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التسميات الواردة في هذا المجلد وطريقة عرض المواد لا تعنـي بـأي حـال مـن الأحـوال التعبيـر عـن وجهـة   
نظــر معينــة للأمانــة العامــة لمنظمــة الصــحة العالميــة فيمــا يتعلــق بالوضــع القــانوني لأي بلــد أو إقلــيم أو مدينــة أو 

ا، أو فيمـا يتعلـق بحـدودها. وحيثمـا تظهـر عبـارة "بلـد أو منطقـة" فـي عنـاوين الجـداول فإنهـا منطقة أو للسلطات فيه
  تشمل البلدان أو الأقاليم أو المدن أو المناطق.
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   ٢٠٢٠-٢٠١٣الصحة العالمية للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها 
  

  ر الأطفالتغذية الأمهات والرضّع وصغا  ٢-١٣
  

  العجز  ٣-١٣
  

  الجهود الشاملة والمنسقة للتدبير العلاجي لاضطرابات طيف التوحد  ٤-١٣
  

  مرض الصدفية  ٥-١٣
  

  تعزيز الصحة طيلة العمر  -١٤
  

  رصد بلوغ الأهداف الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة  ١-١٤
  

  ٢٠١٥الصحة في خطة التنمية لما بعد عام   •
  

  دة خطة العملصحة المواليد: مسوّ   ٢-١٤
  

  التصدي للتحدي العالمي الذي يمثله العنف، وخصوصاً العنف ضد النساء والفتيات  ٣-١٤
  

العمل المتعدد القطاعات من أجل اتباع نهج يدوم طيلة العمر بشأن التمتع بالصـحة فـي مرحلـة   ٤-١٤
  الشيخوخة

  
: دور المنظمة ووزارات الصحة الآثار الصحية العمومية المترتبة على التعرض للزئبق ومركباته  ٥-١٤

  العمومية في تنفيذ اتفاقية ميناماتا
  

المساهمة في التنمية الاجتماعية والاقتصادية: العمل المستدام عبر القطاعـات لتحسـين الصـحة   ٦-١٤
  والإنصاف في الصحة

  
  النُظم الصحية  -١٥

  
  الطب التقليدي (الشعبي)  ١-١٥
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  تشاريين العامل المعني بتمويل وتنسيق البحث والتطويرمتابعة تقرير فريق الخبراء الاس  ٢-١٥
  

  المنتجات الطبية المتدنية النوعية/ المزورة/ المغشوشة التوسيم/ المغشوشة/ المزيفة  ٣-١٥
  

  إتاحة الأدوية الأساسية  ٤-١٥
  

  تعزيز الرعاية الملطفة كعنصر من عناصر العلاج المتكامل طيلة العمر  ٥-١٥
  

  تنظيميةتعزيز النُظم ال  ٦-١٥
  

  تقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية دعماً للتغطية الصحية الشاملة  ٧-١٥
  

متابعة إعلان ريسيفي السياسي بشأن الموارد البشرية الصحية: تجديد الالتزامات بتحقيق التغطية   ٨-١٥
  الصحية الشاملة

  
  التأهب والترصد والاستجابة  -١٦
  

  )٢٠٠٥تنفيذ اللوائح الصحية الدولية (  ١-١٦
  

  التأهب للأنفلونزا الجائحة: تبادل فيروسات الأنفلونزا والتوصل إلى اللقاحات والفوائد الأخرى  ٢-١٦
  

  استئصال الجدري: تدمير مخزونات فيروس الجدري  ٣-١٦
  

  شلل الأطفال: تكثيف جهود المبادرة العالمية لاستئصال شلل الأطفال  ٤-١٦
  

  مقاومة الأدوية المضادة للميكروبات  ٥-١٦
  

  التقارير المرحلية  -١٧
  

  الأمراض السارية
  

-٢٠١١بشـأن الأيـدز والعـدوى بفيروسـه فـي الفتـرة  لقطاع الصحة الاستراتيجية العالمية  ألف:
  )١٤-٦٤ع  ص  ج(القرار  ٢٠١٥

  
  )١٦-٦٤ع  ص  جاستئصال داء التنينات (القرار   باء:

  
  الأمراض غير السارية

  
  )٢٧-٦٤ع  ص  ج(القرار  وقاية الأطفال من الإصابات  يم:ج
  

  تعزيز الصحة طيلة العمر
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الصحة الإنجابية: مسوّدة استراتيجية تسريع التقدم نحو بلوغ الأهداف والمرامي الإنمائية   دال:
  )١٢-٥٧ع  ص  ج(القرار  الدولية

  
  )١٦-٦١ع  ص  ج(القرار  تشويه الأعضاء التناسلية الأنثوية  هاء:

  
  )٢٨-٦٤ع  ص  جالشباب والمخاطر الصحية (القرار   واو:

  
ـــذ توصـــيات لجنـــة الأمـــم المتحـــدة المعنيـــة بالســـلع المُنقـــذة لأرواح النســـاء والأطفـــال   زاي: تنفي

  )٧-٦٦ع  ص  ج(القرار 
  

  )٥ق١٢٤م تتغير المناخ والصحة (القرار   حاء:
  

  النُظم الصحية
  

 العموميـة والابتكـار والملكيـة الفكريـة الاستراتيجية وخطة العمل العالميتان بشـأن الصـحة  طاء:
  )٢١-٦١ع  ص  ج(القرار 

  
  )١٢-٦٣ع  ص  ج(القرار  توافر منتجات الدم ومأمونيتها وجودتها  ياء:

  
  )٢٢-٦٣ع  ص  جزرع الأعضاء والنُسج البشرية (القرار   كاف:

  
  استراتيجية منظمة الصحة العالمية بشأن البحوث من أجل الصحة  لام:

  
  ستجابةالتأهب والترصد والا

  
اســتجابة منظمــة الصــحة العالميــة، ودورهــا بصــفتها قائــد مجموعــة الصــحة، فــي مجــال   ميم:

  )٢٠-٦٥ع  ص  ج(القرار  تلبية الطلبات الصحية المتنامية في الطوارئ الإنسانية
  

  الخدمات المؤسسية/ الوظائف التمكينية
  

  )١٢-٦١ج ص عالتعددية اللغوية: تنفيذ خطة العمل (القرار   نون:
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  اللجنة "ب"
  

  ١افتتاح أعمال اللجنة  -١٨
  

  الأحوال الصحية في الأرض الفلسطينية المحتلة، بما فيها القدس الشرقية، وفي الجولان السوري المحتل  -١٩
  
  

  الميزانية البرمجية والشؤون المالية  -٢٠
  

  ٢٠١٣-٢٠١٢تقييم أداء الميزانية البرمجية   ١-٢٠
  

  ٢٠١٣كانون الأول/ ديسمبر  ٣١يانات المالية المراجعة للسنة المنتهية في التقرير المالي والب  ٢-٢٠
  

حالة تحصيل الاشتراكات المقدرة، بما في ذلك الدول الأعضاء المتأخرة في سداد اشتراكاتها إلـى   ٣-٢٠
  من الدستور ٧حد يبرر تطبيق أحكام المادة 

  
  [ حُذف ]  ٤-٢٠
  

  [ حُذف ]  ٥-٢٠
  

  [ حُذف ]  ٦-٢٠
  

  ن مراجعة الحسابات والمراقبةشؤو   -٢١
  

  تقرير مراجع الحسابات الخارجي  ١-٢١
  

  تقرير مراجع الحسابات الداخلي  ٢-٢١
  

  شؤون العاملين  -٢٢
  

  التقرير السنوي عن الموارد البشرية  ١-٢٢
  

  تقرير لجنة الخدمة المدنية الدولية  ٢-٢٢
  

  تعديلات النظام الأساسي للموظفين ولائحة الموظفين   ٣-٢٢
  

  تعيين ممثلين في لجنة المعاشات التقاعدية لموظفي منظمة الصحة العالمية  ٤-٢٢
  
  

                                                           
  بما في ذلك انتخاب نواب الرئيس والمقرر.   ١
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  الشؤون الإدارية والقانونية  -٢٣
  

  متابعة تقرير الفريق العامل المعني بانتخاب المدير العام لمنظمة الصحة العالمية  ١-٢٣
  

  العقارات: أحدث المعلومات عن استراتيجية تجديد مباني جنيف  ٢-٢٣
  

  عاون داخل منظومة الأمم المتحدة ومع سائر المنظمات الحكومية الدولية الت  -٢٤
  
  
  

  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  قائمة الوثائق
 
  
 ١جدول الأعمال  ١تنقيح  ٦٧/١ج
  
تقريــر المجلــس التنفيــذي عــن دورتيــه الثالثــة والثلاثــين بعــد المائــة والرابعــة والثلاثــين   ٦٧/٢ج

 بعد المائة
  
كلمــــة الــــدكتورة مارغريــــت تشــــان، المــــديرة العامــــة، أمــــام جمعيــــة الصــــحة العالميــــة   ٦٧/٣ج

 السابعة والستين
  
  ٢لي عن تنفيذ عملية الإصلاحتقرير مرح  ٦٧/٤ج
  
  تحسين صنع القرار من جانب الأجهزة الرئاسية  ٦٧/٥ج
  
تقريـــر عـــن الآثـــار الماليـــة والإداريـــة المترتبـــة بالنســـبة إلـــى الأمانـــة نتيجـــة للقـــرارات   ١إضافة  ٦٧/٥ج

  ٣المقترح اعتمادها من قِبَل المجلس التنفيذي أو جمعية الصحة
  
  ت الفاعلة غير الدولإطار المشاركة مع الجها  ٦٧/٦ج
  
  متابعة الحوار الخاص بالتمويل  ٦٧/٧ج
  
  متابعة الحوار الخاص بالتمويل  ٦٧/٨ج

  التقييم المستقل  
  
  التخصيص الاستراتيجي للموارد  ٦٧/٩ج

التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   
  لستينجمعية الصحة العالمية السابعة وا

  
  تمويل تكاليف التنظيم والإدارة  ٦٧/١٠ج
  
مسوّدة الاستراتيجية والأهداف العالمية للوقايـة مـن السـل ورعايـة مرضـاه ومكافحتـه   ٦٧/١١ج

  ٢٠١٥٤بعد عام 

                                                      
  .ixانظر الصفحة     ١
  .٢الملحق انظر     ٢
  .٦الملحق انظر     ٣
  .١الملحق انظر     ٤
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  خطة العمل العالمية الخاصة باللقاحات  ٦٧/١٢ج
 
  تحسين صحة المرضى المصابين بالتهاب الكبد الفيروسي  ٦٧/١٣ج
  
تقريـــر عـــن الآثـــار الماليـــة والإداريـــة المترتبـــة بالنســـبة إلـــى الأمانـــة نتيجـــة للقـــرارات   ١إضافة  ٦٧/١٣ج

  ١المقترح اعتمادها من قِبَل المجلس التنفيذي أو جمعية الصحة
  
  الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها  ٦٧/١٤ج
  
ض غيــــر الســــارية اختصاصــــات آليــــة التنســــيق العالميــــة بشــــأن الوقايــــة مــــن الأمــــرا  ١إضافة  ٦٧/١٤ج

  ومكافحتها
  
  الاجتماع الرفيع المستوى للجمعية العامة للأمم المتحدة  ٢إضافة  ٦٧/١٤ج
  
خطــة العمــل المقترحــة لآليــة التنســيق العالميــة المعنيــة بالوقايــة مــن الأمــراض غيــر   ١تنقيح  ٣إضافة  ٦٧/١٤ج

  ٢٠١٥-٢٠١٤السارية ومكافحتها للفترة 
  
  صغار الأطفالتغذية الأمهات والرضع و   ٦٧/١٥ج
  ١إضافة  ٦٧/١٥وج
  
-٢٠١٤مســــوّدة خطــــة العمــــل العالميــــة لمنظمــــة الصــــحة العالميــــة بشــــأن العجــــز   ٦٧/١٦ج

  ٢: تحسين صحة جميع المصابين بالعجز٢٠٢١
 
الجهــود الشــاملة والمنســقة المبذولــة مــن أجــل التــدبير العلاجــي لاضــطرابات طيــف   ٦٧/١٧ج

  التوحد
  
الماليـــة والإداريـــة المترتبـــة بالنســـبة إلـــى الأمانـــة نتيجـــة للقـــرارات تقريـــر عـــن الآثـــار   ١إضافة  ٦٧/١٧ج

  ١المقترح اعتمادها من قِبَل المجلس التنفيذي أو جمعية الصحة
  
  مرض الصدفية  ٦٧/١٨ج
  
تقريـــر عـــن الآثـــار الماليـــة والإداريـــة المترتبـــة بالنســـبة إلـــى الأمانـــة نتيجـــة للقـــرارات   ١إضافة  ٦٧/١٨ج

  ١بَل المجلس التنفيذي أو جمعية الصحةالمقترح اعتمادها من قِ 
  
 رصد بلوغ الأهداف الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة  ٦٧/١٩ج
  
  ٢٠١٥الصحة في خطة التنمية لما بعد عام   ٦٧/٢٠ج
  

                                                      
  .٦الملحق انظر     ١
  .٣الملحق انظر     ٢
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  ١صحة المواليد: مسوّدة خطة العمل  ٦٧/٢١ج
  ١تصويب  ٦٧/٢١وج
  
نــــف ضــــد النســــاء التصــــدي للتحــــدي العــــالمي الــــذي يمثلــــه العنــــف، وخصوصــــاً الع  ٦٧/٢٢ج

  وضد الأطفال والفتيات
  
العمل المتعدد القطاعات من أجل اتباع نهج يمتد طيلة العمر للتمتـع بالصـحة فـي   ٦٧/٢٣ج

  مرحلة الشيخوخة
  
الآثـــار الصـــحية العموميـــة المترتبـــة علـــى التعـــرض للزئبـــق ومركباتـــه: دور منظمـــة   ٦٧/٢٤ج

  تفاقية ميناماتاالصحة العالمية ووزارات الصحة العمومية في تنفيذ ا
  
المساهمة في التنميـة الاجتماعيـة والاقتصـادية: إجـراءات مسـتدامة عبـر القطاعـات   ٦٧/٢٥ج

  من أجل تحسين الصحة والإنصاف في مجال الصحة
  الطب التقليدي (الشعبي)  ٦٧/٢٦ج
  
متابعـــة تقريـــر فريـــق الخبـــراء الاستشـــاريين العامـــل المعنـــي بتمويـــل وتنســـيق البحـــث   ٦٧/٢٧ج

  روالتطوي
  
متابعـــة تقريـــر فريـــق الخبـــراء الاستشـــاريين العامـــل المعنـــي بتمويـــل وتنســـيق البحـــث   ٦٧/٢٨ج

  والتطوير
  المشاريع الإيضاحية للبحث والتطوير في مجال الصحة  

  
اجتماعــــــات أصــــــحاب المصــــــلحة بشــــــأن المشــــــاريع الإيضــــــاحية المختــــــارة للبحــــــث   ١إضافة  ٦٧/٢٨ج

  ٢٠١٤و أيار/ ماي ١٠-٧والتطوير في مجال الصحة، 
  
المنتجـــــات الطبيـــــة المتدنيـــــة النوعيـــــة/ المـــــزورة/ المغشوشـــــة التوســـــيم/ المغشوشـــــة/   ٦٧/٢٩ج

  المزيفة
  
  إتاحة الأدوية الأساسية  ٦٧/٣٠ج
  
  تعزيز الرعاية الملطفة كعنصر من عناصر العلاج المتكامل طيلة العمر  ٦٧/٣١ج
  
  تعزيز النُظم التنظيمية  ٦٧/٣٢ج
  
  نولوجيات الصحية دعماً للتغطية الصحية الشاملةتقييم التدخلات والتك  ٦٧/٣٣ج
  
متابعة إعـلان ريسـيفي السياسـي بشـأن المـوارد البشـرية الصـحية: تجديـد الالتزامـات   ٦٧/٣٤ج

  بتحقيق التغطية الصحية الشاملة
                                                      

  .٤الملحق انظر     ١
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  ١ )٢٠٠٥تنفيذ اللوائح الصحية الدولية (  ٦٧/٣٥ج
  ١إضافة  ٦٧/٣٥وج
  
دل فيروســــات الأنفلــــونزا والتوصــــل إلــــى اللقاحــــات التأهــــب للأنفلــــونزا الجائحــــة: تبــــا  ٦٧/٣٦ج

  والفوائد الأخرى
  
تقريــــر اجتمــــاع الفريــــق الاستشــــاري المعنــــي بالإطــــار الخــــاص بالتأهــــب للأنفلــــونزا   ١إضافة  ٦٧/٣٦ج

  الجائحة
  
  
  استئصال الجدري: تدمير مخزونات فيروس الجدري  ٦٧/٣٧ج
  
  ستئصال شلل الأطفالشلل الأطفال: تكثيف جهود المبادرة العالمية لا  ٦٧/٣٨ج
 
  مقاومة الأدوية المضادة للميكروبات  ٦٧/٣٩ج
  
  مسوّدة خطة العمل العالمية بشأن مقاومة مضادات للميكروبات  ١إضافة  ٦٧/٣٩ج
  
  تقارير مرحلية  ٦٧/٤٠ج
  
الأحــوال الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــة، بمــا فيهــا القــدس الشــرقية وفــي   ٦٧/٤١ج

  الجولان السوري المحتل
  
  ٢٠١٣-٢٠١٢تقييم أداء الميزانية البرمجية   ٦٧/٤٢ج
  
كـــانون الأول/  ٣١التقريـــر المـــالي والبيانـــات الماليـــة المراجعـــة للســـنة المنتهيـــة فـــي   ٦٧/٤٣ج

  ٢٠١٣ديسمبر 
  
  اقتراح يتعلق تمويل تكميلي للعقارات والخصوم الطويلة الأجل الخاصة بالموظفين  ١إضافة  ٦٧/٤٣ج
  
حالة تحصيل الاشتراكات المقدرة، بما في ذلك الـدول الأعضـاء المتـأخرة فـي سـداد   ٦٧/٤٤ج

  من الدستور ٧اشتراكاتها إلى حد يبرر تطبيق أحكام المادة 
  
  تقرير مراجع الحسابات الخارجي  ٦٧/٤٥ج
  
  تقرير مراجع الحسابات الداخلي  ٦٧/٤٦ج
  
  التقرير السنوي عن الموارد البشرية  ٦٧/٤٧ج
  

                                                      
  .٥الملحق انظر     ١
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  ر لجنة الخدمة المدنية الدوليةتقري  ٦٧/٤٨ج
  
  تعديلات النظام الأساسي للموظفين ولائحة الموظفين  ٦٧/٤٩ج
  
  تعيين ممثلين في لجنة المعاشات التقاعدية لموظفي منظمة الصحة العالمية  ٦٧/٥٠ج
  
  متابعة تقرير الفريق العامل المعني بانتخاب المدير العام لمنظمة الصحة العالمية  ٦٧/٥١ج
  
