أو عصائر الفاكهة أو الخضروات الخالصة بنسبة  ١٦والمشروبات المعدّة من المركّزات السائلة والمسحوقة (

على الســــــــــــواء)  ٪١٠٠بلداً). وفي الواقع، روَّجت بلدان عديدة للعصــــــــــــائر (المخفّفة والمركّزة بنســــــــــــبة  ١٢( ٪١٠٠
  مدارس.المُقدّمة أو المُباعة في ال

 
بلداً، شـــــــــملت التدابير معايير تغذويّة للأغذية والمشـــــــــروبات المقدّمة في المدارس، اســـــــــتناداً إلى  ٤٦وفي   -٨

بلداً)، أو  ٢٨بلداً)، أو الطاقة ( ٣٣الصـــــــــــوديوم ( بلداً)، أو الملح/ ٣٤ســـــــــــكريّات (بلداً)، أو ال ٣٦مجموع الدهون (
بلداً). ووفّرت بلدان كثيرة مؤشـــــــــــرات  ١٨( المتحوّلةحماض الدهنيّة بلداً)، أو الأ ٢٣الأحماض الدهنيّة المشـــــــــــبّعة (

بالســــــياســــــات كوســــــيلة لتقييد بلداً هذا التدبير المتعلق  ٢٨بشــــــأن حصــــــص الطعام المقدّمة في المدارس، واســــــتخدم 
  تشكّل جزءاً من النظم الغذائية الصحية. الأصناف التي لا
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  ١العامة وتنفيذها من أجل نظام غذائي صحيإطار عمل لوضع سياسات المشتريات الغذائية 
  
دعماً للدول الأعضــــــاء في تنفيذ ســــــياســــــات ســــــليمة للمشــــــتريات الغذائية العامة، جمعت الأمانة عدة أمثلة   -٩
طرية ووضعت إطارا للعمل على رسم سياسات المشتريات الغذائية العامة وتنفيذها من أجل نظام غذائي صحي. قُ 

نظراء لإطار العمل من قِبَل الخبراء وواضـــعي الســـياســـات والممارســـين المنتمين للدول الأعضـــاء وأجري اســـتعراض 
   ٢فضل الممارسات.من جميع أقاليم المنظمة، ويتضمّن دراسات حالات قُطرية مختلفة وأ

 
ويوضـــح الإطار الخطوات الرئيســـية التي ينبغي اتخاذها في وضـــع أو تنقيح ســـياســـات ســـليمة للمشـــتريات   -١٠

الغذائية العامة، وســـــــــبل إعداد خطة تنفيذ ورصـــــــــد تلك الســـــــــياســـــــــات وإنفاذها. ويقترح كيفية إجراء تحليل للمشـــــــــهد 
القائمة بالتشـــاور مع أصـــحاب المصـــلحة. ويُقترَح أيضـــاً  والمشـــاركة مع ســـلطة حكومية رائدة لاســـتعراض الســـياســـات

ير تغذوية أو غذائية، فضــلاً عن معايير أخرى مثل اتبِّاع نهج تدريجي. وســيتعيّن أن تُســتكمَل هذه الســياســات بمعاي
 حجم حصــص الطعام، كما ســيلزم إدراج اعتبارات ســلامة الأغذية. ويتضــمّن الإطار الوصــلات الإلكترونيّة المؤدّية

  إلى دراسات الحالات المحددة والأدوات المتاحة.
  

                                                            
منظمة الصحة العالمية. إطار عمل لوضع وتنفيذ سياسات المشتريات العامة للأغذية من أجل نظام غذائي صحي.    ١

، تم https://www.who.int/nutrition/action_framework_NHD/en/index1.html( ٢٠٢٠جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
  ).٢٠٢٠كانون الأول/ ديسمبر  ٧الاطِّلاع في 

 البيئات والمرافق موضع النظر هي: مراكز الرعاية النهارية أو مرافق رعاية الأطفال، والمدارس، وبرامج ما بعد المدرسة/   ٢
ومرافق رعاية المسنين الطويلة الأجل الثانوية، والجامعات، والمستشفيات، البرامج الصيفية، ومؤسسات ما بعد المرحلة 

والسكنية، وأماكن العمل الحكومية، وأسواق المزارعين، والمتنزّهات العامة، والمراكز المجتمعية، ومرافق الرياضة والترفيه، 
ث، كرية، والسجون ومرافق احتجاز الأحداومحطات السكك الحديدية، ومواقف الحافلات العامة، والمطارات، والقواعد العس

المقاصف، والمطاعم، ومحلات الوجبات الخفيفة، وأكشاك الأغذية، ومحلات بيع الحلوى، وآلات المقاهي، و والكافيتيريات/
ين، البيع. ونظر التحليل أيضاً في برامج الوجبات المدرسية، والخدمات الاجتماعية، وبرامج الدعم الاجتماعي، وملاجئ المشرد

