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第七十六届世界卫生大会临时议程和 

执行委员会第 153届会议日期和地点 

在理事机构未来会议上可能进行电子投票的考虑因素 

秘书处的报告 

背景 

1. 本报告讨论在世界卫生大会和执行委员会届会期间的面对面会议上进行电子投票

的可能性。第七十五届世界卫生大会进行了七次表决：一次无记名投票、四次记录表决

和两次举手表决。其中三次表决系于卫生大会最后一天进行，涉及一份关于规划卫生事

项的技术报告。投票表决程序所需的时间给日程安排和议程管理带来了重大挑战，并可

能使卫生大会无法完成其工作。因此，在执行委员会第 151 届会议上，一位会员国代表

建议秘书处探讨在今后的理事机构会议期间使用万国宫（联合国日内瓦办事处）和世卫

组织会场配备的电子投票系统。该代表还与其他会员国一道呼吁理事机构继续在协商一

致的基础上开展工作。 

2. 根据《世界卫生组织组织法》和理事机构《议事规则》的规定，投票表决可主要用

于就以下事项作出决定：选举、接纳成员、预算和程序事项以及通过决议或决定等。投

票表决程序可包括举手表决、记录表决或无记名投票。虽然举手表决是默认的做法，但

任何会员国都可要求进行记录表决。某些投票表决程序，包括选举，通常以无记名投票

方式进行。 

3. 迄今为止，投票表决均以非电子方式进行。2017 年，曾考虑采用电子投票系统进行

无记名投票来提名和任命总干事。但是，在对拟议的电子系统进行审查后发现该系统不

够安全，因此最终维持了纸质无记名投票系统1。鉴于与无记名投票有关的安全问题，以

 
1 在 WHA67.2 号决议（2014 年）中，卫生大会批准了执行委员会的建议，即租用一个成本效益好且安全的电子

投票系统，以无记名投票方式提名和任命总干事，并事先对这一系统进行测试。在审查了可供使用的电子投票设备

后，秘书处租用并测试了其中两种系统。随后对两者当中更易于用户使用的一个进行了安全审查。其结论是，所测试

的系统不够安全，但已没有足够的时间落实另一种电子系统。因此，2017 年总干事的提名和任命以人工无记名投票

方式进行。在 WHA73(16)号决定中，卫生大会决定“继续按照《世界卫生大会议事规则》的现行规定，通过纸质无

记名投票任命总干事”。 
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及表决主要以举手或记录表决方式进行，因此本文件仅针对后两种表决方式审查电子投

票的可行性，以及相关的财务、安全、法律和治理考虑因素。 

备选方案 

4. 世卫组织总部和万国宫的一些会议室配备了内置电子投票系统。目前总部主楼（A

楼）正在翻修，这期间，执行委员会将在新附属大楼（B 楼）的礼堂举行会议，该礼堂

配备了一个内置系统，使与会者最多可以就五个选项进行投票。未来，A 楼也将安装这

种内置设备。该系统经过编程可以通过插入世卫组织颁发的胸卡或按预定的座位计划来

识别投票人。秘书处目前正在与一家服务提供商合作开发该系统的编程、定制和报告功

能，并打算进行一次风险评估。该系统可能可以供执行委员会第 153 届会议使用。但是，

它不适合无记名投票或远程投票。在缺乏能够处理远程投票的内置电子投票系统情况

下，混合会议可以使用将电子投票（针对亲临会场参会的代表团）和人工投票（针对以

虚拟方式参会的代表团）结合的方式。不过，这种方法将放弃电子投票的省时优势。 

5. 万国宫有四个会议室配备了内置电子投票系统。其中经常使用的只有第 XX 会议室

的电子投票系统。该系统是为满足人权理事会的要求定制的。万国宫的内置系统系由两

家不同的公司制造，其中一些会议室安装的系统与世卫组织的系统相同。虽然这两种系

统的运作方式相似，但仍需与万国宫的相关单位合作，以评估对万国宫系统进行调整以

供卫生大会使用的可行性和难易程度。此外，由于万国宫正在翻修，尚不清楚未来几届

卫生大会届会将使用哪些会议室。这些现有系统与 B 楼的内置系统一样，也不适合无记

名投票或远程投票。 

财务影响 

6. 如上所述，在 B 楼使用内置电子投票系统之前，秘书处需要完成编程和测试工作，

估计费用为 6000 美元。此外，还需要进行风险评估，费用约为 25000 美元。对万国宫

的两种内置电子投票系统进行调整和评估的费用可能大致相同。是否需要对万国宫的两

个系统都进行调整，将取决于分配给卫生大会使用的会议室。 

7. 上述估计数仅包括使用内置系统进行现场举手表决和记录表决的费用。如前所述，内

置系统不适合用于无记名投票或远程投票。要对这两种情况采用电子投票方式，需要选择

和投资一个新系统。而选择和安装一个支持无记名投票的独立系统的成本将高很多。 

安全影响 

8. 电子投票系统与其他信息技术系统一样，容易出现安全风险和故障，可能影响投票

表决过程的准确性和合法性。因此，使用电子投票系统的同时必须考虑采取措施最大限

度减少潜在风险，包括： 



EB152/43 

 

 

 

 

