
  
  منظمـة الصحـة العالميـة

  ٥٩/١٤ج   والخمسون   التاسعة  جمعية الصحة العالمية       
  ٢٠٠٦ مايو/ أيار ٤   من جدول الأعمال المؤقت ٩-١١البند 

  A59/14  
  
  
  
  

  
   الاستراتيجيةة منظمة الصحة العالمية في تنفيذمساهم

  ونمائهم الأطفال والمراهقين الخاصة بصحة
  
  

  تقرير من الأمانة
  
  
 بأن الأطفال والمراهقين يعدون مـوارد أساسـية ورئيـسية للتنميـة البـشرية والاجتماعيـة                 إدراكاً  -١

 بصوغ التوجهات الاستراتيجية لتحسين صحة الأطفال والمراهقين        ٢١-٥٦ج ص ع  والاقتصادية، رحب القرار    
مرامي الإنمائية   وتمثل هذه التوجهات قاعدة للأعمال التي تمهد، في مجموعها، الطريق نحو بلوغ ال             ١.ونمائهم

ذات الصلة بالصحة المتفق عليها دولياً، بما فيها المرامي الواردة في إعلان الألفية، وبصفة خاصـة تقلـيص                  
معدل وفيات الأطفال، والمرامي الأخرى ذات الصلة وهي استئصال شأفة الفقر المـدقع والجـوع، وتحـسين          

يدز والملاريا والأمـراض الأخـرى، وضـمان        الأ/ صحة الأمومة، ومكافحة فيروس العوز المناعي البشري      
الاستدامة البيئية، وكذلك الأهداف التي حددتها الدورة الاستثنائية بشأن الأطفال للجمعية العامة للأمم المتحـدة               

)٢).٢٠٠٢  
  
وشوهد في العديد من البلدان تراجع في سرعة التقدم نحو تقليص وفيات الأطفال بالنظر لعدم كفايـة                   -٢

وإذا ما واصـلت    . مبذولة من أجل تقليص سوء التغذية وتحقيق التغطية الشاملة بالتدخلات الأساسية          الجهود ال 
معدلات الوفيات لدى الأطفال دون سن الخامسة الاتجاهات التي كانت عليها في التسعينات من القرن الماضي                

-١٩٩٠لعالمي في الفترة    ، فإن تقليص معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة على الصعيد ا           ٢٠١٥حتى عام   
 لن يتجاوز الربع، وذلك أبعد ما يكون عن هدف تقليص معدل وفيات الأطفال دون سن الخامسة بمقدار                  ٢٠١٥
  ٣.الثلثين

  
ومع ذلك، شهدت فترة السنتين السابقة زيادة واضحة، على الصعيد العالمي، في الاهتمام بصحة الأم                 -٣

 وشـعار يـوم     ٢٠٠٥،٤التقرير الخاص بالصحة في العالم لعـام        والطفل، بما في ذلك صحة المراهق وكان        

                                                      
  .WHO/FCH/CAH/02.21 Rev.1 الوثيقة   ١
  تقرير اللجنة الجامعـة المخصـصة للـدورة الاسـتثنائية الـسابعة والعـشرين للجمعيـة العامـة         . الأمم المتحدة   ٢

(A/S-27/19/Rev.1).  
  .٢٠٠٥جنيف، منظمة الصحة العالمية، . الصحة في المرامي الإنمائية للألفية   ٣
جنيف، منظمة الصحة . لا تبخسوا أماً أو طفلاً مكانتهما في المجتمع: ٢٠٠٥التقرير الخاص بالصحة في العالم لعام    ٤

  .٢٠٠٥العالمية، 
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، أحد الجهود الكبرى التي تبـذلها       "لا تبخسوا أماً أو طفلاً مكانتهما في المجتمع       "،  ٢٠٠٥الصحة العالمي لعام    
وأكد التقريـر   . منظمة الصحة العالمية حتى تكون صحة الأم والطفل من أولويات الحكومات والمجتمع الدولي            

تدامة التحسينات من أجل بلوغ التغطية الصحية الشاملة تستلزم وجود سلسلة متصلة الحلقات من خدمات               أن اس 
ومازال التحدي قائماً فيما يخـص تحديـد        . الرعاية طوال العمر على جميع مستويات إيتاء الخدمات الصحية        

ر خدمات صحية عادلة وميسورة     قدرة النظم الصحية الوطنية على توفي     تعزز  استراتيجيات إيتاء الخدمات التي     
تتسم بالكفاءة والفعالية من أجل زيادة التغطية بالتدخلات الأساسية في مجال صحة الأم والوليد والطفل، كما هو 