  لعقارات: أحدث المعلومات عن استراتيجية تجديد مباني جنيفا  ٦٧/٥٢ج
  
  التعاون داخل منظومة الأمم المتحدة ومع سائر المنظمات الحكومية الدولية  ٦٧/٥٣ج
  
  إصلاح منظمة الصحة العالمية  ٦٧/٥٤ج

التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   
  صحة العالمية السابعة والستينجمعية ال

  
  ٢٠١٣-٢٠١٢تقييم أداء الميزانية البرمجية   ٦٧/٥٥ج

التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين

  
كـــانون الأول/  ٣١هيـــة فـــي التقريـــر المـــالي والبيانـــات الماليـــة المراجعـــة للســـنة المنت  ٦٧/٥٦ج

  ٢٠١٣ديسمبر 
التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين
  
حالة تحصيل الاشتراكات المقدرة، بما في ذلك الـدول الأعضـاء المتـأخرة فـي سـداد   ٦٧/٥٧ج

  من الدستور ٧تطبيق أحكام المادة  اشتراكاتها إلى حد يبرر
التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين
  
  تقرير مراجع الحسابات الخارجي  ٦٧/٥٨ج

التنفيــذي إلــى التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس   
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين

  
  تقرير مراجع الحسابات الداخلي  ٦٧/٥٩ج

التقريــر المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى   
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين

  
  التقرير السنوي عن الموارد البشرية  ٦٧/٦٠ج

المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى التقريــر   
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستين
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  العقارات: أحدث المعلومات عن استراتيجية تجديد مباني جنيف  ٦٧/٦١ج
  
  التقرير الأول للجنة "أ"  ٦٧/٦٢ج
  
  لجنة أوراق الاعتماد  ٦٧/٦٣ج
  
  للجنة "أ"التقرير الثاني   ٦٧/٦٤ج
  
  التقرير الثالث للجنة "أ"  ٦٧/٦٥ج
  
  التقرير الأول للجنة "ب"  ٦٧/٦٦ج
انتخــاب الــدول الأعضــاء التــي لهــا حــق تعيــين شــخص للعمــل عضــواً فــي المجلــس   ٦٧/٦٧ج

  التنفيذي
  
  التقرير الرابع للجنة "أ"  ٦٧/٦٨ج
  
  التقرير الثاني للجنة "ب"  ٦٧/٦٩ج
  
  التقرير الخامس للجنة "أ"  ٦٧/٧٠ج
  
  التقرير الثالث للجنة "ب"  ٦٧/٧١ج
  التقرير السادس للجنة "أ"  ٦٧/٧٢ج
  
  التقرير الرابع للجنة "ب"  ٦٧/٧٣ج
  

  وثائق معلومات
  
  خطة تنفيذ عملية الإصلاح  ١معلومات/ /٦٧ج
  
الأحــوال الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــة، بمــا فيهــا القــدس الشــرقية وفــي   ٢معلومات/ /٦٧ج

  محتل الجولان السوري ال
  بيان حكومة إسرائيل

  
الأحــوال الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــة، بمــا فيهــا القــدس الشــرقية وفــي   ٣معلومات/ /٦٧ج

   الجولان السوري المحتل
  تقرير وزارة الصحة في الجمهورية العربية السورية

  
الشــرقية وفــي  الأحــوال الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــة، بمــا فيهــا القــدس  ٤معلومات/ /٦٧ج

  الجولان السوري المحتل 
  ٢٠١٢ تقرير مقدم من مدير إدارة الصحة بالأونروا لعام
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الأحــوال الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــة، بمــا فيهــا القــدس الشــرقية وفــي   ٥معلومات/ /٦٧ج
   الجولان السوري المحتل

لمتحـدة والمنظمـات بناءً على طلب المراقب الدائم لفلسطين لدى الأمـم اتقرير مقدم 
  الدولية الأخرى في جنيف

  
  وثائق متنوعات

  
  قائمة بأسماء المندوبين وسائر المشاركين [ بالإنكليزية والفرنسية فقط ]  ١تنقيح ١متنوعات/ /٦٧ج
  
  دليل المندوبين إلى جمعية الصحة العالمية  ٢متنوعات/ /٦٧ج
  
  المقررات الإجرائية وقائمة القرارات   ٣متنوعات/ /٦٧ج
  
  قائمة الوثائق  ٤متنوعات/ /٦٧ج
  
ساتا، السيدة الأولى لجمهورية زامبيـا أمـام جمعيـة  –كلمة الدكتورة كريستين كاسيبا   ٥متنوعات/ /٦٧ج

  الصحة العالمية السابعة والستين
  
كلمـــة الســـيدة ميلينـــدا غيـــتس، مؤسســـة بيـــل وميلينـــدا غيـــتس، أمـــام جمعيـــة الصـــحة   ٦متنوعات/ /٦٧ج

  الستينالعالمية السابعة و 
  
  

  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
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  أعضاء مكتب جمعية الصحة وعضوية اللجان

  
    الرئيس:

  الدكتور روبرتو موراليس أوجيدا (كوبا)  الرئيس:
  

  نواب الرئيس:
  الدكتور نيل شارما (فيجي)

  السيد فرانسوا إيبوفي (كونغو)
  السيد مايثريبال يابا سيريسينا (سري لانكا)

  الدكتور فيتينيس بوفيلاس أندريوكايتيس (ليتوانيا)
  لسيد صديق بن عبد الكريم الشهابي (البحرين)ا

  الأمين:
  ةالعام ةتشان، المدير  ارغريتالدكتورة م

  
  لجنة أوراق الاعتماد

  
الـدول  وفـودتألفت لجنـة أوراق الاعتمـاد مـن   

شـيلي، جمهوريـة كوريـا الديمقراطيـة الأعضاء التالية: 
الشــــعبية، الجمهوريــــة الدومينيكيــــة، إثيوبيــــا، أيســــلندا، 

، اليابـــــــــان، ماليزيـــــــــا، مونـــــــــاكو، موزامبيـــــــــق، العـــــــــراق
  البرتغال، زامبيا.

  فيصل إيدزوان مصطفى (ماليزيا) الدكتور الرئيس:
  الدكتور غوي فونيس (شيلي) نائب الرئيس:

  )كبير اني (مسؤول قانونيالسيد إكزافييه د الأمين:
  

  اللجنة العامة
  

ـــــة    ـــــة العامـــــة مـــــن رئـــــيس جمعي تألفـــــت اللجن
ــــى  ،ي اللجنتــــين الرئيســــيتينالصــــحة ونوابــــه ورئيســــ إل

أفغانســـتان، : جانـــب منـــدوبي الـــدول الأعضـــاء التاليـــة
أنغـــولا، بـــنن، الـــرأس الأخضـــر، الصـــين، كوســـتاريكا، 

غيانـــا، جمهوريـــة  غينيـــا الاســـتوائية، فرنســـا، اليونـــان،

لشـــــتي، تـــــونس،  -كوريـــــا، الاتحـــــاد الروســـــي، تيمـــــور
 لية.المملكة المتحدة لبريطانيا العظمى وأيرلندا الشما

  الدكتور روبرتو موراليس أوجيدا (كوبا) الرئيس:
  ةالعام ةتشان، المدير  ارغريتم الدكتورةالأمين: 

  
  اللجنتان الرئيسيتان

  
مــــــن النظــــــام الــــــداخلي  ٣٥بموجــــــب المــــــادة   

لجمعيــــة الصــــحة العالميــــة يحــــق لكــــل وفــــد أن يكــــون 
  .رئيسيةفي كل لجنة بأحد أعضائه ممثلاً 

  
  اللجنة "أ"

  
  فاغنر (النمسا)-الأستاذة باميلا رندي الرئيس:
ــــ ــــرئيس: انائب  بــــي ثيــــت خــــين (ميانمــــار) الأســــتاذ ال
  الدكتور جورغي فيلافيسنشيو (غواتيمالا)و 

  الدكتورة هيلين مبوغوا (كينيا) المقرر:
ــــــين: ــــــدكتور  الأم تيمــــــوثي أرمســــــترونغ، المنســــــق، ال

  الترصد والوقاية السكانية
  

  اللجنة "ب"
  

  كانا روغوندا (أوغندا)الدكتور روها الرئيس:
لاري -الـــــــدكتور محســـــــن أســـــــعدي الـــــــرئيس: انائبـــــــ

الـدكتور سـيالي أكـاولا و  (جمهورية إيران الإسلامية)
  (تونغا)
  الدكتور دبندرا رامان سينغ (نيبال)المقرر: 
السـلامة كلايـف أونـدوري، المنسـق، الـدكتور  الأمين:
  والحذر

  
  ممثلو المجلس التنفيذي

  (أستراليا)الأستاذة جين هالتون 
  ذربيجان)آأوغتاي شيرالييف (الأستاذ 

  اري (جمهورية إيران الإسلامية) ل-الدكتور محسن أسعدي
  بي ثيت خين (ميانمار) الأستاذ

_______________________  



 

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 

  

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  القرارات والمقررات الإجرائية  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  



 

  

  
  



1 

  
  
  
  
  راراتـالق

  
  

  الاستراتيجية والأهداف العالمية للوقاية من السل ورعاية مرضاه ومكافحته بعد   ١-٦٧ج ص ع
  ٢٠١٥١عام   

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  
ستراتيجية والأهداف العالمية للوقاية من السل ورعايـة مرضـاه الخاص بمسودة الا تقريربعد النظر في ال

  ٢؛٢٠١٥د عام ومكافحته بع
  

مــن الأهــداف الإنمائيــة للألفيــة (مكافحــة فيــروس  ٦وإذ تعتــرف بمــا أُحــرِز مــن تقــدم نحــو بلــوغ الهــدف 
فـــي أعقـــاب إعـــلان الأمـــم  ٢٠١٥العـــوز المنـــاعي البشـــري/ الأيـــدز والملاريـــا وغيرهمـــا مـــن الأمـــراض) فـــي عـــام 

اســتراتيجية مــن خــلال اعتمــاد  ٢٠١٥المتحــدة بشــأن الألفيــة ومــا يتصــل بــه مــن أهــداف مكافحــة الســل فــي عــام 
- ٢٠٠٦اســتراتيجية دحــر الســل والخطــة العالميــة لــدحر الســل المعالجــة القصــيرة الأمــد تحــت الإشــراف المباشــر و 

يَ إليــه، ضــمن جملــة أمــور، فــي ٢٠١٥ ، وكــذلك تمويــل الخطــط الوطنيــة المبنيــة علــى تلــك الأطــر، مــثلا مــا دُعِــ
  بشأن مكافحة السل؛ ١٩- ٦٠ج ص ع القرار

  
وإذ يساورها القلق إزاء استمرار وجود ثغرات وإحراز تقدم متفاوت في بلوغ الأهداف الحالية، وإزاء حاجة 
بعــض الأقــاليم والــدول الأعضــاء والمجتمعــات المحليــة والفئــات الضــعيفة إلــى اســتراتيجيات وأنشــطة دعــم محــدّدة 

وتوسـيع نطـاق إتاحـة مـا يلـزم مـن تـدخلات  لتسريع عجلة التقدم المُحرز في الوقايـة مـن الأمـراض ومنـع الوفيـات
  وأدوات جديدة؛ 

  
ثلاثة ملايين  بير فإن التقديرات تشير إلى وجودوإذ يساورها القلق كذلك لأنه حتى في ظل إحراز تقدم ك

شخص ممّن يُصابون بالسل سنوياً لا يُكشف عن إصابتهم بالمرض أو لا يحصلون على ما يلزمهم من خدمات 
  ؛الرعاية والعلاج

  
وإذ تدرك العواقب الاجتماعية والاقتصادية الوخيمة المترتبة على السل والعبء الذي يتحمله مـن جرائـه 

  الكثير من المتضررين به لدى سعيهم إلى الحصول على الرعاية منه والالتزام بعلاجه؛
  

تعـــددة مكافحـــة الســـل المقـــاوم للأدويـــة المو تـــوقي بشـــأن  ١٥- ٦٢ج ص عوإذ تضـــع فـــي اعتبارهـــا القـــرار 
والنداء الوارد فيـه؛ وإذ تعـي أن الاسـتجابة للأزمـة حتـى الآن قاصـرة بـرغم اعتمـاد  والسل الشديد المقاومة للأدوية

فحــوص جديــدة للتشـــخيص الســريع للمـــرض والجهــود المبذولـــة لتعزيــز ســـبل تــدبيره علاجيـــاً، وإذ تــدرك أيضـــاً أن 
في مجال الوقاية من المرض وعلاج مرضاه ورعايتهم  الغالبية العظمى ممّن يحتاجون إلى خدمات عالية الجودة

                                                           
  لمترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة.للاطلاع على الأثار المالية والإدارية ا ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/١١الوثيقة ج   ٢
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لا يزالون يعانون من نقص إتاحة تلك الخدمات، وإذ تثير جزعهـا المخـاطر الجسـيمة المحدقـة بـالأفراد وبالصـحة 
  العمومية التي يشكلها السل المقاوم للأدوية المتعددة؛

  
البشــري هــي الســبب الرئيســي الــذي وإذ تــدرك أن العــدوى المصــاحبة للإصــابة بفيــروس العــوز المنــاعي 

يقـــف وراء الفشـــل فـــي بلـــوغ الأهـــداف المتعلقـــة بمكافحـــة الســـل فـــي المواضـــع التـــي ترتفـــع فيهـــا معـــدلات انتشـــار 
الإصابة بالفيروس وأن السل هو السبب الرئيسي للوفيات فيمـا بـين المتعايشـين مـع هـذا الفيـروس، واعترافـاً منهـا 

شتركة ومعززة للغاية في مجال التصدي للوبائين المزدوجين للإصابة بالسـل بالحاجة إلى اتخاذ إجراءات عمل م
وفيروس العوز المناعي البشري/ الأيدز من خلال زيادة تكامل خدمات الرعاية الصحية الأولية من أجل تحسين 

  إتاحة الرعاية؛
  

ن مكافحة السل وسائر إحراز مزيد من التقدم بشأ ٢٠١٥وإذ تسلّم بأنه يجب في العقود المقبلة بعد عام 
الأولويــات الصـــحية المحــدّدة فـــي إعــلان الألفيـــة للأمــم المتحـــدة، وأن إحــراز التقـــدم بشــأن جميـــع تلــك الأولويـــات 

  يستدعي التزاماً شاملاً بتعزيز النظم الصحية وإحراز تقدم من أجل تحقيق التغطية الصحية الشاملة؛
  

ن بالعمــل داخــل قطــاع الصــحة وخارجــه مــن أجــل وإذ تعتــرف بــأن إحــراز تقــدم فــي مكافحــة الســل مرهــو 
معالجة محددات المـرض الاجتماعيـة والاقتصـادية، بمـا فيهـا توسـيع نطـاق الحمايـة الاجتماعيـة والحـد مـن الفقـر 

  إجمالاً؛
  

بشـأن صـحة المهـاجرين والنـداء الـوارد فيـه، واعترافـاً منهـا بالحاجـة  ١٧- ٦١ج ص عوإذ تسترشد بـالقرار 
عاون بين البلدان والأقاليم التي ترتفـع فيهـا معـدلات الإصـابة بالسـل وتلـك التـي تـنخفض فيهـا إلى توثيق عرى الت

  معدلاته فيما يخص تعزيز آليات رصد المرض ومكافحته، بما في ذلك فيما يتصل بتزايد حراك اليد العاملة؛
  

بتكـارات علـى الصـعيد وإذ تلاحظ الحاجة إلى زيادة توظيف الاستثمارات اللازمة لتسريع عجلـة تنفيـذ الا
القُطــري وكــذلك للاضــطلاع بأنشــطة البحــث والتطــوير فــي ميــدان اســتحداث أدوات جديــدة لرعايــة مرضــى الســل 

  والوقاية منه التي لا يُستغنى عنها للتخلّص من المرض،
  

 ٢٠١٥،١الاســتراتيجية والأهــداف العالميــة للوقايــة مــن الســل ورعايــة مرضــاه ومكافحتــه بعــد عــام  تعتمــد  - ١
  بالاقتران مع ما يلي:

الرؤيــة الصــريحة للاســتراتيجية المتمثلــة فــي عــالم خــالٍ مــن الســل وأهــدافها بشــأن القضــاء علــى   )١(
٪ ٩٥مــن خـــلال تخفــيض الوفيـــات الناجمـــة عــن الســـل بنســـبة  ٢٠٣٥وبــاء الســـل العــالمي بحلـــول عـــام 

نســمة مــن  ١٠٠ ٠٠٠حــالات إصــابة بالســل لكــل  ١٠(أو أقــل مــن ٪ ٩٠معــدلات الإصــابة بــه بنســبة و 
  السكان) والتخلّص من التكاليف الكارثية المترتبة عليه التي تتكبدها الأسر المتضررة به؛

  ؛٢٠٣٠و ٢٠٢٥و ٢٠٢٠المرتبطة بالاستراتيجية للأعوام  النقاط الرئيسية  )٢(
مبـــادئ الاســـتراتيجية التـــي تتنـــاول مـــا يلـــي: إشـــراف الحكومـــة والمســـاءلة؛ وتشـــكيل ائـــتلاف مـــع   )٣(

تمعــــات المحليــــة المتضــــررة وفئــــات المجتمــــع المــــدني؛ والإنصــــاف وحقــــوق الإنســــان والأخلاقيــــات؛ المج
وتكييفهــا بمــا يلبــي الاحتياجــات فــي كــل ســياق مــن الســياقات الوبائيــة والاجتماعيــة والاقتصــادية والــنظم 

  الصحية؛

                                                           
 .١انظر الملحق    ١
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تركـزان علـى المرضــى؛ ركـائز الاسـتراتيجية الـثلاث التاليـة: الرعايـة والوقايــة المتكاملتـان اللتـان   )٤(
  والسياسات الواضحة والنظم الداعمة؛ وأنشطة البحث والابتكار المكثفة؛

  
  على ما يلي: ١جميع الدول الأعضاء تحث  - ٢

  أن تكيّف الاستراتيجية بما يتماشى مع الأولويات والخصوصيات الوطنية؛  )١(
لاسـتراتيجية فيمـا يخـص مكافحـة وأن تقوم بتنفيذ الإجـراءات المتعـددة القطاعـات المقترحـة فـي ا  )٢(

الســل تحديــداً وقطــاع الصــحة ورصــد تلــك الإجــراءات وتقييمهــا، وذلــك فــي إطــار التــزام رفيــع المســتوى 
  وتوفير ما يلزم من تمويل وعقب مراعاة المواضع المحلية،

وأن تسعى، بالمشاركة الكاملة لطائفة واسعة من أصحاب المصلحة، إلى منـع اسـتمرار ارتفـاع   )٣(
  دلات الإصابة بالسل داخل مجتمعات محلية أو مواقع جغرافية معينة؛مع

  
الشركاء الدوليين والإقليميين والوطنيين والمحليين من داخل قطاع الصحة وخارجه إلى المشاركة  تدعو  - ٣