التكميلية، والفعاليات الرياضية التي تُعقَد في الأماكن العامة، والاجتماعات والمؤتمرات التي  ومخازن الأغذية، وبرامج التغذية
 ترعاها جهات حكومية.
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  ٩الملحق 
  

   ي ذلكــإرشادات بشأن كيفية النهوض بتصميم وتنفيذ السياسات، بما ف
  ة ــالمرن ةــة والخدمات والهياكل الأساسية الصحيــم الصحيــا بالنظــما يتعلق منه

الخطر المرتبطة بها  لـن عوامـــة مـــوالوقاير المعدية ــــلعلاج المصابين بالأمراض غي
  ومكافحة هذه العوامل في حالات الطوارئ الإنسانية

  
 
 ٤٠يصف هذا الملحق الإجراءات التي تتّبعها الأمانة في وضع إرشادات للدول الأعضاء، استجابةً للفقرة   -١

ي بالوقاية من الأمراض ى الثالث المعنمن الإعلان الســـــــياســـــــي المنبثق عن اجتماع الجمعية العامة الرفيع المســـــــتو 
غير المُعدية ومكافحتها، بشـــــــــأن كيفية النهوض بتصـــــــــميم وتنفيذ الســـــــــياســـــــــات، بما في ذلك ما يتعلق منها بالنظم 
الصحية والخدمات والهياكل الأساسية الصحية المرنة لعلاج المصابين بالأمراض غير المُعدية والوقاية من عوامل 

  ١عوامل في حالات الطوارئ الإنسانية.ومكافحة هذه الالخطر المرتبطة بها 
 
من خطة العمل العالمية  ٤٨و ٤٦و ٣١كما يقدم معلومات محدّثة عن عمل الأمانة اســـــــــــــــتجابةً للفقرات   -٢

لضـــــمان اســـــتمرارية  ٢٠٣٠-٢٠١٣لمنظمة الصـــــحة العالمية بشـــــأن الوقاية من الأمراض غير الســـــارية ومكافحتها 
ية، بما في ذلك توافر التكنولوجيات المنقذة للحياة والأدوية الأســـاســــية في الأســـاســـية للأمراض غير الســـار الخدمات 

   ٢حالات الطوارئ الإنسانية.
 

  السياق
  
لقد بلغ عدد الأشــــــــــخاص المتضــــــــــرّرين حالياً من حالات الطوارئ الإنســــــــــانية في جميع أنحاء العالم مســــــــــتوى   -٣
مليون شـــخص  ١٦٨الإنســـانية أن من المتوقع أن يحتاج  لأمم المتحدة لتنســـيق الشـــؤونيســـبق له مثيل. وقدّر مكتب ا  لم

ي الجاري  ٢٠٢٠.٣إلى المســــاعدات الإنســــانية والحماية خلال عام  يفاقم هذه الحالة،  ١٩-كوفيدلجائحة وما فتئ التفشــــّ
  مما يلقي بعبء إضافي على النظم الصحية الهشة أصلاً ويعطّل الخدمات الصحية الأساسية في جميع أنحاء العالم. 

 
وتعدّ الأمراض غير الســـــارية، مثل الســـــرطان والأمراض القلبية الوعائية وأمراض الجهاز التنفســـــي المزمنة   -٤

ة للوفاة والعجز على نطاق العالم، وتؤثّر بشـــــكل غير متناســـــب على البلدان ذات والســـــكري، هي الأســـــباب الرئيســـــي
راعات والأوبئة والكوارث الطبيعية والتشريد الدخل المنخفض والمتوسط، التي تكون عرضة بشكل خاص لآثار الص

لمصــــــــــدر من الوفيات في بلدان ا ٪٦٨و ٪٢٤، مثّلت الأمراض غير الســــــــــارية ما بين ٢٠١٧القســــــــــري. وفي عام 
  الخمسة الأولى للاجئين. 

                                                            
ــتوى الثالث المعني    ١ ــ ــ ـــي المنبثق عن اجتماع الجمعية العامة الرفيع المسـ ـــ ــياسـ ـــ الجمعية العامة للأمم المتحدة. الإعلان الســ

  A/RES/73/2مكافحتها. القرار بالوقاية من الأمراض غير المعدية و 
)https://digitallibrary.un.org/record/1648984/files/A_RES_73_2-AR.pdf لاع فــــي ــّ ـــم الاطــ ـــي/ ٤، تـ ــانـ ــ ــ ــ ـــث ـــريــــن الـ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ  تشـــ