  .٣١-٥٨ع ص جمنصوص عليه في القرار 
  
 بالبينات ولقد قامت المكاتب الإقليمية التابعة لمنظمة الصحة العالمية بوضع استراتيجيات إقليمية مسندة             -٤

 مثلاً، اعتمد عدد من الدول الأعضاء الاستراتيجية الأوروبية         ٢٠٠٥ففي عام   . أو المراهقين / لصحة الأطفال و  
منظمة الصحة   المشتركة بين    ٢وأقرت دول أعضاء أخرى الاستراتيجية الإقليمية      ١لصحة الأطفال والمراهقين،  
 مبـادرة   ٢٠٠٣ب الإقليمي لشرق المتوسـط فـي عـام          وأطلق المكت . قيا الأطفال بالعالمية واليونيسيف حول    

وبدأ العمل الآن على تحويل التوصـيات الخاصـة بالـسياسات العالميـة             . السياسات الخاصة بصحة الأطفال   
  .والإقليمية إلى استراتيجيات وخطط للعمل على المستوى الوطني

  
المعنيون الشراكة مـن أجـل      ، أطلقت منظمة الصحة العالمية وشركاؤها       ٢٠٠٥سبتمبر  / وفي أيلول   -٥

صحة الأمهات والولدان والأطفال، وذلك للمساعدة على التعجيل بتنفيذ البرامج من خـلال تحـسين التنـسيق                 
وساعدت المنظمة أيضاً على تنظيم المؤتمر العالمي عن تتبع التقدم المحقق في مجـال        . والاتساق بين الشركاء  

، وهو أول مؤتمر    )٢٠٠٥ديسمبر  /  كانون الأول  ١٤ و ١٣لندن،   (٢٠١٥العد التنازلي حتى عام     :  الأطفال بقيا
ينعقد في إطار دورة تستغرق سنتين من الاستعراضات المتتالية لتقييم التقدم المحرز نحو بلوغ مرمى تقلـيص                 

  .وفيات الأطفال وتحسين صحة الأمومة
  
العمل في المستقبل السبع المحددة في      ويرد في الفقرات التالية شرح للتقدم الذي تم تحقيقه في أولويات              -٦

  .إطار التوجهات الاستراتيجية
  
 يتعين تكثيف العمل في مجال تقليص وفيات الولدان من أجل بلـوغ مرمـى               .دعم صحة الأم والوليد     -٧

ويمكن إنقاذ أرواح ما لا يقل عن ثلاثة ملايين طفل صغير سـنوياً             . تقليص وفيات الأطفال دون سن الخامسة     
وتعكـف الأمانـة    . دخلات بسيطة تقنياً وزهيدة التكلفة، وسيساعد ذلك أيضاً على إنقاذ أرواح الأمهات           باتباع ت 

على إعداد إطار للسياسات والتخطيط، وهو موجه إلى المسؤولين عن وضع السياسات ويرمي لتحسين صحة               
ءً بخـدمات رعايـة     الولدان عن طريق ضمان حصولهم على سلسلة متصلة الحلقات من خدمات الرعاية ابتدا            

تقوم الأمانة بأنشطة بحث وتطوير لتعزيز المقاييس والمعايير الخاصـة          و. الأمومة وحتى خدمات صحة الطفل    
بصحة الوليد كما تعكف على وضع استراتيجية متكاملة ترمي لتحقيق أفضل الظروف لنمو الأجنّـة وتطـوير                 

المراهقين بالنظر إلى ارتفاع معدلات الوفيات فـي        وسيلزم أيضاً زيادة التركيز على      . حصيلة الحمل وتحسينها  
  .أوساط الأمهات المراهقات

  
 لمديري البرامج من أجل تعزيز عنصر صحة الأم والوليد في برامجهم في             عقدت حلقتان عمليتان  وقد    -٨

كما يجري  ). ٢٠٠٥ديسمبر  /  كانون الأول  ٩-٥(ونيودلهي  ) ٢٠٠٥نوفمبر  /  تشرين الثاني  ١٧-١٥(بانكوك  

                                                      
  .EUR/RC55/R6القرار    ١
  .WPR/RC56/R5القرار    ٢
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تكمال استعراض الدلائل بشأن تغذية الرضع المنخفضي الوزن عند الميلاد، والتوجيهـات بـشأن تعزيـز                اس
كما نظمت حلقة عمليـة     . العنصر الخاص بالولدان من استراتيجية التدبير العلاجي المتكامل لأمراض الطفولة         
حلقـة  ( الولدان والأطفال    عن البحوث في مجال التدخلات الرامية لتحسين ممارسات المجتمع في مجال صحة           