، ٢٠١٥الاســـــتراتيجية والأهـــــداف العالميـــــة للوقايـــــة مـــــن الســـــل ودعـــــم مرضـــــاه ومكافحتـــــه بعـــــد عـــــام فـــــي تنفيـــــذ 
  ؛فيذهاتن  ودعم

  
  المدير العام ما يلي: من تطلب  - ٤

أن يزوّد الدول الأعضاء بتوجيهات بشأن السبل الكفيلة بتكييف الاستراتيجية ووضـعها موضـع   )١(
التنفيذ، بما في ذلك توثيق عرى التعاون عبر الحدود تلبيةً لاحتياجات الفئات الضعيفة من المجتمعـات 

مـــن الســـكان، وتصـــدياً للتهديـــدات التـــي تشـــكلها مقاومـــة الســـل المحليـــة، بمـــا فيهـــا جماعـــات المهـــاجرين 
  ؛للأدوية المتعددة

والإســـهام فـــي  ٢٠١٥أن يتـــولى تنســـيق تنفيـــذ الاســـتراتيجية العالميـــة لمكافحـــة الســـل بعـــد عـــام   )٢(
تنفيذها، وذلك بالعمل مع الدول الأعضاء والصندوق العالمي لمكافحـة الأيـدز والسـل والملاريـا والمرفـق 

لشراء الأدوية وسائر مؤسسات التمويل العالمية والإقليمية، وكذلك جميع الفئات المعنيـة المؤلفـة  الدولي
لقــــوام شــــراكة دحــــر الســــل وشــــركاء آخــــرين مــــن عــــدة قطاعــــات ممّــــن يلــــزم العمــــل معهــــم لبلــــوغ هــــدف 

  الاستراتيجية وتحقيق أغراضها؛
ة فيمــا يخــص الوقايــة مــن الســل أن يواصــل إعــداد وتحــديث إرشــادات معياريــة وسياســاتية عالميــ  )٣(

ورعايـة مرضــاه ومكافحتـه عنــدما تُجمـع بيّنــات جديـدة وتُســتحدث ابتكـارات تُضــاف إلـى الأدوات والنهــوج 
الاستراتيجية المُتاحة للقضاء على الوباء العالمي والمضي قدماً بسرعة أكبر بكثير في طريـق الـتخلّص 

  منه؛
لطلب فيما يتعلق بتكييف الاستراتيجية وتنفيـذها، وكـذلك أن يزوّد الدول الأعضاء بالدعم عند ا  )٤(

على الصـعيدين  ٢٠٣٥في وضع مؤشرات ومعالم وأهداف مناسبة وطنياً للإسهام في بلوغ أهداف عام 
  المحلي والعالمي؛

أن يتولى رصد تنفيذ الاستراتيجية وتقييم أثرها على أساس التقـدم المُحـرز فـي تحقيـق مجموعـة   )٥(
  هداف؛ المعالم والأ

أن يعــزّز إجــراء البحــوث وتوليــد المعــارف اللازمــة للقضــاء علــى وبــاء الســل العــالمي والــتخلّص   )٦(
منه، بوسائل منها التعجيل في اكتشاف وتطوير أدوات ووسائل تشخيص وسبل علاج ووقاية جديـدة أو 

الابتكارات الناشئة أدوات ووسائل وسبل أخرى محسّنة، وخاصة اللقاحات الفعالة، والحث على الانتفاع ب
  عنها؛ 

                                                           
 .وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي   ١
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أن يروّج للمساواة في إتاحة الأدوات والمنتجات الطبية الجديدة اللازمة للوقاية من السل والسل   )٧(
  المقاوم للأدوية المتعددة وتشخيصهما وعلاجهما، عندما تصبح تلك الأدوات والمنتجات متوفرة؛ 

الــــدعم الناشــــط والــــلازم لوضــــع خطــــة أن يعمــــل مــــع شــــراكة دحــــر الســــل، بوســــائل منهــــا تقــــديم   )٨(
الاســـــتثمار العالميـــــة، ويبحـــــث، حســـــب الاقتضـــــاء، عـــــن شـــــركاء جـــــدد يســـــتطيعون تعضـــــيد الالتزامـــــات 

  والابتكارات الفاعلة داخل قطاع الصحة وخارجه من أجل تنفيذ الاستراتيجية بفعالية؛
عين والثالثــة والســبعين، أن يقــدم تقريــراً عــن التقــدم المُحــرز إلــى جمعيتــي الصــحة العالميــة الســب  )٩(

  مجلس التنفيذي.من خلال ال ويقدم بعد ذلك تقارير على فترات منتظمة
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢١الجلسة العامة السادسة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الأول)   

  
  

  ١تحسين صنع القرار من جانب الأجهزة الرئاسية  ٢-٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،  
  

  ٢بعد النظر في التقرير الخاص بتحسين صنع القرار من جانب الأجهزة الرئاسية،  
  
الأخذ بالبث على الإنترنت للجلسات العلنية التي تعقدها فـي المسـتقبل اللجنتـان "أ" و"ب" لجمعيـة  تقرّر  - ١

 وذلــك ترونــي،الإلك المنظمــة بموقــع الصــحة، وكــذلك جلســاتها العامــة، لجميــع مســتخدمي الإنترنــت بواســطة رابــط
  المالية؛ الموارد وبتوافر صلة ذات تقنية مشاكل أي بحل رهناً 

  
 نظــام اســتئجار )، بخصــوص٣(١٣٤م تالمقــرر الإجرائــي  المجلــس التنفيــذي الــواردة فــي توصــية تعتمــد  - ٢

 مســبقاً  النظــام ذلــك تختبــر وأن العــام، المــدير وتعيــين ترشــيح لغــرض الإلكترونــي للتصــويت ومــأمون ذي مردوديــة
  العام التالي؛ المدير انتخاب قبل الجهازين الرئاسيين إطار في يتم صوري تصويت بواسطة

  
مـــن النظـــام الـــداخلي لجمعيـــة الصـــحة العالميـــة بـــالنص  ٤٨وتســـتعيض عـــن المـــادة  ٤٩المـــادة  تحـــذف  - ٣

  التالي، على أن يصبح نافذاً اعتباراً من اختتام جمعية الصحة العالمية السابعة والستين:
  

 لجمعيـــة عاديـــة دورة مـــن الأول اليـــوم حتـــى الأعمـــال جـــدول بنـــود بشـــأن رســـمية اقتراحـــات تقـــديم ز"يجـــو 
 عليهـا وُزِّع التـي اللجنـة إلـى الاقتراحـات تلـك كـل وتُحـال. استثنائية دورة افتتاح من يومين وقبل الصحة

  ٣عامة"؛ جلسة خلال مباشرة البند في النظر حال في عدا ما الأعمال جدول بند
  
 ولــيس الصــحة جمعيــة علــى فصــاعداً، الآن مــن المرحليــة، التقــارير فــي النظــر أن يقتصــر قــرّر كــذلكت  - ٤

  التنفيذي. المجلس
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣الجلسة العامة الثامنة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الثاني)   

                                                           
  للاطلاع على الآثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٥الوثيقة ج   ٢

  .٢انظر الملحق    ٣
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ــة فــي   ٣- ٦٧ج ص ع ــة المراجعــة للســنة المنتهي ــر المــالي والبيانــات المالي ــانون  ٣١التقري الأول/ ك
  ٢٠١٣ديسمبر   

  
  ة والستون،بعجمعية الصحة العالمية السا

  
ــــات الماليــــة المراجعــــة لل ن الأول/ كــــانو  ٣١ســــنة المنتهيــــة فــــي وقــــد نظــــرت فــــي التقريــــر المــــالي والبيان

  ١؛٢٠١٣  ديسمبر
  

حة وإذ تحــيط علمــاً بتقريــر لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى جمعيــة الصــ
  ٢والستين؛ السابعةالعالمية 

  
كـــانون الأول/  ٣١للســـنة المنتهيـــة فـــي التقريـــر المـــالي والبيانـــات الماليـــة المراجعـــة للمـــدير العـــام  تقبـــل

  .٢٠١٣  ديسمبر
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣الجلسة العامة الثامنة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الأول)   

  
  

  م الطويلة الأجل الخاصة بالموظفينالتمويل التكميلي للعقارات والخصو   ٤- ٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،  

ــــة فــــي    ــــة المراجعــــة للســــنة المنتهي ــــر المــــالي والبيانــــات المالي كــــانون الأول/  ٣١بعــــد النظــــر فــــي التقري
  ٢٠١٣،٣  ديسمبر

مجلس التنفيذي إلى جمعية وإذ أحاط علماً بالتقرير المقدم من لجنة البرنامج والميزانية والإدارة التابعة لل  
  ٢الصحة العالمية السابعة والستين،

مليون دولار أمريكي من رصيد صـندوق الاشـتراكات المقـدرة علـى الـدول  ٤٠استخدام مبلغ  توافق على  - ١
 ، وذلك على النحو التالي:٢٠١٣كانون الأول/ ديسمبر  ٣١الأعضاء في 

ت مــن أجــل تكــوين الاحتيــاطي الــلازم للتمويــل مليــون دولار أمريكــي لصــندوق العقــارا ٢٥مبلــغ   (أ)
  الرأسمالي؛

مليون دولار أمريكي لتغطية الالتزامات الطويلة الأجل الخاصة بالموظفين (من أجل  ١٥مبلغ   (ب)
  تكاليف انتهاء الخدمة)؛

                                                           
  .٦٧/٤٣الوثيقة ج   ١
  .٦٧/٥٦الوثيقة ج   ٢
  .١إضافة  ٦٧/٤٣و ٦٧/٤٣الوثيقتان ج   ٣
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المــدير العــام أن يقــدم إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة الثامنــة والســتين وإلــى جمعيــات الصــحة تطلــب مــن   - ٢
حقة تقريراً عن استخدام هذه الأموال، من خلال التقارير المالية والبيانات المالية المراجعـة، بـدءاً مـن التقريـر اللا

  .٢٠١٤كانون الأول/ ديسمبر  ٣١الخاص بالسنة المنتهية في 
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣الجلسة العامة الثامنة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الأول)   

  
  

ل الاشتراكات المقدرة، بما في ذلـك الـدول الأعضـاء المتـأخرة فـي سـداد حالة تحصي  ٥- ٦٧ج ص ع
  من الدستور ٧اشتراكاتها إلى حد يبرر تطبيق أحكام المادة   

  
  ة والستون،بعجمعية الصحة العالمية السا  

  
حالــة تحصــيل الاشــتراكات المقــدرة بمــا فــي ذلــك الــدول الأعضــاء الخــاص بتقريــر الفــي أن نظــرت بعــد   
  ١من الدستور؛ ٧في سداد اشتراكاتها إلى حد يبرر تطبيق أحكام المادة المتأخرة 

  
بتقريــر لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى جمعيــة الصــحة وإذ تحــيط علمــاً   

  ٢العالمية السابعة والستين؛
  

نــت حقــوق التصــويت الخاصــة ة والســتين كابعوإذ تلاحــظ أنــه عنــد افتتــاح جمعيــة الصــحة العالميــة الســا  
بيســاو والصــومال موقوفــة، وأن هــذا الوقــف سيســتمر  –بجمهوريــة أفريقيــا الوســطى وجــزر القمــر وغرينــادا وغينيــا 

تخفض المتأخرات المستحقة على الدول المعنيـة أثنـاء جمعيـة الصـحة الحاليـة أو جمعيـات الصـحة المقبلـة  حتى
  ؛من الدستور ٧مادة المبلغ الذي يبرر تطبيق أحكام ال دون قيمة

  
قــد تــم وقفهــا أثنــاء جمعيــة الصــحة العالميــة بــأنتيغوا وبربــودا وإذ تلاحــظ أن حقــوق التصــويت الخاصــة   

ة والســتين وأن ذلــك الوقــف سيســتمر فــي جمعيــة بعســة والســتين، اعتبــاراً مــن جمعيــة الصــحة العالميــة الســاداسال
المبلغ الـذي  دون قيمة المعنية خفض متأخرات الدولتن الصحة العالمية الحالية وجمعيات الصحة المقبلة إلى أ

 من الدستور؛ ٧يبرر تطبيق أحكام المادة 
  

كانــت ليســوتو وموريتانيــا وســانت فنســت وغرينــادين وجنــوب الســودان وســورينام وأوكرانيــا وإذ تلاحــظ أن   
 ةضـرور إلـى حـد ينطـوي علـى ة والستين، في سداد اشـتراكاتها بعمتأخرة، عند افتتاح جمعية الصحة العالمية السا

وقـف امتيـازات تصـويت تلـك البلـدان،  ينبغـيمن الدستور، فيما إذا كـان  ٧أن تنظر جمعية الصحة، وفقاً للمادة 
 ة والسـتين، وفيمـا يتعلـق ببقيـة الـدول الأعضـاءبععنـد افتتـاح جمعيـة الصـحة العالميـة السـا بأوكرانيـافيما يتعلق و 

  ة والستين،ثامنعالمية العند افتتاح جمعية الصحة ال الخمس
  

  تقرر ما يلي:
 
ليســوتو وموريتانيــا وســانت ، إذا كانــت ٧- ٤١ج ص عأنــه وفقــاً لبيــان المبــادئ الــوارد فــي القــرار   )١(

تـــزال متـــأخرة فـــي ســـداد اشـــتراكاتها عنـــد افتتـــاح جمعيـــة فنســـت وغرينـــادين وجنـــوب الســـودان وســـورينام لا
مـــن الدســـتور، فـــإن امتيـــازات  ٧رر تطبيـــق أحكـــام المـــادة والســـتين إلـــى حـــد يبـــ  ةثامنـــالصـــحة العالميـــة ال

                                                           
 .٦٧/٤٤الوثيقة ج    ١

 .٦٧/٥٧الوثيقة ج    ٢
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، ٢٠- ٦٤روفقـاً للقـراأنـه سـوف توقـف اعتبـاراً مـن تـاريخ الافتتـاح المشـار إليـه؛ و   التصويت الخاصة بها
فـي سـداد اشـتراكاتها التـي أعيـدت جـدولتها عنـد افتتـاح جمعيـة الصـحة  ةزال متـأخر تـلا أوكرانياذا كانت إ

  ؛فستوقف امتيازات التصويت الخاصة بها تلقائياً  ،ينة والستبعالعالمية السا
  
) أعــلاه سيســتمر خــلال جمعيــة ١بيانــه فــي الفقــرة (علــى النحــو الــوارد أن أي وقــف يــتم تطبيقــه   )٢(

ليسوتو وموريتانيا ة والستين وجمعيات الصحة اللاحقة، حتى يتم خفض متأخرات ثامنالصحة العالمية ال
المبلغ الذي يبرر تطبيـق أحكـام  لسودان وسورينام وأوكرانيا دون قيمةوسانت فنست وغرينادين وجنوب ا

  من الدستور؛ ٧المادة 
  
ألا يخــلّ هــذا القــرار بحــق أي دولــة عضــو فــي أن تطلــب اســتعادة امتيــازات التصــويت الخاصــة   )٣(

  من الدستور. ٧بها وفقاً للمادة 
  

- ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣الجلسة العامة الثامنة، (  
  "، التقرير الأول)اللجنة "ب   

  
  

  ١التهاب الكبد  ٦- ٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،  
  

  ٢بعد النظر في التقرير الخاص بالتهاب الكبد،  
  

 السادسـة والثلاثـون جمعيـة الصـحة العالميـة اعتمدتـهالـذي  ١٨- ٦٣ع ص جإذ تؤكد مجـدّداً علـى القـرار   
الكبد الفيروسـي مشـكلة عالميـة مـن مشـاكل الصـحة العموميـة، وبـأن  ، والذي اعترف بأن التهاب٢٠١٠  في عام

مــن الضــروري للحكومــات والمجموعــات الســكانية اتخــاذ إجــراءات مــن أجــل الوقايــة مــن التهــاب الكبــد الفيروســي 
لـــدعم هـــذه  والـــذي طلـــب مـــن المـــدير العـــام عـــدة أمـــور منهـــا وضـــع الاســـتراتيجيات اللازمـــةوتشخيصـــه وعلاجـــه، 

  تعرب عن القلق إزاء بطء وتيرة التنفيذ؛  الجهود، وإذ
  

بشأن التمنيع وجودة اللقاحات، الذي حث الدول الأعضاء على  ١٧- ٤٥ع ص جوإذ تذكّر أيضاً بالقرار   
ع بلقـاح Bالتهـاب الكبـد " لقاحإدراج  " فـي بـرامج التمنيـع الوطنيـة، وتعـرب عـن القلـق لأن التغطيـة العالميـة للرضّـ

  ؛٪٩٠، ومن ثم فإنها أقل من الهدف العالمي الذي يبلغ ٪٧٩الياً بما يبلغ " تقدر حB"التهاب الكبد 
  

ســتراتيجية وخطــة العمــل العــالميتين بشــأن لااالــذي اعتمــد  ٢١- ٦١ج ص عوإذ تشــير كــذلك إلــى القــرار 
  ؛الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية

  
ـــالغ القلـــق إلـــى أن التهـــاب الكبـــد الفيروســـي يتســـ ـــاة ســـنوياً  ١,٤بب الآن فـــي وإذ تشـــير مـــع ب مليـــون وف

وفـاة بسـبب  ٦٠٠ ٠٠٠مليون وفاة بسبب السل و ١,٣مليون وفاة بسبب الأيدز والعدوى بفيروسه و ١,٦  (مقابل
مليـــون شـــخص يتعايشـــون حاليـــاً مـــع التهـــاب الكبـــد الفيروســـي، ونحـــو مليـــاري  ٥٠٠الملاريـــا)، ولأن هنـــاك نحـــو 

" Bوإذ تضع في اعتبارها أن معظـم المصـابين بالتهـاب الكبـد المـزمن ""، B"شخص أصيبوا بعدوى التهاب الكبد 

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/١٣الوثيقة ج   ٢
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الأمــر " لا يــدركون إصــابتهم بالعــدوى ويتعرضــون لمخــاطر جديــة للإصــابة بتليــف الكبــد أو ســرطان الكبــد C"أو 
  ؛على مستوى العالم ينلمزمنين المرضين اهذكلا يُسهم في زيادة الإصابة ب الذي

  
" تحــدث E" و"Aالتهــاب الكبــد "فيروســي لايــين مــن حــالات العــدوى الحــادة بأن الموإذ تشــير أيضــاً إلــى 

تلـــك و الـــدخل ســـنوياً وتتســـبب فـــي عشـــرات الآلاف مـــن الوفيـــات التـــي تقتصـــر تقريبـــاً علـــى البلـــدان المنخفضـــة 
  ؛المتوسطة الدخل

  
فــإن نُظــم الوقايــة منــه بــالتطعيم  يمكــن  " لاCأن التهــاب الكبــد " بــالرغم مــنوإذ تضــع فــي الاعتبــار أنــه 
وأنـه ؛ المتوقع أن تتحسـن أكثـر فـأكثر مـع العلاجـات الجديـدة القادمـة العاليةالعلاج الحالية تتيح معدلات الشفاء 

