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临时议程项目 32.2 EB158/51 

2025 年 12 月 19 日 
 

各基金委员会和遴选小组 

公共卫生奖和奖项的管理 

总干事的报告 

1. 总干事管理八项为纪念杰出人物而设立的基金奖和奖研金，以表彰各国卫生行政部门

提名的个人和实体在公共卫生领域取得的杰出成就。 

2. 秘书处应执行委员会第 156 届会议的要求1编写本报告，根据选举职位分配原则，提出

了促进执委会委员公平参与这些奖的遴选小组的方法。根据先前应执委会要求提交的奖项管

理程序报告2，本报告提出了多项旨在简化管理、降低成本和鼓励世卫组织所有区域提出申

请的措施，并建议采取行动，落实这些措施。 

背景 

3. 执行委员会批准设立公共卫生奖和奖项，并批准关于各奖归属的章程。批准与否通常

取决于有无作出安排，以支付所产生的行政费用。 

4. 根据各奖的章程，基金委员会或遴选小组会在申请周期结束后举行会议，向执委会推

荐获奖者，并由执委会作出最后决定。随后，将在世界卫生大会全体会议上颁发奖项。遴选

小组可针对这些章程提出修订建议，供执委会批准。 

5. 1995 年和 1999 年，为回应会员国对相关费用的关切，秘书处对各奖的管理工作进行了

审查。经过审查，执委会向基金委员会提出了一些建议，以期精简成本3： 

 

1 见执行委员会第 156 届会议第十六次会议（第 3 节）摘要记录。 

2 文件 EB95/56、EB100/11 和 EB104/8。 

3 见 EB95(9)号决定（1995 年）、EB100(10)号决定（1997 年）和 EB104(12)号决定（1999 年）。 
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⚫ 应根据授予获奖者的金额评定规划支持费用； 

⚫ 应以由最多三名成员组成的遴选小组取代基金委员会4； 

⚫ 应将部分授奖职责移交世卫组织相关区域委员会。 

这些建议中，有部分已由遴选小组落实。该过程的成果见附件。 

降低成本和成本回收 

6. 尽管采取了这些措施，秘书处在管理这些奖的过程中仍产生了大量活动费用，相关工

作包括征集和筛选奖项候选人；对候选人进行评估并提供技术意见；与创始人密切协商，召

开遴选小组会议并在卫生大会期间组织颁奖典礼。这些费用与奖金数额并不成比例，包括固

定费用和可变费用。可变费用会随着奖的数量和候选人数量的增加而增加。 

7. 在六个活跃的奖中，有五个奖的既定惯例是根据授奖金额评定规划支持费用。然而，

由于以下几个原因，这种做法既有不足，也不可持续：1990 年代以来，尚未因应通货膨胀

对奖金数额进行调整；虽然规划支持费用可为行政费用提供资金，却并不涵盖上述活动费

用，这些费用往往是通过赠款捐款获得资金；部分奖项不包括任何经济奖励，因而不产生

此类费用。 

8. 2026-2027 年规划预算削减及 2025 年的确定重点和重新调整工作增加了与这些奖有关

的业务连续性风险。秘书处已向各位创始人通报当前情况。两位创始人确认愿意提供年度捐

款以支付相关费用；有三位需要更多时间才能作出回应；一位无力提供捐款。在短期内，可

通过世卫组织与各位创始人互换函件的方式，正式确定年度捐款。奖项创始人无法支付费用

的，可采取的成本效益措施包括减少活动和/或颁奖频率，或是酌情动用基金会资本投资收

益中的可用资金。 

9. 根据执委会之前的决定，奖项创始人应承担以下费用：奖牌或小塑像的费用；奖金

（数额由创始人提议）或至少是获奖者出席卫生大会的差旅费，因为若非如此，相关费用将

由个人承担，这可能会使低收入国家的候选人不愿参加；以及针对秘书处活动费用的固定捐

款，数额将根据通货膨胀及秘书处能够实现的成本节约（包括通过数字解决方案）进行修

改。据评估，每个奖的年度活动费用总额约为 40 000 美元。应根据奖金数额或（如不适用）

捐款额，一次性收取规划支持费用。 

10. 如果秘书处在努力采用数字解决方案的过程中能获得充足的资金，将可通过申请和审

查过程的数字化，降低申请的翻译、审查和评分成本5。秘书处的工作应聚焦各种增值活

动，如加强申请和遴选过程以及强调获奖者的工作。 

 