، وكانت حصيلتها   )٢٠٠٥أكتوبر  /  تشرين الأول  ٢٧-١٧عملية عن تحسين صحة الولدان والأطفال، مابوتو،        
وتواصل المنظمة دعمها لبحـوث التـدبير       . عدة اقتراحات قدمتها ثمانية بلدان بشأن مواضيع البحث المحتملة        

ة للولدان، والرعاية المقدمة في إطار المجتمع في الفتـرة        العلاجي السريري وممارسات التماس خدمات الرعاي     
  .المحيطة بالولادة ورعاية الولدان

  
 من شروط تقليص وفيات الأطفال الأخرى تحقيق تقليص حقيقي في معدلات سـوء              .تحسين التغذية   -٩

لعالميـة لتغذيـة    وتتعاون المنظمة الآن مع الدول الأعضاء على تحويل الاسـتراتيجية ا          . التغذية لدى الأطفال  
 وفي هـذا الإطـار،      ١.الرضع وصغار الأطفال إلى خطط عمل وطنية، وعلى بناء القدرات اللازمة لتنفيذها           
 الأيدز تستثمر أيضاً في     /تحاول المنظمة التأكد من أن الموارد المتاحة لمكافحة فيروس العوز المناعي البشري           

  .دعم تحسين تغذية الأمهات والرضع
  

ن تحديد معايير النمو الجديدة للرضع وصغار الأطفال، وستصبح هذه المعايير وسيلة فعالة             ويجري الآ   -١٠
تقنياً لتقييم العافية الغذائية للرضع وصغار الأطفال، علاوة على كونها وسيلة هامة للدعوة إلى تـشجيع مبـدأ                  

ما يخـص تحـسين التغذيـة       ويجري أيضاً استعراض البينات في    . الاقتصار على الرضاعة الطبيعية وحمايته    
كما يتم توسيع نطاق الدلائل الخاصة بمعالجة الأطفال الذين يعـانون           . التكميلية وتحديد المؤشرات ذات الصلة    

أمـا  . من سوء التغذية الشديد في مرافق الإحالة، وذلك بإشراك المجتمعات المحلية في إتاحة تلـك المعالجـة                
يونيـو  / كوبي، اليابـان، حزيـران    (لمنظمة بشأن السمنة لدى الأطفال      مشاورة الخبراء الإقليمية التي عقدتها ا     

فقد أكدت على الحاجة الملحة لوجود سياسة مشتركة لمعالجة مشكلتي سوء التغذية وفرط التغذية على               ) ٢٠٠٥
  .السواء

  
. هموتحسين تغذية المراهقين مسألة هامة لضمان نموهم وتطورهم على ما يرام لتحقيق كامل إمكانـات                -١١

ويعد تحسين حالة المراهقات التغذوية، ولاسيما الحد من فقر الدم، أمراً في غاية الأهمية مـن أجـل تحـسين                    
ويجري تشجيع التغذية باعتبارها عنصراً أساسياً مـن عناصـر          . حصائل الحمل للأم وللطفل على حد السواء      

  .ه لتقليص المراضة والوفيات أثناء الحملمبادرات تحسين الصحة في المدارس ونهجاً من النُهج المتعددة الأوج
  

 يعد التمنيع من أهم التدخلات الرامية إلى تقلـيص          .الوقاية من الأمراض السارية وتدبيرها العلاجي       -١٢
وفيات الأطفال، ولقد تحقق تقدم كبير باتجاه استئصال شلل الأطفال، وتقليص وفيات الحصبة، والتخلص مـن                

 لم يتجاوز عدد الأطفال الذين أصيبوا بشلل الأطفال الناجم عن فيروس شلل ٢٠٠٤م ففي عا. كزاز الأم والوليد
.  بلداً إلى ستة بلدان    ١٢٥ طفلاً، بينما انخفض عدد البلدان التي يتوطن فيها المرض من            ١٢٥٥الأطفال البري   

لص من كزاز   ٪ وتم التخ  ٣٩ تقلصت وفيات الحصبة بنسبة      ٢٠٠٣ إلى عام    ١٩٩٩وفي الفترة الممتدة من عام      
 بلداً آخـر علـى      ١٣ بلداً من البلدان الشديدة الاختطار، بينما أوشك         ٥٧ بلداً من مجموع     ١٢الأم والوليد في    