  .٤٠)، الفقرة ٢٠٢٠  نوفمبر
  ، الملحق.١٠-٦٦ج ص عالقرار    ٢
ـــاني العال   ٣ ـــ ــانية. اللمحة العامة عن العمل الإنســ ــ ــ ـــــؤون الإنســ ــ ـــيق الشـ ــ ــ . جنيف: مكتب الأمم المتحدة ٢٠٢٠مي مكتب تنسـ

   ٢٠١٩لتنسيق الشؤون الإنسانية؛ 
)https://reliefweb.int/sites/reliefweb.int/files/resources/GHO-2021-Abridged-AR.pdf تشرين الثاني/ ٤. تمّ الاطّلاع في 

  ).٢٠٢٠نوفمبر 
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وعدم قدرة  ،انقطاع الرعاية، والتحوّلات المفاجئة في أولويات نظام الرعاية الصـــــــــــــــحية وتتضـــــــــــــــافر عوامل  -٥
التغيّرات في النظام الغذائي إلى جانب  ،افق الصـــــــــــحية على العمل بأمان وتقديم رعاية جيدة لجميع المرضـــــــــــىالمر 

وتســـارع التفاقم الحاد في الحالات  ،وتراجع الالتزام بالأدوية ،مســـتويات الإجهاد في زيادةالو  ،وعادات النشـــاط البدني
لاعتلال والوفيات المرتبطة بالأمراض غير الســـــــارية أثناء إلى زيادة مفرطة في معدلات التؤدي مجتمعةً  –المزمنة 

   ١حالات الطوارئ والكوارث.
  
ولطالما ركّز العنصـــر الصـــحي في الاســـتجابات الإنســـانية لحالات الطوارئ تقليديّاً على الأمراض الســـارية   -٦

القدرات والموارد اللازمة والتدبير العلاجي للإصـــــــابات، مع ســـــــوء معالجة الأمراض غير الســـــــارية. وكثيراً ما تكون 
 في البيئات المنخفضــــــة الدخل وذات الشــــــريحة لتقديم الخدمات المتعلقة بالأمراض غير الســــــارية غير كافية أصــــــلاً 

الدنيا من الدخل المتوســــط. ويتجلى ذلك بشــــكل أوضــــح في حالات الطوارئ الإنســــانية، بما يتســــبّب فيه من وفيات 
ومِراضــــة وصــــعوبات اقتصــــادية، علاوةً على الأضــــرار الناجمة عن جوانب  مبكرة مرتبطة بالأمراض غير الســــارية

  أخرى لحالة الطوارئ.
 
إلى ظهور مســــــــــــــتوى جديد من إلحاح الحاجة إلى تحســــــــــــــين التدبير العلاجي  ١٩-وقد أدّت جائحة كوفيد  -٧

وعوامل الخطر  للأمراض غير الســــــــارية كجزء من التأهّب والاســــــــتجابة لحالات الطوارئ. فالأمراض غير الســــــــارية
خيمة من جرّاء ذلك. وفي الوقت واحتمالات حدوث حصـــــــــائل و  ١٩-المرتبطة بها تُزيد من قابلية الإصـــــــــابة بكوفيد

ذاته، مع التعطُّل الشــديد في خدمات الأمراض غير الســارية، تُرِكَ العديد من الأشــخاص المصــابين بتلك الأمراض 
  ٢إليها.بدون الخدمات الصحية والأدوية التي يحتاجون 

 
نســانية: ســير العمل ضــمان اســتمراريّة الخدمات المتعلّقة بالأمراض غير الســارية في حالات الطوارئ الإ 

  حتى الآن
  
إرشـــــــادات لدعم الدول الأعضـــــــاء والوكالات الإنســـــــانية في  الوعي وإصـــــــدارإذكاء أُحرز بعض التقدم في   -٨

  ئ:لسارية في حالات الطوار لأمراض غير االمتعلقة بارعاية السبيل ضمان استمراريّة 
 يصـــف موجز الســـياســـات المشـــترك بين منظمة الصـــحة الأمراض غير الســارية في حالات الطوارئ :

العالمية ومفوّض الأمم المتحدة الســــــــــامي لشــــــــــؤون اللاجئين المعايير الدنيا العالمية والإجراءات ذات 
إطــار التــأهــّب لمواجهــة حــالات غير الســــــــــــــــاريــة، في  المتعلقــة بــالأمراض رعــايــةالالأولويــة في مجــال 

  ٣.التعافي منهاالطوارئ الإنسانية والاستجابة لها و 

  وثيقة تحدّد : لحالات الطوارئوالتأهُّب لأمراض غير السارية في الاستجابة المتعلقة بارعاية الإدماج
 الإجراءات المتصـــــلة ذات الأولوية ٤ن المكتب الإقليمي لجنوب شـــــرق آســـــياصـــــادرة مإرشـــــادية تقنية 

