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  (Draft) A58/58  
  
  
  
  

  "ب" للجنة الثانيالتقرير 
  

  )دةومس(
  

 برئاسـة   ٢٠٠٥مـايو   /  أيـار  ٢١ و ٢٠يومي    والخامسة والرابعةجلساتها الثالثة   " ب"عقدت اللجنة   
  ).بربادوس(والكوت جيروم الدكتور 

  
القرارين المرفقين المتعلقين بالبنـدين      والخمسين باعتماد    الثامنةوتقرر توصية جمعية الصحة العالمية        

  :التاليين من جدول الأعمال
  

  المسائل التقنية والصحية  -١٣
  

  تقرير عن التنفيذ: خطة العمل الدولية بشأن الشيخوخة  ١٥-١٣
  

  :عنوان بصيغته المعدلة وبقرار واحد  
  

  تعزيز التمتع بالنشاط والصحة في مرحلة الشيخوخة  -
  

  تحد أمام النُظم الصحية في البلدان النامية: الهجرة الدولية للموظفين الصحيين  ٢١-١٣
  

  قرار واحد بصيغته المعدلة   
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  من جدول الأعمال١٥-١٣البند 
  
  

  تعزيز التمتع بالنشاط والصحة في مرحلة الشيخوخة
  

  جمعية الصحة العالمية الثامنة والخمسون،
  

  ١تقرير عن التنفيذ؛: بعد أن نظرت في الوثيقة الخاصة بخطة العمل الدولية بشأن الشيخوخة
  

 وأن هذا الرقم من     ٢٠٢٥ سنة بحلول عام     ٦٠وإذ تلاحظ أن أعمار أكثر من مليار شخص ستتجاوز          
 العظمى لهؤلاء توجد في العالم النامي، مما سيؤدي إلى          ، وأن الغالبية  ٢٠٥٠المتوقع أن يتضاعف بحلول عام      

  تزايد الطلبات على نُظم الخدمات الصحية والاجتماعية في العالم؛
  

، والذي طلب إلى جميع الدول "النشاط في مرحلة الشيخوخة" بشأن ٧-٥٢ج ص عوإذ تشير إلى القرار 
فل أعلى مستوى يمكن بلوغه من الـصحة والعافيـة          الأعضاء اتخاذ الخطوات المناسبة لتنفيذ التدابير التي تك       

  للأعداد المتزايدة من مواطنيها الطاعنين في السن؛
  

/  كـانون الأول   ٢٢المـؤرخ فـي      ٥٨/١٣٤وإذ تشير أيضاً إلى قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة          
كالات المتخصصة  ، والذي طلبت فيه الجمعية من مؤسسات وهيئات منظومة الأمم المتحدة والو           ٢٠٠٣ديسمبر  

  أن تدمج الشيخوخة في برامج عملها، بما في ذلك دمجها من منظور يراعي الاعتبارات الخاصة بالجنسين؛
  

الذي طلبت فيـه إلـى الحكومـات         ٥٩/١٥٠وإذ تشير كذلك إلى قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة          
الخاص ضمان إدراج التحـديات التـي       ومؤسسات منظومة الأمم المتحدة، والمنظمات غير الحكومية والقطاع         

يطرحها تشيخ السكان وشواغل المسنين على النحو الملائم في برامجها ومشاريعها، وبخاصة على المـستوى               
القطري، ودعت فيه الدول الأعضاء إلى أن تزود قاعدة بيانات الأمم المتحدة بشأن الشيخوخة بالمعلومات، كلما 

  أمكن ذلك؛
  

سياسات الخاصة بالنشاط في مرحلة الشيخوخة، وهو مساهمة منظمة الصحة العالمية           وإذ تنوه بإطار ال   
في الجمعية العالمية الثانية للأمم المتحدة بشأن الشيخوخة، وبما يتضمنه من رؤية لرسم إطار سياسات متكاملة                

  ٢مشتركة بين القطاعات بشأن الشيخوخة؛
  

 خطة عمل   غاياته منظمة الصحة العالمية في تنفيذ       وإذ تضع في اعتبارها الدور الهام الذي تضطلع ب        
زيادة التمتع بالصحة والعافية : ، ولاسيما التوجه الثاني ذي الأولوية وهو٢٠٠٢مدريد الدولية بشأن الشيخوخة، 