 عدوى مع يتعايشون شخص مليون ٢٤٠ هناك وناجع مأمون بلقاح منه الوقاية يمكن" B"أن التهاب الكبد  برغم
 بين الكبد وسرطان الكبد بتليف الإصابة من تقي أن لمتاحةا الناجعة للعلاجات ويمكن" B" الكبد التهاب فيروس
  ؛بالعدوى المصابين من الكثيرين

  
وأن المسـاواة فـي إتاحـة وتـوافر  تنفـذ علـى النطـاق العـالمي  من أن تدابير الوقاية لا وإذ تُعرب عن القلق

" Cو"" B"صــة بالتهــاب الكبــد وســائل التشــخيص ونُظــم العــلاج الجيــدة والفعالــة والميســورة التكلفــة والمأمونــة الخا
  ، وخصوصاً في البلدان النامية؛ما لا توجد في معظم أنحاء العالمكليه

  
ف بدور تعزيز الصحة والوقاية من الأمراض في مكافحة التهاب الكبـد الفيروسـي، وتؤكـد علـى وإذ تعتر 

  ة بالنسبة إلى الصحة العمومية؛أهمية تعزيز استراتيجيات التلقيح بوصفها إجراءات كبيرة الأثر وعالية المردودي
  

" عنـد الـولادة لاتـزال Bوإذ تلاحظ مع القلق أن معدلات التغطية في العالم بجرعات لقـاح التهـاب الكبـد "
  منخفضة على نحو غير مقبول؛

  
 يوجـد بينمـا كبـرى فاشـيات في يتسبب لايزال وأفريقيا آسيا في" E"و" A"وإذ تقر أيضاً بأن التهاب الكبد 

 ضـد مرشـحة لقاحـات اسـتحداث تـم وأنـه تقريباً، الزمان من عقدين منذ" A" الكبد التهاب ضد وناجع مونمأ لقاح
 والإصــحاح التصــحح تــدابير انعــدام وأن المنظمــة، جانــب مــن عليهــا الإشــهاد بعــد يــتم لــم ولكــن" E" الكبــد التهــاب

 المجموعــات أضــعف وأن ،"E" بــدالك التهــاب وفيــروس" A" الكبــد التهــاب انتقــال فيــروس مخــاطر يعــزز الأساســية
  تلك اللقاحات؛ على الحصول لها يتاح لا السكانية

  
وإذ تضع في الحسبان أن الإفراط في استعمال الحقن والممارسات غير المأمونة في هذا الصدد تتسبب 

ـــــى أن عـــــام  ـــــديرات إل ـــــث تشـــــير التق ـــــى نطـــــاق العـــــالم، حي ـــــات والعجـــــز عل ـــــر مـــــن الوفي ـــــي عـــــبء كبي  ٢٠١٠ف
  ؛"C"حالة عدوى أخرى بالتهاب الكبد  ٣٢٠ ٠٠٠" وB"يون حالة عدوى بالتهاب الكبد مل  ١,٧  شهد

  
، ٧٢- ٢٨ع  ص  جوإذ تعترف بالحاجة إلى إتاحة الدم المـأمون لمـن يُنقـل الـدم إلـيهم، مثلمـا حـدده القـرار 

ة خـدمات بشأن استعمال وإمدادات الدم البشري ومنتجات الـدم البشـري، والـذي أوصـت فيـه جمعيـة الصـحة بتنميـ
الذي وافقت فيه جمعيـة الصـحة علـى  ١٣- ٥٨ع  ص  جالتبرع بالدم العمومية الوطنية، وكما هو الشأن في القرار 

تكــريس يــوم عــالمي للمتبــرعين بالــدم، وإذ تضــع فــي الاعتبــار أن إحــدى الطــرق الرئيســية لانتقــال فيــروس التهــاب 
  " هي طريقة غير معوية؛C"" وB"الكبد 

  
بـرامج   حاجة إلـى تعزيـز الـنُظم الصـحية وتكامـل النهـوج التعاونيـة وأوجـه التـآزر بـينوإذ تعترف كذلك بال

العــوز المنــاعي البشــري وغيــره مــن الأمــراض   فيــروسبــرامج الوقايــة مــن التهــاب الكبــد الفيروســي ومكافحتــه وبــين 
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نتقــل مــن الأم إلــى التــي ت حــالات العــدوىالمعديــة ذات الصــلة المنقولــة جنســياً والمنقولــة عــن طريــق الــدم، وســائر 
  الطفل، وكذلك برامج مكافحة السرطان والأمراض غير السارية؛

  
، يـــؤثران تـــأثيراً غيـــر "C"، وخصوصـــاً فيـــروس التهـــاب الكبـــد "Bوإذ تلاحـــظ أن فيـــروس التهـــاب الكبـــد "

والبــالغ   الطريقــة  متناســب علــى متعــاطي المخــدرات عــن طريــق الحقــن، وأنــه يوجــد مــن بــين مــن يتعاطونهــا بهــذه
" Cمليون شخص، عدد يُقدّر بعشرة ملايين شخص من المتعايشين مع عدوى فيروس التهاب الكبد " ١٦ددهم ع

  "؛ Bمليون شخص من المتعايشين مع عدوى فيروس التهاب الكبد " ١,٢وآخر قدره 
  

التـي توصـي بـأن يـتم "إيـلاء  ٦٥/٢٧٧قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة  (ح) من٥٩الفقرة ب تذكروإذ 
الاهتمام، حسب الاقتضاء، لتنفيـذ بـرامج للحـد مـن المخـاطر والأضـرار ولتوسـيع نطـاق هـذه البـرامج، بالاسترشـاد 

 المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة وبرنامج الأمم المتحـدة  الصحة العالمية ومكتب الأممبالدليل الفني لمنظمة 
والموجه إلـى البلـدان  ص المناعة المكتسب (الأيدز)بفيروس نقص المناعة البشرية/ متلازمة نقالمعني  المشترك

لتحديد الأهداف المتعلقة بالإتاحة الشاملة لخدمات الوقايـة مـن فيـروس العـوز المنـاعي البشـري وخـدمات العـلاج 
هــي تــدخلات تمثــل  ٢بمــا يتماشــى مــع التشــريعات الوطنيــة"، ١منــه ورعايــة مرضــاه لمتعــاطي المخــدرات بــالحقن،

" وفيــروس التهــاب Bفيمــا يخــص فيــروس التهــاب الكبــد "والبــرامج قايــة والتشــخيص والعــلاج عناصــر ضــرورية للو 
" على السواء، وأن إتاحة هذه العناصر مازالت محدودة أو منعدمة في كثير من البلدان التي يوجد فيها C"الكبد 

  ؛"C" الكبد التهاب وفيروس" B"فيروس التهاب الكبد حالات العدوى بعبء ثقيل من 
  

ملايــين شــخص مــن المتعايشــين مــع فيــروس العــوز المنــاعي  ٥و ٤ذ تــدرك أن ثمــة عــدداً يتــراوح بــين وإ 
ملايـين شـخص آخـر  ٣وأن ثمـة أكثـر مـن  "C"  لفيـروس التهـاب الكبـدالبشري من المصابين بالعدوى المصـاحبة 

ياً للإصــابة بــالعجز الأمــر الــذي أصــبح ســبباً رئيســ "B"  مــن المصــابين بالعــدوى المصــاحبة لفيــروس التهــاب الكبــد
  ؛والوفيات فيما بين من يتلقّون علاجاً بالأدوية المضادة للفيروسات القهقرية

وإذ تأخـــذ فـــي الاعتبـــار أن التهـــاب الكبـــد الفيروســـي مشـــكلة رئيســـية تستشـــري بـــين صـــفوف مجتمعـــات 
  بعض البلدان؛في  السكان الأصليين

ظمـة فـي إطـار اتبـاع نهـج خـاص بـالنظم الصـحية، وإذ ترحّب بالاستراتيجية العالميـة التـي وضـعتها المن
  ٣بشأن الوقاية من عدوى التهاب الكبد الفيروسي ومكافحتها؛

لتمكينهـا  بشـأن التهـاب الكبـد الفيـروسوإذ تـرى أن معظـم الـدول الأعضـاء تفتقـر إلـى نظـم ترصـد كافيـة 
  من اتخاذ قرارات سياساتية مسندة بالبيّنات؛

ء تقيــيم دوري لمــدى تنفيــذ اســتراتيجية المنظمــة أمــر بــالغ الأهميــة لرصــد وإذ تأخــذ فــي الاعتبــار أن إجــرا
تقريـر السياسـات العـالمي التصدي لالتهاب الكبد الفيروسي في العالم، وأن العملية قد استُهِلّت بالتزامن مع نشـر 

                                                           
  .www.who.int/hiv/pub/idu/targetsetting/en/index.html ح فيمتا   ١
٢   WHO/UNODC/UNAIDS Technical guide for countries to set targets for universal access to HIV 

prevention, treatment and care for injecting drug users. Geneva: World Health Organization.                    
ــــــد االفيروســــــي ومكافحتهــــــا: إطــــــار العمــــــل العــــــالمي.   ٣ ــــــة مــــــن عــــــدوى التهــــــاب الكب ــــــف، منظمــــــة الصــــــحة  الوقاي جني

 .٢٠١٢  العالمية،
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عـــام  فـــي عـــن الوقايـــة مـــن التهـــاب الكبـــد الفيروســـي ومكافحتـــه فـــي الـــدول الأعضـــاء بمنظمـــة الصـــحة العالميـــة
  ١؛٢٠١٣

حــالات   وإذ تعتــرف بالحاجــة إلــى الحــد مــن معــدلات الوفيــات الناجمــة عــن الإصــابة بســرطان الكبــد وأن
مؤشـر عـن   وإذ ترحّـب بـإدراجالأوليـة  الكبـد سـرطان حـالات مـن٪ ٧٨التهاب الكبد الفيروسي مسؤولة عن نسـبة 

  تمــــــــــــد فــــــــــــي القــــــــــــرار فــــــــــــي إطــــــــــــار الرصــــــــــــد العــــــــــــالمي الشــــــــــــامل المُع "B" التلقــــــــــــيح ضــــــــــــد التهــــــــــــاب الكبــــــــــــد
للجمعيــة العامــة بشــأن الوقايــة مــن  متابعــة الإعــلان السياســي للاجتمــاع الرفيــع المســتوىبشــأن  ١٠- ٦٦ج ص ع
   ؛غير المعدية (غير السارية) ومكافحتها الأمراض

وإذ تسلّم بضرورة مكافحة وإزالة ظاهرة وصم المتعايشين مع التهاب الكبـد الفيروسـي أو المتضـررين بـه 
  ضدهم، وتصميماً منها على حماية وضمان تمتعهم بحقوق الإنسان،  والتمييز

  على ما يلي: ٢الدول الأعضاء تحث  - ١

التهـاب الكبـد  تـوقيبشـأن  منسـقةأن تقوم بوضع وتنفيذ استراتيجيات وطنيـة متعـددة القطاعـات   )١(
  الفيروسي وتشخيصه وعلاج مرضاه بناءً على السياق الوبائي المحلي؛

الإجراءات المتصلة بتعزيز الصحة والوقاية من التهاب الكبد الفيروسي، والعمل في أن تعضّد   )٢(
الوقت ذاته على حفـز تطبيـق اسـتراتيجيات التمنيـع وتعزيزهـا، بمـا فـي ذلـك المتعلـق منهـا بالتهـاب الكبـد 

"Aبناءً على السياق الوبائي المحلي؛ "  

التهـاب الكبـد الفيروسـي وتشخيصـه  وقيتـأن تعزّز مشاركة المجتمـع المـدني فـي جميـع نـواحي   )٣(
  وعلاج مرضاه؛

دعمـاً لاتخـاذ القـرارات  يبشأن التهاب الكبـد الفيروسـأن تضع موضع التنفيذ نظام ترصد كاف   )٤(
  بخصوص السياسات المسندة بالبيّنات؛

من المتبرعين طوعاً ودون مقابل وقليلي المخاطر، وذلك من  الدمتبرعات نظام جمع  تعزّزأن   )٥(
أجل إخضاع جميع كميات الدم المُتبرّع بها لفحوص مضمونة الجودة للوقاية من سريان فيـروس العـوز 

والزهـري، وأن تتبـع ممارسـات جيـدة فـي عمليـات  "C"والتهـاب الكبـد  "B"المناعي البشـري والتهـاب الكبـد 
  نقل الدم ضماناً لسلامة المرضى؛

عين بالأنســـجة والأعضـــاء لفحـــوص مضـــمونة أن تعـــزز النظـــام المعنـــي بإخضـــاع جميـــع المتبـــر   )٦(
  والزهري؛ "C"والتهاب الكبد  "B"الجودة للوقاية من سريان فيروس العوز المناعي البشري والتهاب الكبد 

المــــزمن بــــين الأطفــــال بحســــب مــــا تقترحــــه اللجــــان  "B"عــــدوى التهــــاب الكبــــد  انتشــــارأن تقلّــــل   )٧(
التهـاب انتقـال  تـدعيم الجهـود الراميـة إلـى الوقايـة مـن الإقليمية التابعـة للمنظمـة، وخصوصـاً عـن طريـق

  من الأم إلى الطفل من خلال إعطاء جرعة من اللقاح المضاد للالتهاب عند الولادة؛ "B"الكبد 

                                                           
 الصــحة بمنظمــة الأعضــاء الــدول فــي ومكافحتــه الفيروســي الكبــد التهــاب مــن الوقايــة عــن العــالمي السياســات تقريــر   ١

 .٢٠١٣ المية؛الع الصحة منظمة: جنيف. العالمية

 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.   ٢
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، ولاســــيما النهــــوض بالســــلامة الغذائيــــة "E" و"A"أن تعــــزز التــــدابير للوقايــــة مــــن التهــــاب الكبــــد   )٨(
  صحح؛ومأمونية مياه الشرب وتدابير الت

تعزز مكافحة العدوى في سياقات الرعايـة الصـحية باتخـاذ كـل التـدابير اللازمـة للوقايـة مـن أن   )٩(
إعادة استخدام المعدات الوحيدة الاستعمال، وتنظيف المعدات المتعددة الاستعمال وتطهيرها أو تعقيمها 

  الرفيع المستوى حسب الاقتضاء؛

للرضـــع فـــي بـــرامج التمنيـــع الوطنيـــة،  "Bالتهـــاب الكبـــد " لقـــاحملائمـــاً، أن تـــدرج، حيثمـــا يكـــون   )١٠(
  بالعمل من أجل تحقيق تغطية تامة؛

أن تدرج حكماً خاصاً في السياسات المتعلقـة بالمسـاواة فـي فـرص الوقايـة والتشـخيص والعـلاج   )١١(
بـــين صـــفوف الســـكان المتضـــررين بالتهـــاب الكبـــد الفيروســـي، ولاســـيما الســـكان الأصـــليون والمهـــاجرون 

  فئات السكان الضعيفة، حسب الاقتضاء؛و 

أن تنظر، حسب الاقتضاء، في وضع آليات تشريعية وطنيـة لأغـراض اسـتخدام أوجـه المرونـة   )١٢(
الفكريـة (اتفــاق تــريبس) مـن أجــل تعزيــز بالجوانــب التجاريّـة لحقــوق الملكيــة  المتعلــقالـواردة فــي الاتفـاق 

  ١إتاحة عدد محدّد من المنتجات الصيدلانية؛
أن تنظر، كلّما اقتضى الأمر، في اسـتخدام الوسـائل الإداريـة والقانونيـة مـن أجـل تعزيـز إتاحـة   )١٣(

  تكنولوجيات الوقاية من التهاب الكبد الفيروسي وتشخيصه وعلاجه؛ 
أن تنفـــذ بـــرامج شـــاملة للوقايـــة والتشـــخيص والعـــلاج مـــن أجـــل متعـــاطي المخـــدرات عـــن طريـــق   )١٤(

حســب الاقتضــاء، بمـــا يتماشــى مــع الــدليل الفنـــي  ٢ت الأساســية التســعة،الحقــن، بمــا فــي ذلــك التـــدخلا
لمنظمــة الصــحة العالميــة ومكتــب الأمــم المتحــدة المعنــي بالمخــدرات والجريمــة وبرنــامج الأمــم المتحــدة 

(برنـــامج الأمـــم المتحـــدة المشـــترك المعنـــي بفيـــروس نقـــص المناعـــة البشـــرية/  المشـــترك لمكافحـــة الأيـــدز
عـــة المكتســـب (الأيـــدز))، الموجـــه للبلـــدان كـــي تحـــدد الأهـــداف المتعلقـــة بالإتاحـــة متلازمـــة نقـــص المنا

الشــــاملة للوقايــــة والعــــلاج والرعايــــة فيمــــا يتعلــــق بفيــــروس العــــوز المنــــاعي البشــــري مــــن أجــــل متعــــاطي 
ووفقــــاً للاســــتراتيجية العالميــــة لقطــــاع الصــــحة بشــــأن الأيــــدز والعــــدوى  ٣المخــــدرات عــــن طريــــق الحقــــن،

، مـــــع مراعـــــاة الســـــياقات ٦٥/٢٧٧، وقـــــرار الجمعيـــــة العامـــــة للأمـــــم المتحـــــدة ٢٠١٥- ٢٠١١بفيروســـــه 
  والتشريعات والولايات القضائية والمسؤوليات الداخلية.