                                                            
رعاية الأمراض غير السارية في الاستجابة والتأهّب  مكتب منظمة الصحة العالمية الإقليمي لجنوب شرق آسيا. إدماج   ١

  ٢٠١٨لحالات الطوارئ (بالإنكليزية). مانيلا: مكتب منظمة الصحة العالمية الإقليمي لجنوب شرق آسيا؛ 
)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272964/9789290226352-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y(.  
على موارد وخدمات الأمراض غير السارية: نتائج تقييم سريع. جنيف:  ١٩-الصحة العالمية. تأثير جائحة كوفيد منظمة   ٢

  .)&https://apps.who.int/iris/handle/10665/334136?locale-attribute=ar( ٢٠٢٠منظمة الصحة العالمية؛ 
 ٢٠١٦وارئ. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ منظمة الصحة العالمية.  الأمراض غير السارية في حالات الط   ٣
)https://apps.who.int/iris/handle/10665/204627(.  
الاســتجابة والتأهّب مكتب منظمة الصــحة العالمية الإقليمي لجنوب شــرق آســيا. إدماج رعاية الأمراض غير الســارية في    ٤

   ٢٠١٨لمية الإقليمي لجنوب شرق آسيا؛ مانيلا: مكتب منظمة الصحة العا (بالإنكليزية). لحالات الطوارئ
.)https://apps.who.int/iris/handle/10665/272964(  
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عمليات الطوارئ الصــــــــــــــحية الوطنيّة و غير الســــــــــــــارية في التأهّب لحالات  لإدماج تدخّلات الأمراض
 .لها ةالاستجاب

 إرشـــــــــــــادات تقنية تحدّد : الوقاية من الأمراض غير الســــــــارية ومكافحتها لدى اللاجئين والمهاجرين
لات داخل مجموعات تدخّ المجالات الرئيســـــــيّة ذات الأولويّة لل ١من المكتب الإقليمي لأوروباصـــــــادرة 

  .اللاجئين والمهاجرين

  فريق عامل غير رســـــــــمي معني بالأمراض غير المعدية في ، أُنشـــــــــــــــئ ٢٠١٥يونيو  حزيران/في
ليكون بمثابة منصــــــة غير رســــــمية من أجل تبادل الدروس المســــــتفادة ومواءمة  الأوضــــاع الإنســــانية

ير الســــــارية في الأوضــــــاع الإنســــــانية. وصــــــياغة الإرشــــــادات التقنية اللازمة للتعامل مع الأمراض غ
  يق مفوّض الأمم المتحدة السامي لشؤون اللاجئين وتشارك فيه منظمة الصحة العالمية. ويترأّس الفر 

 لحفاظ على الخدمات الصحية الأساسية بشأن االإرشادات التشغيلية لمنظمة الصحة العالمية  توفر
لأمراض غير الســـارية المتعلقة بامات الأســـاســـية مَدخلاً لتحديد أولويات الخد ١٩٢-في ســياق كوفيد

تكييف الإرشـادات لتلائم السـياق الإنسـاني من خلال فريق على الأمانة  تعكفو  حالات الطوارئ. في
   في المجموعة الصحية العالمية. ١٩-العمل المعني بكوفيد

  
لتشـــــــــمل الأدوية  ٣طوارئوقد نُقِّحت مجموعة المســـــــــتلزمات الصـــــــــحية المشـــــــــتركة بين الوكالات لحالات ال  -٩

السارية. وأعدّ المكتب الإقليمي لشرق المتوسط مجموعة إضافية من مستلزمات الأمراض الأساسية للأمراض غير 
لتوفير الأدوية الأســـــاســـــية والأجهزة الطبية اللازمة للتدبير العلاجي للأمراض غير الســـــارية الأكثر  ٤،غير الســـــارية

خدَم هذه المستلزمات في أفغانستان ، تُست٢٠١٧ومنذ عام  لرعاية الصحية الأولية.شيوعاً التي تُواجَه على مستوى ا
وبنغلاديش وجمهورية أفريقيا الوســـــــــــــــطى وجمهورية الكونغو الديمقراطية وإثيوبيا والعراق وليبيا والجمهورية العربية 

بما في ذلك القدس المحتلة، الأراضـــــــــي الفلســـــــــطينية الســـــــــورية واليمن، وغيرها، وهذه الإمدادات مجهّزة مســـــــــبقاً في 
  ستية لمنظمة الصحة العالمية في دبي.يلإمداد والعمليات اللوجومركز االشرقية، 

  
ومع ذلك، تظل الأمراض غير الســـــارية جانباً مهمَلاً من جوانب الاســـــتجابات الإنســـــانية، مع وجود ثغرات   -١٠

بلدان، د الأمانة في المقر الرئيســي وفي المناطق والكبيرة في الإرشــادات التقنية والتشــغيلية، ونقص في قدرات وموار 
وعدم كفاية إدماج الأمراض غير الســـــــــــــــارية في خطط التأهب والاســـــــــــــــتجابة لحالات الطوارئ ونظم جمع البيانات 

  الإنسانية ولوحات المتابعة.
  