  في مرحلة الشيخوخة؛
  

احـل  وإذ تسلّم بما يسهم به المسنون في مجال التنمية، وبأهمية توفير التعليم للمسنين في جميـع مر                
  حياتهم وانخراط المجتمع المحلي بهمة في العمل من أجلهم؛

  
                                                      

 .٥٨/١٩الوثيقة ج   ١
  .WHO/NMH/NPH/02.8 الوثيقة   ٢
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وإذ تشدد على الدور الهام لسياسات وبرامج الصحة العمومية في تمكين الأعداد المتزايدة بسرعة من               
المسنين في البلدان المتقدمة والبلدان النامية على السواء من البقاء في صحة جيدة والمحافظة على مـساهماتهم      

  وية العديدة في عافية أسرهم ومجتمعاتهم المحلية ومجتمعاتهم ككل؛الحي
  

وإذ تشدد أيضاً على أهمية تطوير خدمات الرعاية، بما فيها خدمات الـصحة الإلكترونيـة، لتمكـين                 
  المسنين من البقاء في منازلهم أطول مدة ممكنة؛

  
ت والبرامج المتعلقة بالنشاط    وإذ تؤكد الحاجة إلى دمج منظور يراعي خصائص الجنسين في السياسا          

  والتمتع بالصحة في مرحلة الشيخوخة؛
  

وإذ ترحب بتركيز منظمة الصحة العالمية على الرعاية الصحية الأولية، مثل إيجاد رعايـة صـحية                
  ،"تراعي السن"أولية 

  
  :الدول الأعضاء على ما يليتحث    -١
  

 مرحلة الشيخوخة وتكفـل أعلـى       وضع سياسات وبرامج تعزز التمتع بالصحة والنشاط في         )١(
مستوى يمكن بلوغه من الصحة والعافية لمواطنيها المسنين، وأن تنفـذ هـذه الـسياسات والبـرامج                 

  وتقيمها؛
  
اعتبار حالة المسنين جزءاً لا يتجزأ من جهودها الرامية إلى تحقيق الأهداف الإنمائية المتفق                )٢(

حدة بشأن الألفية، وتعبئة الإرادة السياسية والموارد الماليـة         عليها دولياً والواردة في إعلان الأمم المت      
  لذلك الغرض؛

  
اتخاذ تدابير تكفل اعتراف السياسات والخطط والبرامج الصحية التي تراعي الجنسين بحقوق              )٣(

المسنين والمسنات وباحتياجاتهم الصحية والإنمائية الشاملة وحاجتهم إلى الخدمات الاجتماعية والعناية           
ذه الحقوق والاحتياجات، مع الاهتمام على وجه الخـصوص بالأشـخاص المهمـشين اجتماعيـاً،               به

  والمسنين المصابين بالعجز والأشخاص غير القادرين على تلبية حاجاتهم الأساسية؛ 
  
اتخاذ الخطوات وتشجيع التدابير التي من شأنها ضمان توفير الموارد اللازمـة للأفـراد أو                 )٤(

  نونية ممن يوفرون الرعاية للكبار في السن؛الكيانات القا
  
إيلاء اهتمام خاص للدور الرئيسي الذي يؤديه المسنون، ولاسيما المسنات، كمقدمين لخدمات              )٥(

 والمجتمع المحلي، وخاصة الأعباء التي يتحملونها بـسبب جائحـة الأيـدز             إطار أسرهم الرعاية في   
  والعدوى بفيروسه؛

  
الاقتصادي انوني ملائم وتنفيذ تشريعات تستهدف القضاء على الإيذاء         النظر في وضع إطار ق      )٦(
  البدني والنفسي للمسنين وتعزيز الجهود القانونية والمبادرات المجتمعية التي تتوخى هذا الغرض؛و
  
إقامة نُظم توفر، في جميع مراحل العمر، بيانات مفصلة حسب السن والجنس، عن محددات                )٧(