ــــول عــــام   )١٥( ــــى الانتقــــال بحل ــــى الاســــتخدام الحصــــري، حســــب الاقتضــــاء،  ٢٠١٧أن تســــعى إل إل
مـــا يعادلهـــا مـــن أدوات الحقـــن مـــن جانـــب المنظمـــة أو  المتحقـــق مـــن صـــلاحيتها مســـبقاً الحقـــن   لأدوات

                                                           
مــن  ٦(تنفيــذ الفقــرة  ٢٠٠٣آب/ أغســطس  ٣٠قــرّر المجلــس العــام لمنظمــة التجــارة العالميــة فــي قــراره الصــادر فــي     ١

نــتج محمـــي ببـــراءة إعــلان الدوحـــة بشــأن اتفـــاق تــريبس والصـــحة العموميـــة) أن "المقصــود "بـــالمنتج الصــيدلاني" هـــو أي م
اختراع أو منتج يُصنع من خلال عملية محمية ببراءة اختراع يقـوم بهـا القطـاع الصـيدلاني، والـذي تمـس إليـه الحاجـة مـن 

مـن الإعـلان. ومـن المفهـوم أن هـذا الأمـر يشـمل العناصـر  ١أجل معالجـة مشـاكل الصـحة العموميـة مثلمـا تُقـر بـه الفقـرة 
 مل كذلك مستلزمات التشخيص المتعلقة باستخدامه."الفعالة الضرورية لصناعته ويش

٢           Needle and syringe programmes; opioid substitution therapy and other drug dependence   
treatment; HIV testing and counselling; antiretroviral therapy; prevention and treatment of sexually 
transmitted infections; condom programmes for people who inject drugs and their sexual partners; 
targeted information, education and communication for people who inject drugs and their sexual 
partner; vaccination, diagnosis and treatment of viral hepatitis; prevention, diagnosis and treatment 
of tuberculosis.                                                                                     

٣      WHO, UNODC, UNAIDS Technical guide for countries to set  targets for universal access to HIV 
prevention, treatment and care for injecting drug users. Geneva: World Health Organization; 2009.          
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المأمونة بما فيها محاقن تكفل منع إعادة الاستعمال وأدوات للحقن العلاجي تكفـل الوقايـة مـن الإصـابة 
  الخطيرة ووضع السياسات الوطنية ذات الصلة؛

السياســــــات والإجــــــراءات والممارســــــات المرتبطــــــة بالوصــــــم  الاقتضــــــاء،أن تســــــتعرض، حســــــب   )١٦(
لـــك رفـــض التشـــغيل والتـــدريب والتعلـــيم وفـــرض القيـــود علـــى الســـفر إزاء المصـــابين والتمييـــز، بمـــا فـــي ذ

الصــحة بالتهــاب الكبــد الفيروســي والمتضــررين منــه، أو تعطــيلهم عــن التمتــع التــام بــأعلى مســتوى مــن 
  يمكن بلوغه؛

كــــل صــــناديق الأمــــم المتحــــدة وبرامجهــــا ووكالاتهــــا المتخصصــــة ذات الصــــلة وســــائر أصــــحاب  تــــدعو  - ٢
  ة إلى ما يلي:المصلح

إدراج الوقاية من التهاب الكبد الفيروسـي وتشخيصـه وعلاجـه ضـمن بـرامج عملهـا المعنيـة وأن   )١(
  تعمل بالتعاون الوثيق في هذا الصدد؛

أن تحدد وتعمم آليات لدعم البلدان في تقديم التمويل اللازم للوقاية من التهاب الكبد الفيروسي   )٢(
  وتشخيصه وعلاجه؛

  المدير العام ما يلي:تطلب من   - ٣

تقــديم الــدعم التقنــي الــلازم لتمكــين الــدول الأعضــاء مــن إعــداد اســتراتيجيات وطنيــة قويــة ذات   )١(
  وتشخيصه وعلاجه؛ للوقاية من التهاب الكبد الفيروسي أهداف موقوتة

إعـــداد مبـــادئ توجيهيـــة محـــددة بشـــأن خوارزميـــات التشـــخيص الملائمـــة والفعالـــة والميســـورة فـــي   )٢(
  بلدان النامية؛ال

القيام، من خلال التشاور مع الدول الأعضاء، بإنشاء نظـام للرصـد والتبليـغ المنتظمـين بشـأن    )٣(
  التقدم المحرز في الوقاية من التهاب الكبد الفيروسي وتشخيصه وعلاجه؛

ج فيما توفير الإرشادات التقنية بخصوص الطرق الفعالة لدمج الوقاية والاختبار والرعاية والعلا  )٤(
يخــص التهـــاب الكبــد الفيروســـي ضــمن نُظـــم الرعايــة الصـــحية القائمــة، وتحقيـــق أفضــل اســـتخدام للبنيـــة 

  التحتية والاستراتيجيات القائمة؛

العمـــــــل مـــــــع الســـــــلطات الوطنيـــــــة بنـــــــاءً علـــــــى طلبهـــــــا مـــــــن أجـــــــل تعزيـــــــز الإتاحـــــــة الشـــــــاملة   )٥(
مــع ، فــي الخطــط الوطنيــة وعلاجــهلخــدمات الوقايــة مــن التهــاب الكبــد الفيروســي وتشخيصــه   والمنصــفة

اهتمــام خــاص للبــرامج الخاصــة بــالإبر والمحــاقن والعــلاج ببــدائل الأفيــون أو العلاجــات الأخــرى  إيــلاء
فــي الخطــط الوطنيــة، أخــذاً فــي الاعتبــار متعــاطي المخــدرات عــن طريــق الحقــن المُســندة بالبيّنــات بشــأن 

  بلدان، بناءً على الطلب، على تنفيذ هذه التدابير؛السياق السياسي الوطني والإجراءات الوطنية ودعم ال

عبـر نقـل   المنقـولين "C"والتهاب الكبـد  "B"التهاب الكبد تقديم التوجيه التقني بشأن الوقاية من   )٦(
بــلا مقابــل مــادي قليلــي التعــرض لخطــر العــدوى وإســداء الــدم بــالتبرع المــأمون بالــدم مــن قبــل متبــرعين 

  صابين بالعدوى وإحالتهم وعلاجهم وفحص الدم الفعال؛المشورة إلى المتبرعين الم

والاستراتيجيات اللازمة للقضـاء  "C"والتهاب الكبد  "B"بحث جدوى القضاء على التهاب الكبد   )٧(
  عليهما بهدف تحديد أهداف عالمية محتملة؛
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ه بالتعــاون تقــدير الأثــر الاقتصــادي العــالمي والإقليمــي والمحلــي لالتهــاب الكبــد الفيروســي وعبئــ  )٨(
مع الـدول الأعضـاء والمنظمـات المعنيـة مـع إيـلاء العنايـة الواجبـة لحـالات تضـارب المصـالح المحتملـة 

  والمتصورة؛

دعـــم الـــدول الأعضـــاء بتقـــديم المســـاعدة التقنيـــة فـــي الاســـتفادة مـــن أوجـــه المرونـــة فـــي الاتفـــاق   )٩(
للــزوم، وطبقــاً للاســتراتيجية وخطــة فــي عنــد ا المتعلــق بجوانــب حقــوق الملكيــة الفكريــة المتصــلة بالتجــارة

   الاتفاق العالميتين بشأن الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية؛

الإتاحــة المنصــفة قيــادة النقــاش مــع أصــحاب المصــلحة الرئيســيين والعمــل معهــم بهــدف تســهيل   )١٠(
  والميسورة؛  لةوالفعا والمأمونة الجيدة تشخيصهما ووسائل" C"و" B"لعلاجات التهاب الكبد 

" C" و"B" لعلاجـــات التهـــاب الكبـــدعلـــى ضـــمان الإتاحـــة المنصـــفة  مســـاعدة الـــدول الأعضـــاء  )١١(
  والميسورة، ولاسيما في البلدان النامية؛ والفعالة والمأمونة الجيدة تشخيصهما ووسائل

وتشخيصه  تعزيز علاقات التآزر إلى أقصى حد بين برامج الوقاية من التهاب الكبد الفيروسي  )١٢(
وعلاجـه والعمــل الجـاري علــى تنفيـذ خطــة العمـل العالميــة التـي وضــعتها المنظمـة للوقايــة مـن الأمــراض 

   ؛٢٠٢٠- ٢٠١٣غير السارية ومكافحتها في الفترة 

تقــديم تقريــر عــن تنفيــذ هــذا القــرار إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة التاســعة والســتين، أو إلــى دورة   )١٣(
  ، من خلال المجلس التنفيذي؛سابقة لها إذا لزم الأمر

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الرابع)    

  
  

- ٢٠١٤خطــة العمــل العالميــة لمنظمــة الصــحة العالميــة بشــأن العجــز   ٧- ٦٧ج ص ع
  ١: تحسين صحة جميع المصابين بالعجز٢٠٢١

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  
 مسـوّدة خطـةو  ٣بـالعجز والتقريـر الخـاص ٢٠١١،٢لعام  التقرير العالمي عن العجزنظرت في بعد أن 

  ،: تحسين صحة جميع المصابين بالعجز٢٠٢١- ٢٠١٤العمل العالمية لمنظمة الصحة العالمية بشأن العجز 
  
يـع : تحسـين صـحة جم٢٠٢١- ٢٠١٤العمل العالمية لمنظمة الصحة العالميـة بشـأن العجـز  خطة تعتمد  - ١

  ٤؛المصابين بالعجز
  
العمـل العالميـة لمنظمـة لـدول الأعضـاء فـي خطـة لالدول الأعضاء على تنفيـذ الإجـراءات المقترحـة  تحث  - ٢

والتــي تــم تكييفهــا مــع ، : تحســين صــحة جميــع المصــابين بــالعجز٢٠٢١- ٢٠١٤الصــحة العالميــة بشــأن العجــز 
  الأولويات الوطنية والسياقات المحددة؛

                                                           
 للاطلاع على الآثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١

٢          World Health Organization, World Bank. World report on disability. Geneva: World Health   
Organization; 2011. 

 .٦٧/١٦الوثيقة ج   ٣

  .٣انظر الملحق    ٤
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إلـى تنفيـذ الإجـراءات اللازمـة للإسـهام فـي تحقيـق الأهـداف  ينوالـوطني ينوالإقليمي ينالدولي الشركاء تدعو  - ٣
: تحســـين صـــحة جميـــع ٢٠٢١- ٢٠١٤العمـــل العالميـــة لمنظمـــة الصـــحة العالميـــة بشـــأن العجـــز  لخطـــةالثلاثـــة 

  ؛المصابين بالعجز
  
  ما يلي: المدير العام من تطلب  - ٤

العمــل العالميــة لمنظمــة الصــحة العالميــة بشــأن  خطــةفــي  انــةأن ينفــذ الإجــراءات المحــددة للأم  )١(
  ؛: تحسين صحة جميع المصابين بالعجز٢٠٢١- ٢٠١٤العجز 

تلـك إلـى جمعيتـي الصـحة العالميـة  عـن التقـدم المحـرز فـي تنفيـذ خطـة العمـلأن يقدم تقريرين   )٢(
  ن.الرابعة والسبعيالسبعين و 

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الخامس)  

  
  
الجهــود الشــاملة والمنســقة المبذولــة مــن أجــل التــدبير العلاجــي لاضــطرابات طيــف   ٨- ٦٧ص ع ج

  ١التوحد  
  

  ،جمعية الصحة العالمية السابعة والستون

الجهود الشـــــاملة والمنســـــقة المبذولـــــة مـــــن أجـــــل التـــــدبير العلاجـــــي بعـــــد النظـــــر فـــــي التقريـــــر الخـــــاص بـــــ  
  ٢ت طيف التوحد،لاضطرابا

واتفاقيـة حقـوق الأشـخاص ذوي  ؛واتفاقيـة حقـوق الطفـل؛ إلـى الإعـلان العـالمي لحقـوق الإنسـانإذ تشير 
أبريـل بوصـفه اليـوم العـالمي نيسـان/  الثـاني مـنإعلان ب ٦٢/١٣٩وقرار الجمعية العامة للأمم المتحدة الإعاقة؛ 

الاحتياجــات الاجتماعيــة بشــأن معالجــة  ٦٧/٨٢متحــدة وقــرار الجمعيــة العامــة للأمــم ال ؛للتوعيــة بمــرض التوحــد
والاقتصادية للأفراد والأسر والمجتمعات المتـأثرين باضـطرابات طيـف التوحـد واضـطرابات النمـو ومـا يتصـل بهـا 

  ؛من أشكال الإعاقة

ــــــــى  ، حســــــــبما يكــــــــون مناســــــــباً،شــــــــير كــــــــذلكتإذ و  العــــــــبء العــــــــالمي بشــــــــأن  ٤- ٦٥ج ص ع قــــــــرارالإل
وضــــرورة الاســــتجابة الشــــاملة والمنســــقة مــــن جانــــب قطــــاع الصــــحة والقطــــاع الاجتمــــاعي النفســــية   للاضــــطرابات

ي اعتمدتـــه اللجنـــة ذالـــ SEA/RC65/R8والقـــرار  بشـــأن العجـــز؛ ٩- ٦٦ج ص عوالقـــرار  المســـتوى القطـــري؛  علـــى
طيف  الجهود الشاملة والمنسقة المبذولة من أجل التدبير العلاجي لاضطراباتبشأن الإقليمية لجنوب شرق آسيا 

بشـــأن  ي اعتمدتـــه اللجنـــة الإقليميـــة لأوروبـــاذالـــ EUR/RC61/R5والقـــرار  التوحـــد وحـــالات القصـــور فـــي النمـــو؛
 الإعلان وخطة العمل الأوروبيين بشأن صحة الأطفال وصغار السن الذين يعانون من الإعاقة الذهنية وأسـرهم؛

الصــــحة النفســــية للأمهــــات بشــــأن المتوســــط ي اعتمدتــــه اللجنــــة الإقليميــــة لشــــرق ذالــــ ٣- ق  /٥٧ل إ  /م  شوالقــــرار 
جميعهــــا علــــى التلبيــــة  والتــــي تؤكــــد؛ ٢٠١٥- ٢٠١٠والمــــراهقين: التحــــديات والتوجهــــات الاســــتراتيجية   والأطفــــال
  ؛والنمو اضطرابات طيف التوحدالمصابين باضطرابات النمو، بما فيها حتياجات الأشخاص لا  الرصينة

                                                           
 للاطلاع على الآثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة.. ٦انظر الملحق    ١

 .٦٧/١٧الوثيقة ج   ٢
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طنين مــن التمييــز والاســتبعاد الاجتمــاعي علــى أســاس الإعاقــة حمايــة المــوابالالتزامــات تكــرر تأكيــد ذ إ و 
لاتفاقيـــة حقـــوق  اً حســـية وفقـــأم ة فكريـــ  بدنيـــة أم نفســـية أمســـواء كانـــت نـــوع العاهـــة الأساســـية، بغـــض النظـــر عـــن 

التعلــيم والرعايــة الصــحية مــن الحيــاة و  لجميــع الأشــخاصالأساســية وتعزيــز المتطلبــات الأشــخاص ذوي الإعاقــة، 
  الاهتمام بالفئات الضعيفة من السكان؛كذلك ضمان جتماعي، و والضمان الا

وغيــــر ذلــــك مــــن  اضــــطرابات طيــــف التوحــــدتشــــخيص  علــــى الصــــعيد العــــالميه يجــــري تلاحــــظ أنــــوإذ 
يكون هناك أعداد أخرى من الناس أيضاً لم الأطفال، وأنه من المرجح أن اضطرابات النمو لدى عدد متزايد من 

  المرافق الصحية؛في في المجتمع و نبغي تُحدّد أو لم تُشخّص كما ي

تبرز الحقيقة القائلـة إنـه لا يوجـد بيّنـات علميـة تثبـت أن الإصـابة باضـطرابات طيـف التوحـد ناجمـة  وإذ
  عن التطعيم في مرحلة الطفولة؛

وأنهـا حـالات تنشـأ فـي مرحلـة الطفولـة المبكـرة وتـدوم عيق النمو تأن اضطرابات طيف التوحد وإذ تدرك 
امتلاك و  ينالاجتماعي والتواصل ي التفاعليشوبه عوق فوجود نمو وأنها تتسم ب عمر في معظم الحالات،طوال ال
مظاهر ات التي تصاحبها حالات عجز فكري ولغوي أو لا تصاحبها؛ وأن والاهتمامالأنشطة من  محدودةذخيرة 

  ؛تختلف كثيراً من حيث توليفات الأعراض ومستويات شدتهاضطراب الا

مـازالوا يواجهـون عوائـق فـي اضطرابات طيـف التوحـد الأشخاص الذين يعانون من  ظ كذلك أنلاحتذ إ و 
ســبيل مشــاركتهم كأعضــاء علــى قــدم المســاواة فــي المجتمــع، وإذ تؤكــد مجــدداً علــى أن التمييــز ضــد أي شــخص 

  على أساس الإعاقة يتعارض مع كرامة الإنسان؛

وأسـرهم يواجهـون تحـديات كبيـرة  باضطرابات طيف التوحدلأن الأفراد المصابين  يساورها بالغ القلقوإذ 
، ولأن الأطفــــال والأســــر المحتاجــــة، ولاســــيما فــــي الســــياقات الوصــــم الاجتمــــاعي والعزلــــة والتمييــــز بمــــا فــــي ذلــــك

  ؛المنخفضة الموارد، كثيراً ما يفتقرون إلى أشكال الدعم والخدمات المناسبة

وحســب الاقتضــاء،  ٢٠٢٠،١- ٢٠١٣لصــحة النفســية خطــة العمــل الشــاملة الخاصــة باوإذ تعتــرف بــأن 
لبلـدان تكـون فعالـة لمكـن أن بشـأن العجـز، ي ٩- ٦٦ج ص عفي القـرار  لموصى بهاالتدابير الخاصة بالسياسات ا

غيرهــــا مــــن اضــــطرابات طيــــف التوحــــد و المصــــابين برعايــــة بتعزيــــز خــــدمات  فيمــــا يتعلــــق بوجــــه خــــاصالناميــــة 
  اضطرابات النمو؛

المصـابين إلى إنشاء نظم صحية، أو تعزيزها عند الاقتضاء، بشـكل تـدعم فيـه جميـع وإذ تسلم بالحاجة 
  بالعجز أو اضطرابات الصحة النفسية أو النمو، دون تمييز،

  الدول الأعضاء على ما يلي: حثت  - ١
الاحتياجـــــــات الخاصـــــــة للأشـــــــخاص الـــــــذين يعـــــــانون مـــــــن الاعتـــــــراف علـــــــى النحـــــــو الواجـــــــب ب  )١(

في السياسات والبرامج المتعلقة بالنمو في مرحلة رها من اضطرابات النمو وغيطيف التوحد   اضطرابات
واضـطرابات والمراهـق لصـحة النفسـية للطفـل ل والمراهقـة فـي إطـار نهـج شـامل للتصـديالمبكرة  الطفولة
 النمو؛

وتطبيقهـــا ذات الصـــلة خطـــط المتعـــددة القطاعـــات لوضـــع أو تحـــديث السياســـات والتشـــريعات وا  )٢(
البشــرية والماليــة والتقنيــة  وبــدعم مــن المــوارد، ٤- ٦٥ج ص عء، بمــا يتماشــى مــع القــرار الاقتضــا  حســب

وغيرهــا مــن اضــطرابات النمــو، وذلــك فــي  الكافيــة للتصــدي للقضــايا المتعلقــة باضــطرابات طيــف التوحــد
                                                           

 .٣، الملحق ١/ سجلات/٦٦/٢٠١٣ع  ص  جانظر الوثيقة    ١
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إطـــار نهـــج شـــامل لـــدعم جميـــع الأشـــخاص الـــذين يعـــانون مـــن اضـــطرابات أو أشـــكال مـــن الإعاقـــة فـــي 
 ؛يةالصحة النفس

مــع اتفاقيــة  يتســقإذكــاء الــوعي العــام والقضــاء علــى الوصــم بمــا أنشــطة البحــث وحمــلات  دعــم  )٣(
 حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة؛

علـى تقـديم الخـدمات إلـى  ، حسـبما يكـون مناسـباً،زيادة قدرة نُظم الرعاية الصـحية والاجتماعيـة  )٤(
 ا من اضطرابات النمو؛ اضطرابات طيف التوحد وغيرهالمتضررين من الأفراد والأسر 

أجـل ضـمان في خدمات الرعاية الصحية الأولية مـن والمراهق نمو الطفل ورصد تعميم تعزيز   )٥(
 لاضـطرابات طيـف التوحـد وغيرهـا مـن اضـطرابات النمـو فـي الوقـت المناسـب الكشف والتدبير العلاجي
 ؛تبعاً للظروف الوطنية