                                                            
ــاريــة ومكــافحتهــا لــدى   ١ ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــحــة العــالميــة الإقليمي لأوروبــا.  الوقــايــة من الأمراض غير السـ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ اللاجئين  مكتــب منظمــة الصـ

  ٢٠١٩العالمية الإقليمي لأوروبا؛ مكتب منظمة الصحة  والمهاجرين: إرشادات تقنية (بالإنكليزية). كوبنهاغن:
(https://apps.who.int/iris/handle/10665/311461).  

ــياق كوفيد   ٢ ــغيلية في ســ ــاســــية: إرشــــادات تشــ ــحية الأســ ــادات  :١٩ -منظمة الصــــحة العالمية. الحفاظ على الخدمات الصــ إرشــ
  .)https://apps.who.int/iris/handle/10665/332240( ٢٠٢٠. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ ٢٠٢٠يونيو  حزيران/ ١مبدئية، 

ــحة العالمية. مجموعة    ٣ ــ ــتركة بين الوكالات منظمة الصــ ــ ــحية المشــ ــ ـــتلزمات الصــ ــرة  :٢٠١٧المســـ ــ توفير أدوية وأجهزة طبية لعشــ
  .(https://apps.who.int/iris/handle/10665/279428) ٢٠١٩آلاف شخص لمدة ثلاثة أشهر تقريبًا. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 

٤   Slamam S, Lee J, Aragno M, Laroche S, Hogerzeil H .ـــحية لحالات الطوارئ تطوير مجم ــ ــ ـــ ــتلزمات الصــ ـــ ـــ ــ وعة المســ
ــارية. ـــ ــأن النهوض بالقوى العاملة  المتعلقة بالأمراض غير الســ ــ ــ ــدار خاص بشـ ــ ــ ـــط (إصـ ـــرق المتوســــ ـــحية لإقليم شــــ ــ المجلة الصــ

ـــــط)،  ــرق المتوســـ ــ ـــ ـــحية في إقليم شـ ــ ــ  كانون الأول/ ٧، تم الاطّلاع في https://doi.org/10.26719/2018.24.1.92( ؛٢٠١٨الصـ
  ).٢٠٢٠ديسمبر 
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اض غير عملية وضـــع إرشـــادات للدول الأعضـــاء بشـــأن ضـــمان اســـتمرارية الخدمات الأســـاســـية المتعلقة بالأمر 
  الإنسانيةالسارية في حالات الطوارئ 

  
دعماً للدول الأعضــاء في التزامها بتعزيز الســياســات الرامية إلى معالجة الأشــخاص المصــابين بالأمراض   -١١

غير الســــــارية والوقاية من عوامل الخطر المرتبطة بها ومكافحتها في حالات الطوارئ الإنســــــانية، تضــــــطلع الأمانة 
  لات التالية:بالعمل في المجا

 كامل لمعالجة الأمراض غير الســــــــــارية في حالات الطوارئ الإنســــــــــانية في : وضــــــــــع نهج متالحوكمة
  .جميع أنحاء المنظمة، بما في ذلك مجموعة الصحة العالمية

 وضــــــــــع خريطة شــــــــــاملة للســــــــــياســــــــــات والمبادئ التوجيهية والأدوات القائمة لمعالجة العمل المعياري :
ثغرات في الإرشـــــادات الموجّهة إلى الأوضـــــاع الإنســـــانية من أجل ســـــدّ ال الأمراض غير الســـــارية في

  .الحكومات والوكالات الإنسانية

 اقتراح ســـــبل لتحســـــين الدعم المقدّم للبلدان في جميع الجوانب المتصـــــلة بالتأهّب المســـاعدة التقنية :
ظم الصـــــحية على نحو والاســـــتجابة والتعافي، والاســـــتفادة من الأزمات كنقطة انطلاق لإعادة بناء الن

  .طوير خدمات مستدامة تتعلق بالأمراض غير الساريةأفضل من خلال ت

 مواصـــــــــلة العمل القائم مع الشـــــــــركاء الأكاديميّين لصـــــــــياغة برنامج البحوث من أجل توجيه البحوث :
  .السياسات إلى تعزيز التأهّب لحالات الطوارئ وعمليات الاستجابة لها

 جســور التواصــل بهدف إعطاء الأولوية المانحة إلى إعطاء الأولوية لمدّ : الدعوة مع الجهات التمويل
  للأمراض غير السارية في حالات الطوارئ الإنسانية بجميع قطاعات الصحة والتنمية وبناء السلام.