4 执行委员会主席主持各遴选小组的工作。大多数遴选小组还会包括一名执委会委员和一名创始人代表。 

5 文件 EB154/33 Add.2。 
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11. 如果没有颁发某个奖是因为创始人缺席导致资金不足或创始人希望终止该奖，这个奖

可能会被撤销。在这种情况下，如果撤销的成本低于奖项在五年内停止活动所需的成本，秘

书处将启动奖项撤销程序。 

12. 可通过要求每年每个奖的申请需达到最低数量方可召集奖项遴选小组6，以及将每年颁

发的奖的数量限制在六个，进一步降低成本。如果执委会未来要设立任何新奖，新奖和现有

奖项的章程应体现轮换机制。 

13. 一些奖并未提供候选人遴选标准。补充包含此类标准的指南将可提高透明度并加大会

员国参与力度，同时还可降低成本。在这一过程中引入会员国联络点将有助于成本管理。 

遴选小组的组成 

14. 世卫组织理事机构的选举职位（世界卫生大会和执行委员会主席团成员以及执行委员

会及其各委员会的席位）根据轮换和公平原则在各区域间分配。 

15. 作为国际联盟工作的一项遗赠设立第一批奖时7，获奖者由基金委员会推荐产生，基金

委员会中包含了执行委员会委员，根据上述原则，世卫组织每个区域一名。 

16. 为降低成本，基金委员会后被三人遴选小组取代。执委会未曾就该等席位的分配原则

提出明确建议。 

表 1. 2025和 2026年奖项遴选小组的席位分配 

世卫组织区域 活跃奖项选举职位的数量 

 2025年 2026年 

非洲 每六年一个（第一副主席职位） 

美洲 0 

东地中海 2 

欧洲 0 1 

东南亚 0 

西太平洋 2 1 

 

17. 2025 年，执委会委员提请秘书处注意该分配存在不公平现象。在执委会第 156 届会议

上，主席要求秘书处就如何解决这一不公平问题提出建议。 

18. 基于现有惯例和善治原则，并考虑到每年平均颁发六个奖，可选方案包括：(i)将遴选

小组的一个席位分配给一名执委会委员，根据各个奖的固定分配公式，该委员将来自世卫组

织六个区域之一；(ii)根据各个奖的轮换公式，为每个区域分配一个席位；(iii)每个奖的遴选

 

6 收到的申请将转交遴选小组，供来年审议。 

7 《世界卫生组织正式记录》第 28 期，第三届世界卫生大会。 
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小组都包括一名执委会副主席（效仿纳尔逊·曼德拉健康促进奖章程中规定的例子）。不