  .تحقيق هذا المرمى
  

وللتغلب على التحديات المتبقية، فإن الرؤية والاستراتيجية العالميتين للتمنيع، اللتين وضعتهما المنظمة              -١٣
والفئات العمرية الأخرى، وذلـك     " الذين يصعب الوصول إليهم   "مان تمنيع الرضع    واليونيسيف تعملان على ض   

                                                      
  .، القسم ألف١١٧/٢٣م ت والوثيقة ١١٧/٧م تانظر أيضاً الوثيقة    ١
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بالتركيز على إيتاء الخدمات على مستوى المناطق، والاستفادة من مناسبات التردد على مراكز التمنيع في إيتاء     
إسـداء النـصح    سائر التدخلات الصحية الهامة، بما فيها توزيع الناموسيات المعالجة بمبيدات الحـشرات، و            

، وتقديم الأدوية الطاردة للديدان، وإتاحة تكنولوجيات ولقاحات جديدة "ألف"التغذوي، واستكمال الغذاء بالفيتامين 
  .كتلك اللقاحات المضادة للأمراض الناجمة عن المكورات الرئوية وعن الفيروسات العجلية

  
 بلداً، على أقـل تقـدير، تنفيـذ         ٦٥، واصل   وفي محاولة لمعالجة المسببات الرئيسية لوفيات الأطفال        -١٤

استراتيجية التدبير العلاجي المتكامل لأمراض الطفولة، والتي تجمع بين التدخلات العلاجية والوقائية، مع تنفيذ              
النُظم الصحية والخدمات علـى صـعيد المجتمعـات     الأنشطة الرامية لتعزيز أداء العاملين الصحيين وتحسين        

وتم تكييف الاستراتيجية لكي تشمل الوقاية من الإصابة بفيروس الأيدز ورعاية مرضـاه، ويجـري               . المحلية
  .إعداد دورة تكميلية لتوجيه العاملين في مجال الرعاية الصحية نحو تطبيق تلك الاستراتيجية

  
 شـاب   ٦٠٠٠حيث يـصاب    : ؤثر باطراد في الأطفال والمراهقين    وقد بدأت جائحة فيروس الأيدز ت       -١٥

وتشير منظمة الصحة العالمية وشركاؤها من مؤسسات منظومـة         .  طفل كلّ يوم بعدوى هذا الفيروس      ٢٠٠٠و
 يبلـغ   ٢٠٠٥الأمم المتحدة إلى أن عدد الأطفال الذين يحتاجون للعلاج المضاد للفيروسات القهقرية في عـام                

. يع أنحاء العالم، كما يحتاج أربعة ملايين طفل لمعالجة اتقائيـة بالكورتيماكـسازول             طفل في جم   ٦٦٠ ٠٠٠
وتحث المنظمة الدول الأعضاء    . وتتحمل بلدان أفريقيا الواقعة جنوب الصحراء الكبرى العبء الأكبر من ذلك          

فـرص الانتفـاع    ومؤسسات منظومة الأمم المتحدة على التأكد من شمول الأطفال في الجهود الرامية لتوسيع              
ويجري في الوقت الحاضر وضـع      . بمضادات الفيروسات القهقرية وتدخلات الرعاية الخاصة بفيروس الأيدز       

وقامت الأمانة أيـضاً بتنقـيح      . عدد من التوصيات الجديدة بشأن علاج الأطفال بمضادات الفيروسات القهقرية         
ي تتولى الآن تنسيق شراكة دولية لتقييم مأمونية        دلائل استعمال مضادات الفيروسات القهقرية أثناء الحمل، وه       

   ١.ونجاعة تركيبة من الأدوية المضادة للفيروسات القهقرية لاستعمالها أثناء فترتي الحمل والرضاعة الطبيعية
  

وبالنظر للموقع المحوري الذي يحتله المراهقون في استراتيجية وقف انتشار مرض الأيدز وفيروسه،               -١٦
المية وإقليمية بالعمل على التعجيل بالأنشطة الخاصة بمكافحة مـرض الأيـدز والعـدوى              أخذت فرق عمل ع   

كما يجري العمل بالتعاون مع برنامج الأمم المتحدة المشترك لمكافحة الأيدز           . بفيروسه لدى الشباب في البلدان    
حة مـرض الأيـدز     ومدرسة لندن للتصحح وطب المناطق المدارية، وذلك لاستعراض التدخلات الفعالة لمكاف          