لإقامــة المخصصــة لالصــحية  نشــآت، عــن الميعلــى نحــو منهجــتحويــل محــور تركيــز الرعايــة،   )٦(
 ؛غير المخصصة لإقامة المرضى لمدد طويلة إلى الخدمات المجتمعية

، حســـبما يكـــون تعزيـــز مختلـــف مســـتويات الهياكـــل الأساســـية مـــن أجـــل تحقيـــق الإدارة الشـــاملة  )٧(
للمصابين باضطرابات  رعاية والتعليم والدعم والتدخلات والخدمات والتأهيلتوفير ال، بما في ذلك مناسباً 

  طيف التوحد وغيرها من اضطرابات النمو؛

اضـــــطرابات طيـــــف التوحـــــد وغيرهـــــا مـــــن تعزيـــــز تبـــــادل أفضـــــل الممارســـــات والمعـــــارف بشـــــأن   )٨(
  ؛اضطرابات النمو

اضـطرابات طيـف التوحـد تعزيز تقاسم التكنولوجيا لـدعم البلـدان الناميـة علـى تشـخيص وعـلاج   )٩(
 ؛ووغيرها من اضطرابات النم

، بمــن اضــطرابات طيــف التوحــدالمتضــررة بتقــديم الــدعم الاجتمــاعي والنفســي والرعايــة للأســر   )١٠(
ضـــمن باضـــطرابات طيـــف التوحـــد وغيرهـــا مـــن اضـــطرابات النمـــو وأســـرهم ون الأشـــخاص المصـــاب فـــيهم

  الإعاقة، حيثما أتيحت وحسب الاقتضاء؛استحقاقات  مخططات

فـــي القـــوة العاملـــة،  اضـــطرابات طيـــف التوحـــديعـــانون مـــن  الاعتـــراف بمســـاهمة البـــالغين الـــذين  )١١(
 ومواصلة دعم مشاركة القوة العاملة بالمشاركة مع القطاع الخاص؛

تحديــد ومعالجــة التفــاوت فــي إتاحــة الخــدمات للأشــخاص المصــابين باضــطرابات طيــف التوحــد   )١٢(
 وغيرها من اضطرابات النمو؛

للحصـــول علـــى البيانـــات عـــن اضـــطرابات طيـــف  تحســـين نظـــم المعلومـــات الصـــحية والترصـــد  )١٣(
فــي إطــار هــذه للاحتياجــات علــى الصــعيد الــوطني  تقيــيموغيرهــا مــن اضــطرابات النمــو وإجــراء   التوحــد
 ؛العملية

فــي جوانــب الصــحة العموميــة وتقــديم الخــدمات  عــنتعزيــز البحــوث الخاصــة بســياقات معينــة   )١٤(
، وتعزيز التعاون الدولي في مجال البحوث النمو اضطرابات طيف التوحد وغيرها من اضطراباتمجال 

  ؛الرامية إلى استبانة الأسباب والعلاج
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  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢

القــدرة الوطنيــة لتعزيــز تقــديم الــدعم مــن أجــل التعــاون مــع الــدول الأعضــاء والوكــالات الشــريكة   )١(
فـــي إطـــار نهـــج جيـــد التـــوازن  نمـــوعلـــى التصـــدي لاضـــطرابات طيـــف التوحـــد وغيرهـــا مـــن اضـــطرابات ال

ويعـــزز الـــنُظم ويُعنـــى بالصـــحة النفســـية والإعاقـــة ويتماشـــى مـــع خطـــط العمـــل والمبـــادرات ذات الصـــلة 
 ؛القائمة

الشــبكات المعنيــة بالتوحــد والمبــادرات الإقليميــة الأخــرى، حســب الاقتضــاء؛ ودعــم  التفاعــل مــع  )٢(
ضـطرابات طيـف التوحـد وغيرهـا مـن المعنيـين باأصحاب المصلحة الدوليين سائر التواصل الشبكي مع 

 اضطرابات النمو؛

تيسير تعبئة الموارد من أجـل التصـدي لاضـطرابات طيـف العمل مع الدول الأعضاء من أجل   )٣(
القليلـة المـوارد وبمـا يتفـق التوحد وغيرها من اضطرابات النمو فـي الأقـاليم المختلفـة ولاسـيما فـي البلـدان 

 ؛ة المعتمدةمع الميزانية البرمجي

- ٢٠١٣خطـــة العمـــل الشـــاملة الخاصـــة بالصـــحة النفســـية بشـــأن  ٨- ٦٦ع  ص  جالقـــرار تنفيـــذ   )٤(
رعاية المصابين باضطرابات  تعزيز خدماتمن أجل بشأن العجز  ٩- ٦٦ع  ص  جوكذلك القرار  ٢٠٢٠

لازمـة يتجزأ من تعزيز الرعايـة ال  ، حسب الاقتضاء وكجزء لاطيف التوحد وغيرها من اضطرابات النمو
 ؛لكافة احتياجات الصحة النفسية

رصــد الحالــة العالميــة لاضــطرابات طيــف التوحــد وغيرهــا مــن اضــطرابات النمــو وتقيــيم التقــدم   )٥(
فــي إطــار جهــود  مختلــف المبــادرات والبــرامج التــي تنفَّــذ بالتعــاون مــع الشــركاء الــدوليين فــي الــذي يُحــرز

 ؛درات ذات الصلةالترصد الراهنة المتضمنة في خطط العمل والمبا

تقارير عن التقدم المُحرز بشأن اضطرابات طيف التوحد على نحو يتزامن مع دورة تقديم تقديم   )٦(
الثامنـــة إلـــى الـــدورات  ٢٠٢٠- ٢٠١٣التقـــارير الخاصـــة بخطـــة العمـــل الشـــاملة بشـــأن الصـــحة النفســـية 

 جمعية الصحة العالمية.والحادية والسبعين والرابعة والسبعين لوالستين 
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الخامس)  

  
  

  ١مرض الصدفية  ٩- ٦٧ج ص ع
  

  ،جمعية الصحة العالمية السابعة والستون

  ٢الصدفية، مرض بعد الاطلاع على التقرير عن

صـحة العالميـة بشـأن إذ تذكِّر بجميع القرارات والمقررات الإجرائيـة ذات الصـلة التـي اعتمـدتها جمعيـة ال
الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها، وتؤكد على أهميـة اسـتمرار الـدول الأعضـاء فـي التصـدي لعوامـل 

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦نظر الملحق ا   ١
  .٦٧/١٨ج الوثيقة   ٢
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الخطر الرئيسية المتعلقة بالأمراض غير السارية من خلال تنفيذ خطة العمـل العالميـة الخاصـة بمنظمـة الصـحة 
  ١؛٢٠٢٠- ٢٠١٣افحتها في الفترة العالمية للوقاية من الأمراض غير السارية ومك

ة إلـــى بـــذل الجهـــود مـــن جانـــب الأطـــراف المتعـــددة لتعزيـــز صـــحة الإنســـان  وإذ تعتـــرف بالحاجـــة الملحَّـــ
  وتحسينها، وإتاحة العلاج والتعليم في مجال الرعاية الصحية؛

وإذ تعتـــرف أيضـــاً بـــأن مـــرض الصـــدفية هـــو مـــرض مـــزمن وغيـــر ســـارٍ ومـــؤلم ومشـــوِّه ومســـبب للعجـــز 
  يوجد له علاج؛  ولا

وإذ تعترف كذلك بأنه فضلاً عما يسببه مرض الصدفية من ألم وحكة ونزيف، يعاني العديد مـن الأفـراد 
  المتضررين من هذا المرض حول العالم من الوصم والتمييز على الصعيد الاجتماعي وفي مجال العمل؛

صــابة بعـدد مــن الاعــتلالات وإذ تؤكـد علــى أن المصـابين بمــرض الصـدفية معرضــون تعرضــاً شـديداً للإ
ـــة  ـــة الوعائيـــة وداء الســـكري والســـمنة وداء كـــرون والنوبـــات القلبي ـــد الأمـــراض القلبي ـــه، وهـــي بالتحدي المصـــاحبة ل

  والتهاب القولون التقرحي والمتلازمة الأيضية والسكتة الدماغية وأمراض الكبد؛

يصـابون أيضـاً بالتهـاب  ٪٤٢وإذ تؤكد أيضاً على أن نسبة من المصـابين بمـرض الصـدفية تصـل إلـى 
  المفاصل الصدافي الذي يسبب ألم المفاصل وتيبسها وتورمها، كما قد يؤدي أيضاً إلى التشوه والعجز الدائمين؛

وإذ تؤكد كذلك على أن عدداً كبيـراً مـن النـاس فـي العـالم يعـانون دون لـزوم مـن مـرض الصـدفية بسـبب 
  لاج غير الملائمة والإتاحة غير الكافية للرعاية الصحية؛التشخيص غير الصحيح أو المتأخر وخيارات الع

وإذ تُقر بجهود الدعوة التي بذلها أصـحاب المصـلحة، ولاسـيما مـن خـلال الأنشـطة التـي تقـام سـنوياً فـي 
تشرين الأول/ أكتوبر في العديد من البلدان، من أجل إذكاء الوعي بشأن مرض الصدفية، بما فـي ذلـك  ٢٩يوم 

  م الذي يعانيه المصابون بهذا المرض؛التوعية بالوص

  وإذ ترحب بنظر المجلس التنفيذي في مشاكل مرض الصدفية أثناء دورته الثالثة والثلاثين بعد المائة،

الدول الأعضاء على المزيـد مـن المشـاركة فـي جهـود الـدعوة مـن أجـل إذكـاء الـوعي بشـأن مـرض  تحث  - ١
ون بــــه، ولاســــيما مــــن خــــلال الأنشــــطة التــــي تقــــام ســــنوياً فــــي الصــــدفية، ومحاربــــة الوصــــم الــــذي يعانيــــه المصــــاب

  تشرين الأول/ أكتوبر في الدول الأعضاء؛   ٢٩  يوم

  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢
لفت الانتباه إلى الأثر الذي يحدثه مرض الصدفية على الصحة العمومية، ونشر تقرير عالمي   )١(

، ويركــز علــى ضــرورة نتشــاره علــى الصــعيد العــالميالإصــابة بــه واعــن مــرض الصــدفية يشــمل معــدلات 
إجراء المزيد من البحوث عن مرض الصدفية، ويحدد النهوج الناجحة المتبعة في دمج التدبير العلاجي 
لمــرض الصــدفية فــي الخــدمات القائمــة المتعلقــة بــالأمراض غيــر الســارية، لصــالح أصــحاب المصـــلحة 

  ؛٢٠١٥ة عام ولاسيما راسمي السياسات، وذلك بحلول نهاي

                                                           
  .٤، الملحق ١سجلات// ٦٦/٢٠١٣ع ص جانظر الوثيقة    ١
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إدراج معلومــــات عــــن تشــــخيص مــــرض الصــــدفية وعلاجــــه ورعايــــة المصــــابين بــــه فــــي الموقــــع   )٢(
بـــالمرض وعوامـــل الخطـــر المشـــتركة  إذكـــاء وعـــي النـــاسالإلكترونـــي لمنظمـــة الصـــحة العالميـــة، بهـــدف 

  المترتبة عليه، وإتاحة الفرصة أمام التثقيف به وزيادة فهمه.
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير الخامس)  

  
  

    ١خطة العمل بشأن صحة المواليد  ١٠- ٦٧ج ص ع
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  
ورصـد بلـوغ الأهـداف  ٢بعد النظـر فـي التقـارير الخاصـة بكـل مـن صـحة المواليـد: مسـوّدة خطـة العمـل،

  ٤؛٢٠١٥  حة في خطة الأمم المتحدة للتنمية لما بعد عاموالص ٣الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة،
 

بصــحة   بشــأن العمــل علــى تحقيــق تغطيــة شــاملة بالتــدخلات الخاصــة ٣١- ٥٨ج ص عوإذ تــذكر بــالقرار 
بالصـــحة،   بشـــأن رصـــد بلـــوغ الأهـــداف الإنمائيـــة للألفيـــة المتعلقـــة ١٥- ٦٣ج ص عالأم والوليـــد والطفـــل، والقـــرار 

بشـأن  ١٣- ٦٤ع  ص  جسـتدامة هياكـل التمويـل الصـحي والتغطيـة الشـاملة، والقـرار بشـأن ا ٩- ٦٤ج ص عوالقرار 
العمل على تخفيض معـدل الوفيـات فـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة ومعـدل وفيـات الأطفـال الحـديثي الـولادة، والقـرار 

  بشأن تنفيذ توصيات اللجنة المعنية بالمعلومات والمساءلة عن صحة المرأة والطفل؛ ٧- ٦٥ص ع  ج
  

وإذ تثنـي علـى التعهـدات والالتزامـات التــي أعلنهـا عـدد كبيـر مـن الــدول الأعضـاء والشـركاء فيمـا يتعلــق 
مليون  ١٦بالاستراتيجية العالمية للأمين العام للأمم المتحدة بشأن صحة المرأة والطفل التي تستهدف إنقاذ حياة 

  ؛٢٠١٥شخص بحلول عام 
  

اء يموتـــون ســـنوياً دون مبـــرر فـــي أثنـــاء الـــولادة وخـــلال الفتـــرة النســـمـــن الأطفـــال و ملايـــين الوإذ تقـــر بـــأن 
المحيطـة بهـا، وأن التــدخلات الفعالـة متاحــة ومجديـة عنــد تنفيـذها علـى نطــاق واسـع مــن أجـل وضــع حـد لوفيــات 

  الأمهات والمواليد والأطفال التي يمكن تلافيها؛
  

  بمعدل وفيات المواليد؛وإذ تقر بأن وضع حد لوفيات الأمومة سيسرع بلوغ الغاية الخاصة 
  

مـــن  ٥وإذ تعـــرب عـــن قلقهـــا إزاء عـــدم الكفايـــة وعـــدم التســـاوي فـــي التقـــدم المُحـــرز صـــوب بلـــوغ الهـــدف 
  ؛ )تحسين صحة الأمومة(الأهداف الإنمائية للألفية 

  
مـــن الأهـــداف  ٤وإذ تُعـــرب عـــن قلقهـــا أيضـــاً لأنـــه علـــى الـــرغم مـــن التقـــدم المحـــرز فـــي تحقيـــق الهـــدف 

لفية (خفض معدل وفيات الأطفال) فيما يتعلق بالخفض العام لمعدل وفيات الأطفال فقد حدث ركود الإنمائية للأ
في خفض معدل الوفيات في الفترة المحيطة بالولادة ومعدل وفيات الأطفال الحديثي الولادة كما أن نسبة وفيـات 

  الأطفال الحديثي الولادة بين كل وفيات الأطفال آخذة في الزيادة؛
  

                                                           
  الأمانة.للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى  ٦انظر الملحق    ١
  .٦٧/٢١الوثيقة ج    ٢
  .٦٧/١٩الوثيقة ج    ٣
  .٦٧/٢٠الوثيقة ج    ٤
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علـــى وضـــع حـــد لوفيـــات الأطفـــال الحـــديثي الـــولادة وحـــالات  التكثيـــف العاجـــل للعمـــلقـــر بضـــرورة وإذ ت
، الرعايـة الصـحية لجميـع النسـاء والمواليـدوجودة الإملاص التي يمكن تلافيها، ولاسيما عن طريق تحسين إتاحة 

، بمـا فـي ذلـك دةالفئات المعرضة لمخاطر شـدي بما يشمل المتدرجين ضمنوخصوصاً من يتعرضون للمخاطر، 
الوقاية من انتقال فيروس العوز المناعي البشري من الأم إلى الطفل، في إطار سلسلة الرعاية الخاصة بالصحة 

  ،الإنجابية وصحة الأم والوليد والطفل
  

  ١خطة العمل بشأن صحة المواليد، تعتمد  - ١
  
لتنفيــذ باتخــاذ خطــوات علــى وضــع خطــة العمــل بشــأن صــحة المواليــد موضــع ا ٢الــدول الأعضــاء تحــث  - ٢

  :تشمل ما يلي

ـــة الوطنيـــة الخاصـــة  هـــامبادئو  هـــاخططو  هاسياســـاتو  هااســـتعراض وتعزيـــز اســـتراتيجيات )١( التوجيهي
بالصحة الإنجابية وصحة الأم والوليد والطفل بما يتمشـى مـع الهـدف والغايـات والمؤشـرات المحـددة فـي 

ا مـــع التركيـــز بوجـــه خـــاص علـــى الفئـــات والالتـــزام القـــوي بتنفيـــذهخطـــة العمـــل بشـــأن صـــحة المواليـــد، 
  المعرضة لمخاطر شديدة؛

الالتـــزام، حســـب قـــدراتها، بتخصـــيص المـــوارد البشـــرية والماليـــة الكافيـــة لتحســـين إتاحـــة وجـــودة  )٢(
رعايـة الأم والمولـود أثنـاء الـولادة وفـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة وفـي الأسـبوع الأول، الرعاية، وخصوصاً 

  الخاصة بصحة المواليد بما يتماشى مع خطة العمل العالمية؛ وبلوغ الغايات الوطنية

وتتبـع التقـدم المحـرز فـي من أجل تحسين رصـد جـودة الرعايـة  الصحية المعلوماتتعزيز نُظم  )٣(
  وضع حد لوفيات الأمهات والمواليد وحالات الإملاص التي يمكن تلافيها؛

والتحــــديات الباقيــــة والإجــــراءات  بشــــأن الــــدروس المســــتفادة والتقــــدم المُحــــرزتبــــادل المعلومــــات  )٤(
  المحدثة اللازم اتخاذها لبلوغ الغايات الوطنية الخاصة بصحة المواليد والأمهات؛

  :المدير العام القيام بما يلي منتطلب   - ٣

خطـة العمـل بشـأن تنفيـذ دعـم مـن أجـل  تعزيز المواءمة والتنسيق بين أصـحاب المصـلحة كافـة )١(
  ؛صحة المواليد

لميزانيـــات البرمجيـــة المعتمـــدة الحاليـــة واللاحقـــة بتحديـــد وتعبئـــة المزيـــد مـــن القيـــام، فـــي حـــدود ا )٢(
المــوارد البشــرية والماليــة اللازمــة لتقــديم الــدعم التقنــي إلــى الــدول الأعضــاء فــي تنفيــذ العنصــر الخــاص 

 بصحة المواليد في الخطط الوطنية ورصد أثرها؛

قاييس للتغطية والحصائل من أجل تتبع إعطاء الأولوية لإنجاز خطة رصد أكثر تفصيلاً مع م  )٣(
  التقدم في خطة العمل الخاصة بالمواليد؛

مراعاة ما يُبدى من آراء في جمعية الصحية العالميـة السـابعة والسـتين وكـذلك السـياق المحلـي   )٤(
  عند تقديم الدعم لتنفيذ خطة العمل على الصعيد الوطني؛

بشــأن  ٢٠٣٠إلــى جمعيــة الصــحة حتــى عــام وريــة بصــفة د تقريــر وتقــديمرصــد التقــدم المُحــرز   )٥(
                                                           