  
 وســــــــــــــوف تحــدِّث الأمـانـة هـذا الملحق في تقريرهـا إلى جمعيــة الصــــــــــــــحــة العــالميــة الرابعــة والســــــــــــــبعين في أيـار/  -١٢
  .٢٠٢١  مايو
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  ١٠الملحق 
  

  بين معلومات محدّثة عن عمل فرقة عمل الأمم المتحدة المشتركة
 معدية ومكافحتهاالمعنية بالوقاية من الأمراض غير الُ  الوكالات

  
 
يقدم هذا الملحق معلومات مُحَدّثة عن عمل فرقة عمل الأمم المتحدة المشـــــــــــــــتركة بين الوكالات المعنية   -١

غير المُعدية ومكافحتها في تنفيذ خطة العمل العالمية لمنظمة الصــحة العالمية بشــأن الوقاية بالوقاية من الأمراض 
اســـــــي المنبثق عن اجتماع الجمعية العامة ، والإعلان الســـــــي٢٠٢٠-٢٠١٣من الأمراض غير الســـــــارية ومكافحتها 

 ٧٣/٢الجمعيــة العــامــة  الرفيع المســـــــــــــــتوى الثــالــث المعني بــالوقــايــة من الأمراض غير المعــديــة ومكــافحتهــا (قرار
) بشـــــأن متابعة ذلك الإعلان الســـــياســـــي، ٢٠١٩( )١١(٧٢ج ص ع))، والمقرّر الإجرائي لجمعية الصـــــحة ٢٠١٨(

  ١ة بشأن فرقة العمل.الصادر عن المجلس الاقتصادي والاجتماعي التابع للأمم المتحد /2019/9E/RESوالقرار 
 
وتكفل فرقة العمل تنســـــــــــــــيق العمل على نطاق منظومة الأمم المتحدة دعماً للدول الأعضـــــــــــــــاء في تحقيق   -٢

بالأمراض غير الســـارية. وتقدم دعماً تقنياً عالي الجودة للنهوض بالعمل المتعدد  أهداف التنمية المســـتدامة المتعلقة
مفوّض الأمم المتحدة  -الماضــــــية، نشــــــر ثلاثة أعضــــــاء في فرقة العمل القطاعات في البلدان. وعلى مدى الســــــنة 

موجزات عن  -صـــــادي الســـــامي لشـــــؤون اللاجئين ومنظمة العمل الدولية ومنظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقت
   ٢عضواً موجزات في إطار فرقة العمل. ١٢الأمراض غير السارية؛ ونشر الأعضاء البالغ مجموعهم الآن 

 
 ويتضــــــــمّن تقرير المدير العام عن فرقة العمل، الذي قُدِّمَ إلى المجلس الاقتصــــــــادي والاجتماعي في آذار/  -٣

تحققت خلال العام الماضـــــــــــــــي تماشـــــــــــــــياً مع الأولويات  وصـــــــــــــــفاً للتقدم المحرز والإنجازات التي ٢٠٢٠،٣مارس 
رامج والمبادرات المشـــــــتركة، وخطة العمل بما في ذلك بعثات البرمجة المشـــــــتركة، والب ٤الاســـــــتراتيجية لفرقة العمل،

والتقدم المحرز في إنشــــاء صــــندوق اســــتئماني متعدد الشــــركاء على  ٥العالمية من أجل حياة صــــحية ورفاه للجميع،
م المتحدة معني بالأمراض غير الســــــــــارية والصــــــــــحة النفســــــــــية لدعم البلدان في النهوض بالعمل بشــــــــــأن نطاق الأم

  .١٩-النفسية. كما أبرز التقرير الروابط بين الأمراض غير السارية وكوفيد الأمراض غير السارية والصحة
 

                                                            
قرار المجلس الاقتصادي والاجتماعي التابع للأمم المتحدة. فرقة العمل المشتركة بين الوكالات التابعة للأمم المتحدة المعنية    ١

  .)E/2019/L.16 )https://undocs.org/ar/E/2019/L.16الوثيقة بالوقاية من الأمراض غير المُعدية ومكافحتها: مشروع قرار. 
منظمة الصحة العالمية. موجزات وكالات الأمم المتحدة: الاستجابة لتحدي الأمراض غير السارية (بالإنكليزية). جنيف: منظمة    ٢

  .)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/327396/WHO-UNIATF-19.98-eng.pdf?ua=1( ٢٠١٩الصحة العالمية؛ 
التابع للأمم المتحدة. فرقة عمل الأمم المتحدة المشتركة بين الوكالات المعنية بالوقاية من المجلس الاقتصادي والاجتماعي    ٣