وتم إعداد مسودة اسـتراتيجية عالميـة للوقايـة مـن           . والعدوى بفيروسه، والملاريا، وغيرهما من الأمراض     
الأمراض المنقولة جنسياً ومكافحتها، إلى جانب وضع الدلائل الخاصة بالتدبير العلاجي لتلك الأمراض، مـع               

م وضع مجموعة من المواد لدعم البرامج وترويجها مـن           كما يت  ٢.تكييفها لتلبية احتياجات الأطفال والمراهقين    
  .أجل تحسين جودة المعلومات الاستراتيجية وتوسيع نطاق حصول الشباب على الخدمات الصحية

  
كما تتعرض النساء الحوامل اللائـي يـصبن        . وتتسبب الملاريا في خُمسِ وفيات الأطفال في أفريقيا         -١٧

بفقر الدم الناجم عـن الملاريـا، والإمـلاص، وولادة الخـدج والمواليـد              بالملاريا إلى تزايد خطر الإصابة      
وقد تمت إقامة شراكات متينة على جميع مستويات البرامج الخاصة بالملاريا، وصحة الأم،      . المنخفضي الوزن 

والتمنيع، وصحة الطفل، وذلك من أجل توسيع نطاق توزيع الناموسيات المعالجة بمبيـدات الحـشرات علـى                 
  .مل وصغار الأطفال وتعزيز العلاج الوقائي أثناء الحملالحوا

                                                      
١   Antiretroviral drugs for treating pregnant women and preventing HIV infection in infants: guidelines on 

care, treatment and support for women living with HIV/AIDS and their children in resource-constrained 
settings. Geneva, World Health Organization, 2004.                                                                                  

  .١١٧/٨م تانظر الوثيقة    ٢
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وشوهد تقدم سريع في التحول من معالجة الملاريا بالمعالجات المنفـردة القديمـة إلـى المعالجـات                   -١٨
وساعد الدعم الذي قدمته المنظمة على . التركيبية القائمة على الأرتيميسينين، وهي معالجات تتسم بشدة نجاعتها

وتعمل المنظمة على تشجيع دوائر     .  بلداً لهذه المعالجات كخط علاجي أول أو ثان للملاريا         ٥٣ر من   اعتماد أكث 
الصناعة على زيادة إنتاجها للمعالجات التركيبية القائمة على الأرتيميسينين ، ودعم زيادة الإنتاج الزراعي لنبتة  

  .ةفي بعض البلدان الأفريقي) مصدر الأرتيميسينين(أرتيميسيا أنوا 
  

 ١وقامت المنظمة بتحديث توجيه برامج مكافحة السلّ الوطنية نحو التدبير العلاجي لـسلّ الأطفـال،                -١٩
والتشجيع على استحداث أدوية مضادة للسلّ ملائمة للأطفال، ووضع جدول أعمال للبحوث العملية في مجـال                

  .سلّ الأطفال
  

لفقر، وهي المسببات الأساسية لنقص نمـاء الأطفـال         وترتبط حالات العدوى بالديدان ارتباطاً متيناً با        -٢٠
ولقد اتضح أن طرد الديدان بصورة منتظمة طوال مرحلة الطفولة     . والمراهقين وتطورهم دون المستوى الأمثل    

وأثناء الحمل يؤدي إلى فوائد وظيفية ونتائج صحية متعددة، بما في ذلك تحسين حصيلة الحمل وفرص بقـاء                  
وفي البيئات التي ترزح تحت عبء كبير من جراء الأمراض الناجمة عن الديـدان،              . اةالأطفال على قيد الحي   

تقوم المنظمة بحملات للدعوة إلى دمج العلاج المضاد للديدان في سائر التدخلات المتعلقة بإيتاء الخدمات مثل                
التمنيـع، ومبـادرات    توزيع الناموسيات المعالجة بمبيدات الحشرات، والتدبير العلاجي للحالات المرضـية، و          

  .الصحة المدرسية
  

 تشير التقـديرات    .الوقاية من الإصابات وتدبيرها العلاجي، بما في ذلك الإصابات الناجمة عن العنف             -٢١
ويجري العمل الآن على تيسير     .  طفلاً من الذين يلقون حتفهم سنوياً نتيجة للإصابات        ٨٧٥ ٠٠٠إلى أن هناك    

لإصابات، ويشمل ذلك إعداد استراتيجية بهذا الشأن، والتعاون مع اليونيـسيف           وقاية الأطفال والمراهقين من ا    
  .على كتابة تقرير عالمي يرمي لتوجيه البلدان سياسياً وتقنياً في مجال الوقاية والتدخلات المستندة بالبينات