والحالة الصحية من أجل دعم تخطيط وتنفيذ ورصد وتقييم التدخلات            القطاعات الصحة المشتركة بين  
  الصحية القائمة على البينات والتي تناسب المسنين، واستخدام تلك النُظم والمحافظة عليها؛
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اذ تدابير ووضع حوافز في مجالي التعليم والتوظيف، آخذة في الاعتبار الظروف الخاصة             اتخ  )٨(
  في البلدان النامية، من أجل ضمان توفير عدد كاف من العاملين الصحيين لتلبية احتياجات المسنين؛

  
بتنفيـذ  تعزيز الإجراءات الوطنية بغية ضمان توفير موارد كافية للوفاء بالتزاماتها المتعلقـة       )٩(

، وما يتصل بها من خطط عمـل إقليميـة تتعلـق            ٢٠٠٢خطة عمل مدريد الدولية بشأن الشيخوخة،       
  بصحة المسنين وعافيتهم؛

  
تطوير خدمات الرعاية الصحية المقدمة للمسنين في إطار الرعاية الأوليـة ضـمن الـنظم                 )١٠(

  الصحية الوطنية القائمة؛
  
مسنين وعن البرامج المعنية بالنشاط والتمتع بالصحة فـي         أن تقدم تقارير مرحلية عن حالة ال        )١١(

  مرحلة الشيخوخة، لدى إعداد التقارير القطرية عن الصحة؛
  
دعم العمل الدعوي الذي تقوم به منظمة الصحة العالمية من أجل النشاط والتمتع بالصحة في                 )١٢(

لمنظمات الحكوميـة الدوليـة   مرحلة الشيخوخة من خلال إقامة شراكات جديدة متعددة القطاعات مع ا        
  والمنظمات غير الحكومية والقطاع الخاص والمنظمات الطوعية؛

  
اللجنة المعنية بالمحددات الاجتماعية للصحة أن تنظر في إدراج القضايا المتعلقة بالنـشاط             تطلب إلى     -٢

  والتمتع بالصحة في مرحلة الشيخوخة طوال العمر ضمن توصياتها الخاصة بالسياسات؛
  
  : المدير العام ما يليإلى تطلب  -٣

  
إذكاء الوعي بالتحدي الذي يـشكله تـشيخ المجتمعـات، واحتياجـات المـسنين الـصحية                  )١(

والاجتماعية، وإسهامات المسنين في المجتمع، بما في ذلك العمل مع الدول الأعضاء وأرباب العمـل               
  من الجهات غير الحكومية والقطاع الخاص؛

  
ء في مسعاها إلى الوفاء بالتزاماتها بتحقيق الأهداف والنتائج التي حددتها           دعم الدول الأعضا    )٢(

مؤتمرات الأمم المتحدة ومؤتمرات القمة التي عقدتها، وخصوصاً الجمعية العالمية الثانية للشيخوخة،            
  فيما يتعلق باحتياجات المسنين الصحية والاجتماعية، وذلك بالتعاون مع الشركاء المعنيين؛

  
ستمرار في التركيز على الرعاية الصحية الأولية المناسـبة للـسن والميـسَّرة والمتاحـة        الا  )٣(

للمسنين، مع التركيز على الهياكل المجتمعية القائمة حيثما أمكن، وذلك عن طريق زيادة قدرتهم على               
  أن يظلوا مصدراً حيوياً لأسرهم وللاقتصاد والمجتمع لأطول فترة ممكنة؛

  
عضاء، من خلال تعزيز البحوث وزيادة القدرة على تعزيز الصحة والوقاية من دعم الدول الأ  )٤(

المرض طوال العمر، في جهودها الرامية إلى توفير الرعاية المتكاملة للمسنين، بما في ذلـك دعـم                 
  الجهات الرسمية وغير الرسمية التي تقدم خدمات الرعاية؛

  
ى المعلومات المناسبة والرعايـة الـصحية       اتخاذ مبادرات لتحسين سبل حصول المسنين عل        )٥(

والخدمات الاجتماعية، وخصوصاً من أجل الحد من احتمالات إصابتهم بفيروس الأيـدز، وتحـسين              
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نوعية حياة أولئك المصابين بالأيدز والعدوى بفيروسه وصون كرامتهم، ومساعدتهم على دعم أفـراد              
   أحفادهم الأيتام أيضاً؛الأسرة المتضررين من الأيدز والعدوى بفيروسه، ودعم