  .)E/2020/51 )https://undocs.org/ar/E/2020/51، الوثيقة ٢٠٢٠الأمراض غير المُعدية ومكافحتها. نيويورك: الأمم المتحدة؛ 
ركة بين الوكالات المعنية بالوقاية من الأمراض غير المعدية منظمة الصحة العالمية. فرقة عمل الأمم المتحدة المشت   ٤

  ٢٠١٩(بالإنكليزية). جنيف: منظمة الصحة العالمية؛  ٢٠٢١-٢٠١٩ومكافحتها. استراتيجية الفترة 
)https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/279895(.  
ـــحة العالمية. نبذة عن خطة العمل العالمية من أجل تمتُّع    ٥ ــ ــ ــحية وبالعافية الجميعمنظمة الصـــ ـــ ـــ . جنيف: بأنماط حياة صــ

 كانون الأول/ ٧ع في ، تم الاطِّلاhttps://www.who.int/initiatives/sdg3-global-action-plan/about( منظمة الصــحة العالمية
  ).٢٠٢٠ديسمبر 
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أهاب المجلس الاقتصـــــــــــــــادي  ١بشـــــــــــــــأن العمل الذي اضـــــــــــــــطلعت به فرقة العمل، ٢٢/٢٠٢٠وفي القرار   -٤
ــافية اللازم ـ ـلـة التعاون معاً من أجـل تحـديـد الموارد التقنيـة الإضـ ـ ـ ـ ـ ـ ـ ـ ـائهـا مواصـ ـ ـ ـ ـ ـ ـ ـ ة والاجتماعي بفرقة العمـل وأعضـ

، مع ٢٠٢١-٢٠١٩ـــــــــتراتيجية فرقة العمل للفترة لتحســــــــــــين الدعم الذي تقدمه إلى الدول الأعضــــــــــــاء تمشــــــــــــياً مع اســـ
وتعافيها من  ١٩-إيلاء الاهتمـــام بشـــــــــــــــــــــــــــكل خاص لاحتيـــاجـــات الـــدول الأعضـــــــــــــــــــــــــــاء أثنـــاء مكافحتهـــا جـــائحـــة كوفيد

  .آثارها
 
نمائي وفرقة ، أُطلِقَ منشــور منظمة الصــحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة الإ٢٠٢٠ســبتمبر  وفي أيلول/  -٥

وما بعدها، الذي ســـــــــاهم فيه أكثر من  ١٩-مراض غير الســـــــــارية أثناء جائحة كوفيدالعمل المعنية بالاســـــــــتجابة للأ
ويستند إلى الإرشادات التشغيلية للمنظمة بشأن كيفية الحفاظ على الخدمات الصحية  ٢عضواً في فرقة العمل.  ٣٠

الحكومات، وواضــــعي ة النفســــية أثناء الجائحة. وهو موجّه إلى الأســــاســــية المتعلقة بالأمراض غير الســــارية والصــــح
ر لماذا يجب أن يكون العمل القوي بشـــــــــأن  الســـــــــياســـــــــات، وأجهزة منظومة الأمم المتحدة، وشـــــــــركاء التنمية، ويفســـــــــّ

  والتعافي منها. ١٩-الأمراض غير السارية جزءاً لا يتجزأ من الاستجابة لجائحة كوفيد
 
بشـــــــأن العمل الذي اضـــــــطلعت به فرقة  E/RES/2019/9قتصـــــــادي والاجتماعي وشـــــــجّع قرار المجلس الا  -٦

على تعبئة الموارد من خلال آليات تمويل مبتكرة، بما في ذلك إنشـــــــاء صـــــــندوق اســـــــتئماني  ٢٠١٩العمل في عام 
اديق الاســتئمانية مخصــص متعدد الشــركاء. ونتيجةً لذلك، صــاغت أمانة فرقة العمل اختصــاصــات مع مكتب الصــن

تعددة الشركاء في الأمم المتحدة بوصفه الوكيل الإداري. وسيدعم الصندوق الاستئماني في المقام الأول حصول الم
البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوســــــــــــــط على موارد حفّازة لمعالجة الأمراض غير الســــــــــــــارية، كجزء من خططها 

  ي من آثارها.والتعاف ١٩-الوطنية للاستجابة لجائحة كوفيد
 
، أوفدت فرقة العمل والبرنامج العالمي لمكافحة الســـــــل التابع لمنظمة الصـــــــحة ٢٠٢٠فبراير  شـــــــباط/ وفي  -٧

  وكالة وشركاء ثنائيين في التنمية. ١٥العالمية بعثة مشتركة إلى نيجيريا مع 
 
ل بشـــأن الأمراض غير ويواصـــل أعضـــاء فرقة العمل تنفيذ برامج مشـــتركة دعماً للبلدان في النهوض بالعم  -٨
لســــــارية. ومن الأمثلة على ذلك المشــــــروع المشــــــترك بين منظمة الصــــــحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة الإنمائي ا

الذي عمل حتى الآن مع الدول الأعضاء على وضع  لحفز العمل المتعدد القطاعات بشأن الأمراض غير السارية،
ن الأمراض غير السارية ومكافحتها والصحة النفسية. في مجالات الوقاية م ملفاً لإيراد الحجج تأييداً للاستثمار ٢٦

  وتوفر ملفات الاستثمار للبلدان أدلة وحججاً لتعزيز التدابير التشريعية والمالية والتنظيمية على الصعيد القُطري.
 