  
امة التي تسهم فـي      تعد الأخطار البيئية من بين العوامل اله       .تقليص الأخطار المحدقة بالبيئة المادية      -٢٢

وتتبع المنظمة طرائق متعددة في     . مراضة الأطفال والمراهقين ووفاتهم، وبخاصة في البلدان الشحيحة الموارد        
 بلداً للنظر في العلاقة بين العوامـل البيئيـة والـصحة            ١٥معالجة هذه المشكلة، من بينها تنفيذ دراسات في         

     الة لخفض التلوث في الأماكن المغلقة؛ وتأسيس شبكة دولية جديدة          والتنمية؛ وتحديد عدد من الاستراتيجيات الفع
 منظمة متعاونة؛ كما يعمـل  ٦٠لتعزيز تنقية المياه المنزلية وخزنها على نحو مأمون، وتجمع هذه الشبكة نحو             

 بلدان من أجل تقليص المخاطر البيئيـة فـي المنـزل        ١٠تحالف توفير البيئات الصحية للأطفال في أكثر من         
لمدرسة؛ وتقوم المبادرة العالمية بشأن مؤشرات الصحة البيئية للأطفال بـإطلاق مـشاريع تجريبيـة فـي                 وا

وهناك الآن مرتسمات وطنية بشأن حالة الصحة البيئية للأطفـال فيمـا            . الأمريكتين وأوروبا وشرق المتوسط   
  .يتعلق بستة عشر بلداً في أفريقيا والأمريكتين

  
 وقدمت الدعم التقني للبلدان من أجل تعزيـز التطـور           البيناتالمنظمة بجمع    قامت   .صحة المراهقين   -٢٣

وتم وضع التدخلات الخاصة بعوامل الاختطار والوقاية بالاستناد        . الجنسي الصحي وتشجيع السلوكيات السليمة    
ة وإلى جانب ذلك، يتواصل تعزيز قدرات البحث الوطنية في مجـال الـصح            . إلى عدد من المشاريع القطرية    

الإنجابية، وتم دعم عدد من البلدان على تحديد وتطبيق المقاييس الوطنية لجعـل خـدمات الـصحة الجنـسية               
  ".ملائمة للمراهقين"والإنجابية 

                                                      
١   TP/HIV: A clinical manual, 2nd ed. Geneva, World Health Organization, 2004.  
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 تؤلف العافية النفسية للأطفـال والمـراهقين        .تعزيز النماء السيكولوجي الاجتماعي والصحة النفسية       -٢٤
الإنمائية للألفيـة   ) الأهداف(تدخلات الفعالة الرامية لتحقيق المرامي      والمسؤولين عن رعايتهم حجر الزاوية لل     

وهي أساس تحقيق عدد من النتائج المتوخاة مثل التقيد بالعلاجات الطبية، وتجنـب الأنمـاط            . المتعلقة بالصحة 
 بـشأن    ولقد أصدرت المنظمة مؤخراً توجيهـات      .السلوكية المجازفة، والحد من حالات الانتحار بين الشباب       

صوغ السياسات الخاصة بصحة المراهقين النفسية ومعلومات عن الموارد المفيدة للحكومات ولسائر الأطراف             
  ١.المعنية بوضع البرامج في هذا المجال

  
وقد أعرب أعضاء المجلس التنفيذي، في دورته السابعة عشرة بعد المائة، عن مخاوفهم مـن عـدم                   -٢٥

ية، وخاصة المرامي المتعلقة بتقليص معدلات وفيات الأطفال والأمومة مـا لـم             تحقيق المرامي الإنمائية للألف   
 ولبلوغ مستويات عالية من التغطية بالتدخلات فإن هناك مـشكلة           ٢.تحدث زيادة كبيرة في الموارد المخصصة     

الكافية يتعين حلها وتتمثل في تقوية النُظم الصحية وضمان تزويدها بما يكفي من العاملين وتخصيص الأموال                
  .لها
  

 جمعية الصحةالإجراء المطلوب من 
  

 .جمعية الصحة مدعوة للإحاطة علماً بهذا التقرير  -٢٦
  
  
  

=     =     =  

                                                      
١   Mental health policy and service guidance package: child and adolescent mental health policies and plans. 

Geneva, World Health Organization, 2005. Atlas. Child and adolescent mental health resources. Geneva, World 
Health Organization, 2005.                                                                                               
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