过，关于可选方案(iii)，副主席的人数可能会与特定年份颁发的奖项数量不一致。 

19. 执委会委员在遴选小组中获得的经验有助于促进其所在区域参与各种奖的评选，特别

是在实行区域轮换机制的情况下。 

20. 根据执委会的既往决议，如果创始人希望将其奖项范围调整至区域一级，该奖的管理

职责将移交世卫组织相关区域。在这种情况下，遴选小组的组成也将仅限相关区域。 

21. 在某会员国提交了特定奖项申请，而该奖的遴选小组中又有一名执委会委员代表了该

国的情况下，可通过制定条款管理任何实际或明显的利益冲突来优化奖项管理工作。在这种

情况下，为了让遴选小组能够做出多数决定，可由来自同一区域但在该周期未提名候选人的

执委会委员来代替该名执委会委员参加会议。如果创始人想要提交奖项提名，可由来自同一

区域的执委会委员取代其席位，创始人则以观察员身份参加遴选小组。 

执行委员会的行动 

22. 请执委会注意本报告及其附件，审议文件 EB158/51 Add.1 所载决定草案，并要求各遴

选小组采取适当步骤落实各项建议。 
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附件 

各种奖的管理方式 

奖 
遴选小组或 

基金委员会成员 
现状、金额和频率 成本回收 

修改建议 

撤销奖项 

（无创始人） 

解决成本回收

问题 

增强遴选小组

的公平性 
增加遴选标准 

列昂·伯尔纳基金奖，用以表彰

社会医学领域的杰出服务 

设立：1948 年（国际联盟的遗赠） 

资金：19 000 瑞士法郎 

（国际捐赠） 

执行委员会主席和副主

席及一名执委会委员 

自 2008 年以来已停止

活动 

一枚铜质奖章和 2500

瑞士法郎 

EB104(12)号决定：

奖金金额的 13%作

为规划支持费用1 

是    

Ihsan Doğramacı家庭卫生基金奖，

用以表彰家庭卫生领域的杰出服

务 

设立：1980 年 

资金：400 000 美元 

（由创始人投资） 

执行委员会主席、土耳其

Bilkent 大学董事会主席

或主席指定的人员以及

国际儿童中心（安卡

拉）的一名代表 

活跃（每两年一次） 

一笔奖金（目前为20 000

美元）、一枚镀金银质

奖章和一份证书 

EB104(12)号决定：

奖金金额的 13%作

为规划支持费用 

 是 是 是 

世川卫生奖，用以表彰卫生发展

领域的创新工作，以鼓励此类工

作的进一步发展 

设立：1984 年 

资金：100 万美元 

（由创始人投资） 

执行委员会主席、一名

执行委员会委员（由执

委会从其成员中选出并

任职一段时间）及一名

创始人代表 

活跃 

一尊小塑像以及 30 000

美元（个人）或 40 000

美元（实体）的奖金 

EB95(9)号决定：奖

金金额的 13%作为

规划支持费用 

 是   

弗朗西斯科·波恰里奖研金 

资金：104 960 美元 

（由创始人投资） 

基金委员会 自 2009 年以来已停止

活动 

10 000 美元 

EB104(12)号决定：

奖金金额的 13%作

为规划支持费用 

是    

 

1 PSC：规划支持费用。 
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奖 
遴选小组或 

基金委员会成员 
现状、金额和频率 成本回收 

修改建议 

撤销奖项 

（无创始人） 

解决成本回收

问题 

增强遴选小组

的公平性 
增加遴选标准 

阿拉伯联合酋长国卫生基金奖，

用以表彰对卫生发展做出的杰出

贡献 

设立：1994 年 

资金：100 万美元 

（由创始人投资） 

执行委员会主席、一名

创始人代表以及来自东

地中海区域一个会员国

的一名执行委员会委员 

活跃 

一份获奖证书、一笔钱

（根据该奖的指南，不

超过 40 000 美元）和一

枚奖牌 

收取 13%（或按照

世卫组织理事机构

另行规定的比例）

作为规划支持费用 

 是 是  

科威特国健康促进基金谢赫·萨

巴赫·艾哈迈德·贾比尔·萨巴

赫殿下促进健康老龄化奖，用以

表彰对关于健康老龄化的研究、

健康促进、政策和/或规划做出的

杰出贡献 

设立：2004 年 

资金：100 万美元 

（由创始人投资） 

执行委员会主席、一名

创始人代表以及来自东

地中海区域一个会员国

的一名执行委员会委员 

活跃 

一份获奖证书、一笔钱

（根据该奖的指南，不

超过 40 000 美元）和一

枚奖牌 

收取 13%（或按照

世卫组织理事机构

另行规定的比例）

作为规划支持费用 

 是 是  

李钟郁博士公共卫生纪念奖，用以

表彰为公共卫生做出的杰出贡献 

设立：2008 年 

资金：年度捐赠 

执行委员会主席、一名

创始人代表以及一名执

行委员会委员 

活跃 

一笔钱和一枚奖牌； 

奖金金额（100 000 美

元）可由该奖的遴选小

组调整，包括根据行政

费用产生的任何变化 

收取 13%（或按照

世卫组织理事机构

另行规定的比例）

作为规划支持费用 

 是   

纳尔逊·曼德拉健康促进奖 

设立：2019 年 

资金：无 

执行委员会主席、执行

委员会第一副主席和一

名来自非洲区域的执行

委员会委员 

活跃 

奖牌（迄今为止由世卫

组织资助） 

无  是  是 

--- 