ئَت اســــــــتجابةً لجائحة كوفيد  -٩  ٣ة الإقلاع عن التدخينمبادرة إتاح ١٩-ومن أمثلة البرامج الجديدة التي أُنشــــــــِ

التي تعمــل مع الحكومــات والأمم المتحــدة والقطــاع الخــاص على التعجيــل بوقف التــدخين في البلــدان ذات الــدخــل 
  المنخفض والمتوسط.

                                                            
: فرقة عمل الأمم المتحدة المشتركة بين E/RES/2020/22الاقتصادي والاجتماعي التابع للأمم المتحدة. القرار  المجلس   ١

  .(https://undocs.org/ar/E/RES/2020/22)الوكالات المعنية بالوقاية من الأمراض غير المعدية ومكافحتها 
وما بعدها. جنيف: منظمة  ١٩-الاستجابة للأمراض غير السارية أثناء جائحة كوفيد المتحدة الإنمائي.برنامج الأمم  منظمة الصحة العالمية/   ٢

  -https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/334145/WHO-2019-nCoV-Non( ٢٠٢٠الصحة العالمية؛ 
communicable_diseases-Policy_brief-2020.1-ara.pdf?sequence=5&isAllowed=y(.  

الصحة العالمية. منظمة الصحة العالمية وشركاؤها يساعدون أكثر من مليار شخص على الإقلاع عن التدخين  منظمة   ٣
  ).٢٠٢٠نوفمبر  تشرين الثاني/ ٥، تمّ الاطّلاع في https://www.who.int/ar/news/item( ١٩-للحد من خطر الإصابة بكوفيد
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ويلتزم أعضاء فرقة العمل بمواءمة أنشطتهم المتعلقة بالأمراض غير السارية والصحة النفسية مع استجابة   -١٠
إذكاء الوعي الوطني بشـــأن عائد الاســـتثمار في  )١(مثلاً من خلال: ، وذلك ١٩-الأمم المتحدة الشـــاملة لــــــــــــــــــكوفيد

ميزانيات المحلية والتمويل للمناقشــــــــــات الوقاية من الأمراض غير الســـــــــارية وعلاجها لتأمين المخصـــــــــصـــــــــات من ال
ة؛ الاقتصــادي-مســاعدة البلدان على إدراج الأمراض غير الســارية في خططها للاســتجابة الاجتماعية )٢(الإنمائية: 

وبالأمراض غير الســـــــــارية.  ١٩-المشـــــــــاركة في الفريق العامل التابع لمنظمة الصـــــــــحة العالمية المعني بكوفيد  )٣(
لعالمية التي وضــعتها المنظمة من أجل الحياة الصــحية والرفاهة توفر منصــة مهمة للعديد من ولاتزال خطة العمل ا

  أعضاء فرقة العمل للاضطلاع بالعمل من خلالها.
 
 أيلول/ ٢٤يمت فعالية لمجموعة "أصــــــــــدقاء فرقة العمل" على هامش الجمعية العامة للأمم المتحدة في وأق  -١١

ء وشــــــــركاء التنمية من تقديم آخر المســــــــتجدات فيما يتعلق بعملهم بشــــــــأن ، مكّنت الدول الأعضــــــــا٢٠٢٠ســــــــبتمبر 
محدّثة عن أنشــــــــطتها. وأعلن الأمراض غير الســــــــارية والصــــــــحة النفســــــــية، كما أتاحت لفرقة العمل تقديم معلومات 

  ٢٠٢٠.١المدير العام لمنظمة الصحة العالمية أسماء الفائزين بجائزة فرقة العمل لعام 
  
  

=     =     =  

                                                            
متحدة المشتركة بين الوكالات المعنية بتشجيع الجهات الفاعلة الدينية منظمة الصحة العالمية. جوائز فرقة عمل الأمم ال   ١

، تمّ الاطّلاع في https://www.who.int/ar/news/item( ٢٠٢٠لعام  UNIATFعلى المشاركة في تحقيق التنمية المستدامة 
  ). ٢٠٢٠وفمبر ن تشرين الثاني/ ٥