  .٤انظر الملحق    ١
  وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.   ٢
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التقــــدم المُحــــرز صــــوب بلــــوغ الهــــدف والغايــــات العالميــــة باســــتخدام إطــــار الرصــــد المقتــــرح فــــي توجيــــه 
  .المناقشات والإجراءات المستقبلية

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  

  
  

ــار الصــحي  ١١- ٦٧ج ص ع ــه: دور منظمــة الآث ــى التعــرض للزئبــق ومركبات ــة عل ــة المترتب ة العمومي
  ١الصحة العالمية ووزارات الصحة العمومية في تنفيذ اتفاقية ميناماتا  

  
  ،جمعية الصحة العالمية السابعة والستون

الخاص بالآثار الصحية العموميـة المترتبـة علـى التعـرّض للزئبـق ومركباتـه: دور تقرير نظر في البعد ال
  ٢؛منظمة الصحة العالمية ووزارات الصحة العمومية في تنفيذ اتفاقية ميناماتا

الفـم: خطـة عمـل ترويجيـة بشـأن صـحة  ١٧- ٦٠ج ص عوإذ تشير إلى قرارات جمعية الصحية العالميـة 
بشــأن تحســين الصــحة مــن خــلال تصــريف النفايــات بطــرق  ٢٥- ٦٣ج ص عوالوقايــة المتكاملــة مــن الأمــراض و

بشــــأن الــــنهج الاســــتراتيجي لــــلإدارة الدوليــــة للمــــواد الكيميائيــــة، وكــــذلك  ١٥- ٥٩ج ص عبيئيــــاً و مأمونــــة وســــليمة
استراتيجية تعزيز مشاركة قطاع الصحة في تنفيذ النهج الاستراتيجي الذي اعتمده المؤتمر الدولي المعني بـإدارة 

  المواد الكيميائية في دورته الثالثة؛

المــواد الكيميائيــة التــي قــد تشــكلها  لتحــدياتلمــع الجوانــب الصــحية التعامــل بفعاليــة وإذ تعتــرف بأهميــة 
، وعلـى النسـاء والأطفـالصوصاً مـنهم لى الفئات الضعيفة من السكان، وخعالزئبق، ولاسيما ها والنفايات، بما في

  خلالهم؛أجيال المستقبل من 

لمـؤتمر  الوثيقـة الختاميـةي المنصـوص عليهـا فـ التنميـة المسـتدامةة بشـأن دالمتجدّ  الالتزاماتب تذكروإذ 
ــــة المســــتدامة ــــو+ ،الأمــــم المتحــــدة للتنمي ــــل، ( ٢٠ري ــــو دي جــــانيرو، البرازي ــــو  ٢٢- ٢٠ري ــــران/ يوني  )٢٠١٢حزي

الصـحة فـي بشـأن دمـج  ٢٠١٠الصادر في عـام عن بيان أديليد  فضلاً  ٣،ه"صبو إلي"المستقبل الذي نالمعنونة و 
 وعـــززفـــي هلســـنكي  ٢٠١٣عـــام د ق ـِــتعزيـــز الصـــحة الـــذي عُ ن الثـــامن بشـــأ جميـــع السياســـات، والمـــؤتمر العـــالمي

  صحة؛بالالسكان لكي يتمتع  عبر القطاعاتالتعاون 

قــد متعــدد الأطــراف بشــأن الزئبــق جديــد نــص اتفــاق بيئــي وضــع المفاوضــات حــول بــأن  حــيط علمــاً توإذ 
مــرة  أولوهــي الزئبــق، بشــأن ميناماتــا  اعتمــاد اتفاقيــةوتمخضــت عــن  ٢٠١٣أكتــوبر تشــرين الأول/ فــي اختُتِمــت 

ذات الصـلة، الأحكـام   من عن غيرها فضلاً  الصحة،ادة محددة بشأن يتضمن فيها اتفاق بيئي متعدد الأطراف م
قطـاع قبـل ، مـن قتضـاءتتطلب اتخـاذ إجـراءات، حسـب الاسـالتزامـات معينـة علـى الأطـراف تفـرض وأن الاتفاقية 

الحـرارة الزئبقيـة قـاييس الـتخلص التـدريجي مـن مهـا بما فيالقطاعات المختصة، سائر إلى جنب مع  جنباً  ةالصح
من مستحضرات و  ،٢٠٢٠  عن طريق حظر تصنيعها أو استيرادها أو تصديرها بحلول عام ومقاييس ضغط الدم

المطهـرات الموضـعية الحاويـة مـن و  ،تفتيح البشرة والكريماتبما في ذلك صوابين ، الحاوية على الزئبقالتجميل 
ســنان الــذي يُضــاف إليــه الزئبــق، ووضــع ملغــم الأالنهــائي مــن لتــدابير الواجــب اتخاذهــا للــتخلص علــى الزئبــق، وا

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٢٤ة جالوثيق    ٢

  المرفق.، ٦٦/٢٨٨قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة    ٣
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مناجم الذهب العاملين على نطاق ضيّق في الحرفية و مزاولي المهن تعرّض بشأن ة موميصحة العالاستراتيجيات 
  ؛للزئبق ومجتمعاتهم

 نبعاثـــاتالاالبيئـــة مـــن الإنســـان و صـــحة حمايـــة هـــو الزئبـــق بشـــأن أن هـــدف اتفاقيـــة ميناماتـــا تـــذكّر بـــوإذ 
  مركباته؛و والإطلاقات البشرية المنشأ للزئبق 

يلـــــي:  القيـــــام بمـــــا شـــــجع الأطـــــراف علـــــىتالزئبـــــق بشـــــأن وإذ تضـــــع فـــــي اعتبارهـــــا أن اتفاقيـــــة ميناماتـــــا 
م، التشجيع على وضع وتنفيذ استراتيجيات وبرامج ترمي إلى تحديد فئـات السـكان المعرضـة للخطـر وحمـايته  (أ)

ولاســـيما الفئـــات الضـــعيفة مـــنهم، والتـــي قـــد تشـــمل اعتمـــاد مبـــادئ توجيهيـــة صـــحية علميـــة الأســـس فيمـــا يتعلـــق 
بالتعرّض للزئبق ومركباته، وتحديد أهداف بشأن الحد من التعرّض للزئبق، حسب الاقتضاء، وتثقيـف الجمهـور، 

التشــجيع علــى وضــع وتنفيــذ بــرامج   وذلــك بمشــاركة قطــاع الصــحة العموميــة وســواه مــن القطاعــات المعنيــة؛ (ب)
تعزيــز خــدمات الرعايــة الصــحية   تثقيفيــة ووقائيــة علميــة الأســس بشــأن التعــرّض المهنــي للزئبــق ومركباتــه؛ (ج)

الملائمـة لوقايـة فئـات السـكان المتضـررة مـن التعـرّض للزئبـق ومركباتـه وعـلاج تلـك الفئـات ورعايتهـا؛ (د) إنشــاء 
حية وتعزيزهــا، حســب الاقتضــاء، للوقايــة مــن الأخطــار الصــحية الناجمــة عــن القــدرات المؤسســية والمهنيــة الصــ

  التعرّض للزئبق ومركباته وتشخيص تلك الأخطار وعلاجها ورصدها؛

ينبغـي لمـؤتمر الأطـراف، فـي معـرض بحثـه ه الزئبـق تـنص علـى أنـبشأن وإذ تلاحظ أن اتفاقية ميناماتا 
ويوثـّـق عــرى تعاونــه وتبادلــه للمعلومــات مــع المنظمــة ومنظمــة للأنشــطة المتعلقــة بالصــحة، أن يتشــاور ويتعــاون 

  ة، حسب الاقتضاء؛المعنيالدولية والمنظمات الحكومية الدولية الأخرى العمل 

المخــاطر   مختلــفخــلال المفاوضــات وتحليــل  وإذ تعــرب عــن شــكرها للأمانــة علــى أعمالهــا التحضــيرية
، فـي إطـار بشـأنهاجديـدة   أو  بـذل جهـود إضـافيةيلـزم ت التي عن تحليل وتحديد المجالا والبدائل المتاحة، فضلاً 

  حسبما قد تقتضيه الحاجة،الأخرى  الجهودمواصلة مزيد من التحليل و ال، وتشجيع بشأن الزئبق اتفاقية ميناماتا

بالاعتمـــاد الرســـمي مـــن جانـــب الأطـــراف فـــي اتفاقيـــة ميناماتـــا بشـــأن الزئبـــق فـــي تشـــرين الأول/  ترحـــب  - ١
  ؛٢٠١٣  أكتوبر

  على القيام بما يلي: ١الدول الأعضاءتشجع   - ٢

ميناماتـا بشـأن الزئبـق والمصـادقة توقيـع اتفاقيـة أن تتخذ ما يلزم من تدابير محلية للإسراع فـي   )١(
خـاطر الزئبـق متصـدي ليـاً علـى الصـعيد الـدولي للقانونملزمـة تـدابير وهي اتفاقية تحـدّد وتنفيذها، عليها 
  البيئة؛على على صحة الإنسان و ه ومركبات

  ؛ميناماتا بشأن الزئبقبنشاط في الجهود الوطنية والإقليمية والدولية لتنفيذ اتفاقية أن تشارك   )٢(

قطـاع استعمالاته في في سياق  هلتعرّض للزئبق ومركباتالمتعلقة باالجوانب الصحية أن تعالج   )٣(
هــا أو علاجهــا مــن خــلال ضــمان لوقايــة مننبغــي االآثــار الصــحية الســلبية التــي يكــذلك ســائر ، و ةالصــح

  دورة حياتها؛ه طوال الإدارة السليمة للزئبق ومركبات

فـــي ســـياق تنفيـــذ اتفاقيـــة  موميـــةبـــين البيئـــة والصـــحة العالقائمـــة العلاقـــة المتبادلـــة أن تعتـــرف ب  )٤(
  التنمية المستدامة؛و  بشأن الزئبق ميناماتا

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١
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فئات السكان المتضررة من التعرّض للزئبـق خدمات الرعاية الصحية الملائمة لوقاية ز تعزّ أن   )٥(
ومركباتــه وعــلاج تلــك الفئــات ورعايتهــا، بوســائل منهــا وضــع اســتراتيجيات فعالــة لتبــادل المعلومــات عــن 
المخــاطر تســتهدف الفئــات المعرضــة للخطــر مثــل الأطفــال والنســاء فــي ســن الإنجــاب ولاســيما النســاء 

  الحوامل؛

العمل كذلك وزارات كل من وزارات الصحة ووزارات البيئة، و  ينبتعاون أن تكفل توثيق عرى ال  )٦(
بشـــأن والـــوزارات الأخــرى المســـؤولة عـــن تنفيـــذ جوانــب اتفاقيـــة ميناماتـــا  ،والصــناعة والاقتصـــاد والزراعـــة

  الزئبق؛

التعــــرّض للزئبــــق ناجمــــة عــــن تبــــادل المعلومــــات الوبائيــــة بشــــأن الآثــــار الصــــحية الأن تســــهّل   )٧(
، حســـب المعنيـــةمنظمـــة وغيرهـــا مـــن المنظمـــات المـــع العـــرى تعـــاون وثيـــق ســـياق فـــي وذلـــك  ،هومركباتـــ

  الاقتضاء؛

  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٣

وتزويــدها لــدول الأعضــاء بشــأن إســداء المشــورة إلــى االجهــود التــي تبــذلها المنظمــة أن يســهّل   )١(
الجوانـب الصـحية المتصـلة بـالزئبق  جميـعمـا يخـص الزئبق فيبشأن اتفاقية ميناماتا  بالدعم التقني لتنفيذ

  ؛وحمايتهاصحة الإنسان وذلك تعزيزاً لمنظمة، عمل البما يتفق مع برنامج و 

وتنفيـــذ اســـتراتيجيات وبـــرامج ترمـــي إلـــى  أن يقــدم الـــدعم إلـــى الـــدول الأعضـــاء مـــن أجـــل وضـــع  )٢(
لتي قد تشمل اعتمـاد تحديد فئات السكان المعرضة للخطر وحمايتهم، ولاسيما الفئات الضعيفة منهم، وا

مبادئ توجيهية صحية علمية الأسس فيما يتعلق بالتعرّض للزئبق ومركباته، وتحديد أهداف بشأن الحد 
مــن التعــرّض للزئبــق، حســب الاقتضــاء، وتثقيــف الجمهــور، وذلــك بمشــاركة قطــاع الصــحة والقطاعــات 

  ؛المعنية الأخرى

ـــق عـــرى   )٣( بشـــأن الزئبـــق  ميناماتـــالاتفاقيـــة يـــة الدوليـــة التعـــاون مـــع لجنـــة التفـــاوض الحكومأن يوثّ
خاصــة برنــامج الأمــم المتحــدة للبيئــة، وذلــك و الأخــرى، الدوليــة والهيئــات مــؤتمر الأطــراف والمنظمــات و 

لجنــة وتزويــد  الزئبــقبشــأن لتقــديم الــدعم الكامــل لتنفيــذ الجوانــب المتعلقــة بالصــحة مــن اتفاقيــة ميناماتــا 
  التقدم المحرز في هذا الصدد.بمعلومات عن لأطراف ر االتفاوض الحكومية الدولية ومؤتم

إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة الســبعين عــن التقــدم المُحــرز فــي  ٢٠١٧تقريــراً فــي عــام  أن يقــدم  )٤(
  تنفيذ هذا القرار.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  
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ـــ  ١٢- ٦٧ج ص ع ـــر المســـاهمة ف ـــة والاقتصـــادية: إجـــراءات مســـتدامة عب ـــة الاجتماعي ي التنمي
  ١القطاعات من أجل تحسين الصحة والإنصاف في مجال الصحة  

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

بعد النظر في التقرير الخاص بالمساهمة في التنمية الاجتماعية والاقتصـادية: إجـراءات مسـتدامة عبـر 
  ٢الصحة؛ سين الصحة والإنصاف في مجالالقطاعات من أجل تح

إذ تؤكــد مجــدداً مبــادئ دســتور منظمــة الصــحة العالميــة الــذي يــنص علــى أن الحكومــات مســؤولة عــن و 
  يمكن الوفاء بهذه المسؤولية إلا باتخاذ تدابير صحية واجتماعية كافية؛  صحة شعوبها ولا

ال التمييز بأعلى مستوى يمكن بلوغـه وإذ تؤكد مجدداً حق كل إنسان في التمتع دون أي شكل من أشك
من الصحة البدنية والنفسية، وبمستوى معيشة كافٍ يضمن الصحة والرفاه له ولأسرته، بما في ذلك ما يكفي من 

  الغذاء والملبس والسكن، وحقه في مواصلة تحسين ظروفه المعيشية؛

العالميــة لتــوفير  ، وبالاســتراتيجية١٩٧٨بشــأن الرعايــة الصــحية الأوليــة، آتــا،  –ر بــإعلان ألمــا وإذ تــذكِّ 
مــن تنســيق وتعــاون وعمــل  وهــذه الاســتراتيجية، ومــا دعــا إليــه هــذا الإعــلان ٢٠٠٠الصــحة للجميــع بحلــول عــام 

  مشترك بين القطاعات من أجل الصحة؛

  ، ريــــو دي جــــانيرو( ٢٠تنميــــة المســــتدامة، ريــــو+بالوثيقــــة الختاميــــة لمــــؤتمر الأمــــم المتحــــدة للوإذ تقــــر 
لاســيما تســليمها بــأن الصــحة شــرط و  ٣"المســتقبل الــذي نصــبو إليــه"، ) المعنونــة٢٠١٢زيــران/ يونيــو ح ٢٢- ٢٠

مســبق للتنميــة المســتدامة بأبعادهــا الثلاثــة جميعــاً ونتيجــة مــن نتائجهــا ومؤشــر عليهــا، والــدعوة إلــى إشــراك جميــع 
لصــحية لســكان العــالم علــى نحــو القطاعــات المعنيــة فــي العمــل المنســق المتعــدد القطاعــات لتلبيــة الاحتياجــات ا

  عاجل؛
  

والقــرار الصــحة والإعــلام والتثقيــف مــن أجــل الصــحة،  بشــأن تعزيــز ٤٤- ٤٢ج ص عبــالقرار وإذ تــذكّر 
القرار و تعزيز الصحة وأنماط الحياة الصحية، بشأن  ١٦-٥٧ج ص عوالقرار  تعزيز الصحة،بشأن  ١٢- ٥١ص ع  ج

المحـــــددات بشـــــأن  ٨- ٦٥ج ص عالقـــــرار و العولمـــــة،  تعزيـــــز الصـــــحة فـــــي عـــــالم تســـــودهبشـــــأن  ٢٤- ٦٠ج ص ع
 ٤وإذ تحيط علماً بالوثائق الختامية لمؤتمرات المنظمة العالمية السبعة بشأن تعزيـز الصـحة الاجتماعية للصحة،

  ؛وخصوصاً ميثاق أوتاوا وبيان إديليد ودعوة عمل نيروبي

فـي وتكـرر التأكيـد علـى طلـب النظـر  في سـياق السياسـات الخارجيـة المعلنةتؤكد مجدداً الالتزامات  وإذ
مــع المراعــاة أيضــاً ، ٢٠١٥  التغطيــة الصــحية الشــاملة فــي إطــار المناقشــات بشــأن خطــة التنميــة لمــا بعــد عــام

العامــة فــي مجــال الصــحة العموميــة وحمايــة الصــحة والتصــدي لمحــددات الصــحة مــن خــلال السياســات للتــدابير 
  عبر القطاعات؛

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق     ١
 .٦٧/٢٥الوثيقة ج    ٢

 .المرفق، ٦٦/٢٨٨ ة العامة للأمم المتحدةالجمعيقرار    ٣

وجاكرتــا فــي ؛ ١٩٩١وساندســفال فــي الســويد فــي عــام ؛ ١٩٨٨فــي أســتراليا فــي عــام  ؛ وأديليــد١٩٨٦أوتــاوا فــي عــام    ٤
 .٢٠٠٩ونيروبي في عام ؛ ٢٠٠٥وبانكوك في عام ؛ ٢٠٠٠ومكسيكو سيتي في عام ؛ ١٩٩٧  عام
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بشأن الوقاية مـن الأمـراض غيـر  سي للاجتماع الرفيع المستوى للجمعية العامةبالإعلان السيا روإذ تذكِّ 
مـن الأمـراض غيـر السـارية ومكافحتهـا فـي  بالوقايـةوخطـة العمـل الخاصـة  ١المعدية (غير السـارية) ومكافحتهـا،

كافحتهــا بشــأن الوقايــة مــن الأمــراض غيــر الســارية وموبالاســتراتيجية العالميــة للمنظمــة  ٢٠٢٠،٢- ٢٠١٣الفتــرة 
فــي التصــدي للتحــدي الــذي تطرحــه الأمــراض غيــر الســارية وبالحاجــة  الرئيســيبــدور الحكومــات  يعترفــان اللتــين

وبالـدور المهـم  جهود ومشاركة جميع القطاعات بدلاً من إجراء تغييرات داخل قطاع الصحة فقـط،الأساسية إلى 
  ي إطار تلك الجهود؛للمجتمع الدولي والتعاون الدولي في مساعدة الدول الأعضاء ف