  
دعم الدول الأعضاء، عندما تطلب ذلك، من أجل تجميع واستعمال وصيانة النُظم لكي توفر،                )٦(

طوال العمر، المعلومات المصنفة حسب السن ونوع الجنس والحالة الصحية والمعلومـات المختـارة              
ورصـد وتقيـيم التـدخلات      والمستقاة من عدة قطاعات بشأن محددات الصحة، لدعم تخطيط وتنفيذ           

  الخاصة بالسياسات الصحية والقائمة على البينات بما يناسب المسنين؛
  
تدعيم قدرة المنظمة على دمج العمل بشأن الشيخوخة في جميع أنشطتها وبرامجها وعلى كل                )٧(

للأمم المتحدة المستويات، وتيسير دور المكاتب الإقليمية التابعة للمنظمة في تنفيذ خطط العمل الإقليمية 
  بشأن الشيخوخة؛

  
التعاون مع سائر وكالات ومؤسسات منظومة الأمم المتحدة لضمان اتخاذ إجراءات مشتركة              )٨(

  بين القطاعات من أجل النشاط والتمتع بالصحة في مرحلة الشيخوخة؛
  
 رفع تقرير إلى جمعية الصحة العالمية الستين، عن طريق المجلس التنفيـذي، عـن التقـدم                 )٩(

  .المحرز في تنفيذ هذا القرار
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  من جدول الأعمال٢١-١٣البند 
  
  

  تحد أمام النُظم الصحية: الهجرة الدولية للموظفين الصحيين
  في البلدان النامية

  
  جمعية الصحة العالمية الثامنة والخمسون،

  
  ١ أمام النظم الصحية في البلدان النامية؛تحد: وقد نظرت في التقرير الخاص بالهجرة الدولية للموظفين

  
وإذ يساورها القلق لأن هجرة وتعيين الموظفين الصحيين، وخاصة الموظفون الـصحيون المـدربون                

تدريباً عالياً والمهرة منهم، من البلدان النامية إلى البلدان المتقدمة، تظل تمثل تحدياً رئيسياً للنظم الصحية فـي                  
  البلدان النامية؛

  
 وتحيط علماً مع الارتياح     ١٩-٥٧ج ص ع  إذ تشير إلى الطلبات الموجهة إلى المدير العام في القرار           و  

  بأن المدير العام يتخذ خطوات لتنفيذ بعض منها؛
  

  وإذ تلاحظ وجود مجالات إضافية تتعلق بالهجرة الدولية للموظفين الـصحيين، فـي سـياق القـرار                   
  مزيداً من الاهتمام؛ وتتطلب من المدير العام ١٩-٥٧ج ص ع

  
وإذ تضع في اعتبارها المناقشة الرفيعة المستوى التي ستدور في الجمعية العامة للأمم المتحدة في عام      

   بشأن الهجرة الدولية،٢٠٠٦
  
 للمدير العام للخطوات التي يتخذها في سبيل تنفيذ بعض الطلبات الموجهة إليه في              تعرب عن امتنانها    -١

  ؛١٩-٥٧ج ص عالقرار 
  
  : المدير العام ما يليتطلب إلى  -٢
  

  ؛١٩-٥٧ج ص عتكثيف جهوده في سبيل التنفيذ الكامل للقرار   )١(
  

تعزيز برنامج المنظمة الخاص بالموارد البشرية الصحية، وذلك بأن يخصص لـه مـوارد                )٢(
  كافية، ولاسيما الموارد المالية والبشرية؛

  
  الصحة العالمية التاسعة والخمسين؛ جمعية تقديم تقرير عن تنفيذ هذا القرار إلى  )٣(

  
الهجرة " إدراج بند موضوعي في جدول أعمال جمعية الصحة العالمية التاسعة والخمسين بعنوان              تقرر  -٣

  ."تحد أمام النُظم الصحية في البلدان النامية: الدولية للموظفين الصحيين
  
  

=     =     =  
                                                      

  .، الفرع واو٥٨/٢٣جالوثيقة    ١