3 

• 定期审查和更新安全措施，尽量减少有系统访问权的工作人员数量； 

• 事先测试系统，以提高会员国对系统的熟悉程度和信心； 

• 通过持续更新投票单和选票等方式，随时准备在电子投票系统因技术问题发生

故障时改用人工投票；以及 

• 确保电子投票的审计跟踪：由于举手表决和记录表决不具保密性，维持记录（包

括适当用于参考）有利于投票表决过程的诚信度。 

− 举手表决：根据目前的人工表决程序，电子投票系统可以显示会员国在表

决期间的投票情况，但正式记录只反映计票结果，不显示每个会员国的投

票情况。但是，如果对投票表决过程的诚信度有任何怀疑，可以创建并审

查反映每个会员国投票情况的电子记录； 

− 记录表决：该系统记录并公开显示进行表决的会员国及其表决方式。因此，

会员国和秘书处将能够实时查看表决是否以及如何得到记录，并保存记

录。 

9. 世卫组织总部和万国宫的内置电子投票系统不适合进行无记名投票。另一种解决办

法是使用电子投票机，使投票、计票和制表过程自动化。这种机器通常放置在投票站，

以电子方式记录选民的选择。按照良好做法，这些机器会产生一份由投票人审核的纸质

记录，然后通过投票机或普通投票箱进行收集。但是，由于这些记录需要审核，这一过

程所需的额外时间抵消了使用电子投票节省的任何时间。 

法律考虑 

10. 《世界卫生大会议事规则》和《执行委员会议事规则》均规定，除非要求进行记录

表决，否则通常应以举手方式进行表决1。如要求进行记录表决，则表决以唱名方式人工

进行。《世界卫生大会议事规则》第七十三条和《执行委员会议事规则》第五十一条载

有关于使用电子投票系统的基本相同规定：“如果有可用的适当电子系统，[卫生大会/

执委会]可以决定通过电子方式进行本条下的任何表决”。因此，采用电子方式进行举手

表决或记录表决不需要对这两个理事机构的规则作出任何修改。尽管如此，在决定采用

电子表决方式时仍需要评估现有的电子系统是否适合这一目的。 

 
1《世界卫生大会议事规则》第七十三条和《执行委员会议事规则》第五十一条。 
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11. 相比之下，两个理事机构的《议事规则》均未对使用电子方式进行无记名投票作出

规定。因此，除了需要选择一种可以接受和足够安全的电子表决系统外，还需要对《议

事规则》进行修正，之后才能将有关系统用于无记名投票。 

治理事项 

12. 会员国不妨考虑在目前情况下采用电子投票方式是否切实可行。会员国还不妨审查

电子投票对理事机构工作方法的潜在影响。 

13. 潜在的实际问题包括面对面会议有可能中断（如过去两年中的情况，且这种情况可

能继续存在），以及在万国宫翻修期间，不一定能在装有电子投票系统的会议室中举行

理事机构所有会议。因此，可能无法充分得益于电子投票的省时效益。此外，如果不能

使用装有内置电子投票系统的会议室，或者如果需要有能够处理远程投票的系统，则可

能必须购买或租用其他电子投票系统，且事先要进行挑选、测试和安全审查。 

14. 会员国还不妨考虑电子投票方式对理事机构运作方法的潜在影响。各种决定主要以

协商一致方式通过。实际上，除了选举程序外，通常只在未能达成共识的情况下才进行

投票表决。实质性规划和技术卫生事项很少付诸表决，因为无论表决结果如何，这样做

都可能破坏有关文书的执行。在执行委员会第 151 届会议上，一些会员国表示支持继续

在协商一致基础上作出决定1。 

15. 这种方法的一个核心特点是，决定系在会员国普遍同意的基础上作出。这可能需要

相当长的时间，并可能需要暂停会议进行协商，以使会员国能够更好地了解不同的观点

并确定前进方向。建立共识能证明会员国有能力和决心共同努力解决卫生问题，并能加

强所作决定的合法性，还可能对决议的执行产生积极影响。 

16. 相比之下，电子投票造成的时间中断最少，结果的公布速度远远快于人工投票，从

而改善了时间管理。但是，以这种方式简化决策可能意味着会员国会减少为达成广泛折

中意见而进行耗时但必要的努力。 

17. 如果会员国希望进行电子投票表决，不妨也考虑如何加强以协商一致方式作出决定

的做法，使之成为一种规范。一个可能方案是在卫生大会和执行委员会各自的《议事规

则》中表明这一倾向。目前有若干机构，包括两个处理健康相关事项的机构具有这种做

法的先例。例如，《世界卫生组织烟草控制框架公约缔约方会议议事规则》要求缔约方

尽可能以协商一致方式作出决定，《食品法典委员会议事规则》在某些情况下也要求如

 
1 见文件 EB151/2022/REC/1，第一次会议摘要记录，第 3 节。 
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此。缔约方会议的《议事规则》规定，预算和财务决定应以协商一致方式作出，对所有

其它决定，缔约方会议“应尽力通过协商达成一致意见”，只有在达成一致的所有努力

“已经用尽”而仍达不成一致时，才进行表决1。同样，食品法典委员会必须为通过或修

正标准达成一致意见做出最大努力。只有当达成一致意见的努力“不能奏效”时，才可

以投票方式作出决定2。 

总结 

18. 今后，世卫组织总部和万国宫的一些会议室将备有内置电子投票系统。但是，在供

卫生大会和执行委员会未来各届会议使用之前，还需要对这些系统进行测试和配置。由

于万国宫正在进行翻修，未来几届卫生大会届会的会议室分配存在一定程度的不确定

性，可能影响到备有内置投票系统的会议室的可用性。 

执行委员会的行动 

19. 请执行委员会注意本报告，并在以下方面提供指导： 

(a) 根据上文提供的信息，电子投票方式的优点和挑战； 

(b) 如果采用电子投票方式，是否应采取措施促进继续以协商一致方式进行决策，

包括修订《世界卫生大会议事规则》和《执行委员会议事规则》，以解决关于实质

性规划和技术卫生事项的基于共识的决策问题。 

 

 

=      =      = 

 
1《世界卫生组织烟草控制框架公约缔约方会议议事规则》第 50 条。 
2《食品法典委员会议事规则》第 XII 条。 