ضمان جودة ميـاه مجال تلاحظ أن قطاع الصحة له دور رئيسي في العمل مع قطاعات أخرى في وإذ 
الحـــد مـــن التعـــرض لمســـتويات مضـــرة وفـــي مجـــال وجـــودة الهـــواء  وســـلامة الأغذيـــة والتغذيـــة الشـــرب والإصـــحاح

  ٣؛قرارات جمعية الصحةلمعترف به في بالصحة من المواد الكيميائية والإشعاعات على النحو ا

وإذ تعترف بإمكانية الوقاية من الإصابة بعدد من الاضطرابات النفسية وإمكانية تعزيـز الصـحة النفسـية 
الصـــحة وفـــي القطاعـــات غيـــر المندرجـــة فـــي قطـــاع الصـــحة؛ وبضـــرورة الـــدعم العـــالمي للعمـــل علـــى   فـــي قطـــاع

خطــة العمــل الخاصــة بالصــحة  بوســائل منهــاة، الصــحة النفســية والتنميــ  الصــعيدين الــوطني والمحلــي فــي مجــالي
  ؛ MINDbankوقاعدة المنظمة  ٢٠٢٠- ٢٠١٣ النفسية

بالنسبة إلى عدة قطاعات، وتشدد  الإطارية بشأن مكافحة التبغتلاحظ أيضاً وجاهة اتفاقية المنظمة وإذ 
واحتياجات التعاون  على أهمية التصدي لعوامل الخطر الشائعة الخاصة بالأمراض غير السارية عبر القطاعات

)، بمـــا فـــي ذلـــك التعـــاون فيمـــا بـــين المنظمـــات داخـــل منظومـــة الأمـــم ٢٠٠٥بمقتضـــى اللـــوائح الصـــحية الدوليـــة (
  المتحدة وبين الدول الأعضاء وداخلها؛

وكـذلك  ؛كمـورد للبينـات ٤للجنـة المعنيـة بالمحـددات الاجتماعيـة للصـحةالختـامي  تثني على التقريـروإذ 
وضع وتنفيذ تدابير متينة ومسندة بالبينات  ودعوته إلىي بشأن المحددات الاجتماعية للصحة ريو السياس إعلان

  تعترف بأهمية دور وزارات الصحة في مجال الدعوة في هذا الصدد؛إذ و ، من أجل رفاه المجتمع ويعول عليها

حة فـي الحسـبان آثار القرارات على الص يتعلق بوضع "دمج الصحة في جميع السياسات"م بأن وإذ تسلِّ 
وتجنب الآثار المضـرة بالصـحة، بهـدف بانتظام في السياسات العامة عبر القطاعات والسعي إلى تحقيق التآزر 

تحسين صحة النـاس والإنصـاف فـي مجـال الصـحة عبـر تقيـيم عواقـب السياسـات العامـة علـى محـددات الصـحة 
  والعافية وعلى النظم الصحية؛

ت في أخذ آثار السياسات على الصحة والإنصاف في مجال الصحة وأداء وإذ يساورها القلق إزاء الثغرا
  ،على مختلف مستويات تصريف الشؤونالنظام الصحي في الحسبان على كل المستويات الحكومية 

المـؤتمر العـالمي  هلسنكي بشأن دمج الصحة فـي جميـع السياسـات، والـذي أيـده مع التقدير بيان تلاحظ  - ١
بشأن إطار وتلاحظ العمل المتواصل  )،٢٠١٣حزيران/ يونيو  ١٤- ١٠، (هلسنكي، صحةالثامن بشأن تعزيز ال

  ؛العمل القطري من أجل إطار "دمج الصحة في جميع السياسات"
  

                                                           
  ، المرفق.٦٦/٢قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة    ١
  .١٠- ٦٦ج ص عو ١٧- ٥٣ج ص عالقراران    ٢
  .٢٤- ٦٤ع  ص  جو ١٥- ٦٤ع  ص  جو ٢٦- ٦٣ع  ص  جو ٢٥- ٦٣ع  ص  جو ١٩- ٦١ع  ص  جو ١٥- ٥٩ع  ص  جالقرارات   ٣
تضــييق الفجــوة فــي غضــون جيــل واحــد:  .اللجنــة المعنيــة بالمحــددات الاجتماعيــة للصــحة ،منظمــة الصــحة العالميــة   ٤

اتخــاذ إجــراءات بشــأن المحــددات الاجتماعيــة للصــحة. جنيــف، منظمــة الصــحة العالميــة،  الإنصــاف فــي الصــحة بفضــل
٢٠٠٨. 
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  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ٢

مناصــرة الصــحة وتعزيــز الإنصــاف فــي مجــال الصــحة كأولويــة واتخــاذ إجــراءات فعالــة بشــأن   )١(
بمــا يشــمل  ٨- ٦٥ع  ص  جبمــا يتماشــى مــع القــرار  للصــحة والاقتصــادية والبيئيــة تماعيــةالمحــددات الاج

 الوقاية من الأمراض غير السارية؛ القيام بذلك في مجال

 شــــاملة لعــــدة قطاعــــات، وهياكــــلفعالــــة،  الاقتضــــاء، تشــــريعات حســــبتشــــمل،  خطــــواتاتخــــاذ   )٢(
فيمــا يخــص الصــحة فــي المنــاطق الحضــرية،  مثــل أداة التقيــيم والاســتجابة ،ومــوارد وأســاليب، وإجــراءات

تمكــن مــن وضــع سياســات مجتمعيــة تأخــذ فــي الحســبان آثارهــا علــى محــددات الصــحة وحمايــة الصــحة 
المحـــددات  وتقـــيس وتتبـــعوأداء الـــنظم الصـــحية وتتصـــدى لهـــذه الآثـــار،  والإنصـــاف فـــي مجـــال الصـــحة

 الاجتماعية وأوجه التفاوت في مجال الصحة؛

مثــل تقــدير  مهــارات مؤسســية كافيــة ومســتدامة، عنــد الاقتضــاء، والحفــاظ عليهــا،تنميــة قــدرات و   )٣(
الحلول، والتفاوض  وتحري الآثار الصحية للمبادرات المتخذة على صعيد السياسات في كل القطاعات،

بمـــا فـــي ذلـــك ضـــمن الســـلطات الصـــحية ومعاهـــد البحـــث والتطـــوير  علـــى السياســـات عبـــر القطاعـــات،
الصـــحة العموميـــة الوطنيـــة، بغيـــة تحقيـــق حصـــائل محســـنة مـــن منظـــور الصـــحة مثـــل معاهـــد  ،المعنيـــة

  والإنصاف في مجال الصحة وأداء النظم الصحية؛

اتخـــاذ الإجـــراءات للارتقـــاء بالصـــحة والحفـــاظ علـــى مصـــالح الصـــحة العموميـــة مـــن كـــل تـــأثير   )٤(
محــتملاً،   تصــوراً أومبــرر لــه قــد يتخــذ شــكلاً مــن أشــكال تضــارب المصــالح، ســواء كــان حقيقيــاً أو م  لا

وذلــك مــن خــلال إدارة المخــاطر وتعزيــز العنايــة الواجبــة والمســاءلة وزيــادة الشــفافية فــي صــنع القــرارات 
  والعمل؛

المجتمعـــات المحليـــة والمجتمـــع  أصـــحاب المصـــلحة المعنيـــين، حســـب الاقتضـــاء، مثـــلإشـــراك   )٥(
  المدني، في وضع السياسات وتنفيذها ورصدها عبر القطاعات؛

بالتشـــديد علـــى مــــا للسياســـات فــــي  ٢٠١٥المســـاهمة فـــي وضــــع خطـــة التنميـــة لمــــا بعـــد عــــام   )٦(
القطاعــات الخارجــة عــن نطــاق قطــاع الصــحة مــن تــأثير كبيــر فــي الحصــائل الصــحية، وبتحديــد أوجــه 

  التآزر بين أغراض سياسات قطاع الصحة والقطاعات الأخرى؛ 
  

  المدير العام ما يلي: من تطلب  - ٣
للعمـــل القطـــري يتكيـــف مـــع مختلـــف الســـياقات، كـــي تنظـــر فيـــه جمعيـــة الصـــحة  إعـــداد إطـــار  )١(

، الأمــم المتحــدة والمنظمــات التابعــة لمنظومــة ١العالميــة الثامنــة والســتون، بالتشــاور مــع الــدول الأعضــاء
، وفــي حــدود المــوارد الراهنــة، أخــذاً فــي الاعتبــار وســائر أصــحاب المصــلحة المعنيــين، حســب الاقتضــاء

وبهدف دعم الجهود الوطنيـة الراميـة إلـى تحسـين  بشأن دمج الصحة في جميع السياسات هلسنكيبيان 
الصحة وضـمان حمايـة الصـحة والإنصـاف فـي مجـال الصـحة وأداء الـنظم الصـحية، بمـا فـي ذلـك عـن 
طريق اتخاذ إجراءات عبر القطاعات بشأن محددات الصـحة وعوامـل الخطـر الخاصـة بـالأمراض غيـر 

  اد إلى أفضل المعارف والبينات المتاحة؛السارية، بالاستن

                                                           
  منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي. ،وحسب الاقتضاء    ١
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مـا يلـزم مـن بنـاء  مـن أجـلالطلـب، للـدول الأعضـاء  عنـدتوفير الإرشـادات والمسـاعدة التقنيـة،   )٢(
بغية دمج المناظير الخاصة بالصحة في سياسات قطاعات أخرى غير قدرات وهياكل وآليات وعمليات 

وتتبـع  ، ومـن أجـل قيـاسالسياسـات"في جميـع  دمج الصحة"الصحة، حسب الاقتضاء، من خلال تنفيذ 
  المحددات الاجتماعية للصحة وأوجه التباين في الصحة؛

بمـا يشـمل تجميـع وتحليـل أفضـل الممارسـات ، تعزيز دور المنظمة وقدراتها ومواردهـا المعرفيـة  )٣(
ســات عبــر الإرشــادات والمســاعدة التقنيــة مــن أجــل تنفيــذ السيا بغيــة تقــديم مــن جانــب الــدول الأعضــاء،

عبر البـرامج والمبـادرات القطاعات على مختلف مستويات تصريف الشؤون، وضمان الاتساق والتعاون 
  داخل المنظمة؛

الأمــــم المتحــــدة والمصــــارف الإنمائيــــة وســــائر  المنظمــــات داخــــل منظومــــةمواصــــلة العمــــل مــــع   )٤(
الاعتبارات الصحية في  اعاةمن أجل تشجيعها على مر المنظمات والمؤسسات الدولية وتوفير القيادة لها 

، ٢٠١٥خطــة التنميــة لمــا بعــد عــام المبــادرات الاســتراتيجية الرئيســية ورصــدها، بمــا فــي ذلــك فــي إطــار 
ـــة  ـــآزر مـــع الالتزامـــات المتعلقـــة بالصـــحة بغي الصـــحية، بمـــا فـــي ذلـــك  والمحـــدداتتحقيـــق الاتســـاق والت

  في عملها مع الدول الأعضاء؛، المحددات الاجتماعية للصحة

مـــن خـــلال  التاســـعة والســـتين، إلـــى جمعيـــة الصـــحة العالميـــةعـــن التقـــدم المحـــرز تقـــديم تقريـــر   )٥(
  المجلس التنفيذي.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  

  
  

 ١)٢٠٠٥تنفيذ اللوائح الصحية الدولية (  ١٣- ٦٧ج ص ع
  

  ستون،جمعية الصحة العالمية السابعة وال
  

  ٢؛)٢٠٠٥تنفيذ اللوائح الصحية الدولية (ب الخاصبعد النظر في التقرير 
  

الــذي  ٣الخبــراء الاستشــاري الاســتراتيجي المعنــي بــالتمنيعر بالاجتمــاع والتقريــر الأخيــرين لفريــق إذ تــذكِّ و 
اء وخلـص إلـى استكمل استعراضه وتحليله العلميـين للبينـات علـى القضـايا المتعلقـة بـالتطعيم ضـد الحمـى الصـفر 

أن جرعـة واحــدة مـن لقــاح الحمـى الصــفراء تكفـي لإعطــاء مناعــة دائمـة وحمايــة طيلـة العمــر ضـد مــرض الحمــى 
  الصفراء وتغني عن أخذ جرعة معززة من اللقاح؛

  
 بـــأن تراجـــعفـــي تقريـــره  أوصـــىالخبـــراء الاستشـــاري الاســـتراتيجي المعنـــي بـــالتمنيع فريـــق وإذ تلاحـــظ أن 

) المتعلقة بمدة صـلاحية الشـهادات الدوليـة للتطعـيم ضـد الحمـى ٢٠٠٥ح الصحية الدولية (المنظمة أحكام اللوائ
  ،الصفراء

  

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٣٥الوثيقة ج   ٢

الاســتنتاجات والتوصــيات،  – ٢٠١٣أبريــل  اجتمــاع فريــق الخبــراء الاستشــاري الاســتراتيجي المعنــي بــالتمنيع، نيســان/   ٣
  .٢١٦- ٢٠١): ٢٠(٨٨؛ ٢٠١٣ السجل الوبائي الأسبوعي



والستون السابعةجمعية الصحة العالمية    28 

 

 ٧لمرفـق ل)، الصـيغة المحدثـة ٢٠٠٥من اللـوائح الصـحية الدوليـة ( ٥٥من المادة  ٣، وفقاً للفقرة تعتمد
  ١.)٢٠٠٥ولية (الوارد في اللوائح الصحية الد

  
  - ٢٠١٤/ مايو أيار ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (

  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  
  
  

  ٢٠١٥٢الصحة في خطة التنمية لما بعد عام   ١٤- ٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

الصحة في خطة  :بعد أن نظرت في التقرير عن رصد بلوغ الأهداف الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة
  ٣؛٢٠١٥التنمية لما بعد عام 

تؤكد مجدداً دستور منظمة الصحة العالمية الذي ينص على أن التمتع بأعلى مستوىً من الصحة وإذ   
يمكن بلوغه هو أحد الحقوق الأساسية لكل إنسان دون تمييز بسـبب العنصـر أو الـدين أو العقيـدة السياسـية أو 

  الحالة الاقتصادية أو الاجتماعية؛
  

 للأمم العامة الجمعية اعتمدته الذي الألفية إعلان في اعليه المنصوص المبادئ علىتؤكد مجدداً  وإذ
 مراعاتهـا ضـرورة علـى وتؤكـد والإنصـاف، والمسـاواة الإنسـانية الكرامـة ذلـك فـي بمـا ،٥٥/٢ القـرار فـي المتحدة

   ؛٢٠١٥ عام بعد لما التنمية خطة في
  

والــذي أقــر صــبو إليــه"، "المســتقبل الــذي ن ٦٦/٢٨٨تشــير إلــى قــرار الجمعيــة العامــة للأمــم المتحــدة وإذ 
  ؛المستدامةالتنمية  أبعاد لكل ومؤشروحصيلة  مسبق شرطالصحة  مرفقه بأن
  

والمساواة والحقوق في الجهود المبذولة  وإذ تشدّد أيضاً على أنه ينبغي تبديد الشواغل المتصلة بالصحة
  لتحقيق الأهداف الإنمائية للألفية؛ 

  
، الــذي يحــث ٢٠١٥  لصــحة فــي خطــة التنميــة لمــا بعــد عــامبشــأن ا ١١- ٦٦ج ص عوإذ تــذكّر بــالقرار 

ــاً فــي خطــة الأمــم المتحــدة للتنميــة لمــا بعــد عــام  الــدول الأعضــاء علــى ضــمان أن تشــغل الصــحة موقعــاً  محوري
  ؛٢٠١٥

  
الجهود في تلك البلدان التي يلـزم فيهـا تكثيف وإذ تؤكد مجدداً  ضرورة الحفاظ على الإنجازات الراهنة و 

  ؛، وخاصة صحة الأم والوليد والطفلنحو تحقيق الأهداف الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحةتسريع التقدم 
  

 الأيـدزبمـا فـي ذلـك  ،الأمهـات والمواليـد والأطفـال ووفيـاتهم، والأمـراض السـارية مراضةوإذ تُدرك عبء 
ة والعـبء المتزايـد للأمـراض المستجد والأمراضوالعدوى بفيروسه، والسلّ، والملاريا، والأمراض المدارية المهملة 

  غير السارية والإصابات؛
                                                           

 .٥انظر الملحق    ١

ســتنتاجات والتوصــيات، الا – ٢٠١٣أبريــل  اجتمــاع فريــق الخبــراء الاستشــاري الاســتراتيجي المعنــي بــالتمنيع، نيســان/   ٢
  .٢١٦- ٢٠١): ٢٠(٨٨؛ ٢٠١٣ السجل الوبائي الأسبوعي

 .٦٧/٢٠الوثيقة ج   ٣
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وإذ تعتــرف بــأن التغطيــة الصــحية الشــاملة تنطــوي ضــمناً علــى حصــول جميــع النــاس دون تمييــز علــى 
مجموعة محددة على الصعيد الوطني مما يلزمها من الخدمات الصحية الضرورية التعزيزية والوقائيـة والعلاجيـة 

الأدويــة الأساســية الجيــدة والمأمونــة والميســورة التكلفــة والفعّالــة، مــع كفالــة أنّ اســتخدام والملطفــة والتأهيليــة وعلــى 
 الفقيــــرة الفئــــات علــــى خــــاص بشــــكل التركيــــز مــــعهــــذه الخــــدمات لا يعــــرّض المســــتعملين إلــــى صــــعوبات ماليــــة؛ 

   السكان؛ من والمهمشة والضعيفة
  

 بيجـــين عمـــل منهـــاجق عليهـــا دوليـــاً، بمـــا فيهـــا جميـــع الالتزامـــات المعنيـــة المُتفـــ تنفيـــذ بأهميـــة تســـلموإذ 
 السياسي والإعلان ،حتى الآن لاستعراضها تعقد التي والمؤتمرات والتنمية للسكان الدولي المؤتمر عمل وبرنامج

 ومكافحتهــا) المعديــة(غيــر  الســارية غيــر الأمــراض مــن الوقايــة للاجتمــاع الرفيــع المســتوى للأمــم المتحــدة بشــأن
) وقـرار الجمعيـة العامـة العـوز المنـاعي البشـرييدز (لأي بشأن فيروس نقص المناعة البشرية/ االإعلان السياسو 

  الصحية؛ الحصائل وتحسين الشاملة الصحية التغطية توفير تحقيق في ٦٧/٨١للأمم المتحدة 
  
 طــاق،الن الواســعة العموميــة الصــحة تــدابير لتنفيــذ القــدرات وبنــاء الصــحية الــنظم تعزيــز بأهميــة تقــرّ  وإذ

  والشاملة؛ المنصفة التغطية بلوغ أجل من الصحة محددات ومعالجة الصحة وحماية
  

فـي القطاعـات الخارجـة عـن نطـاق قطـاع الصـحة تـأثير كبيـر والإجـراءات وإذ تشدد على أن للسياسـات 
، ومـن ثـمّ الحاجـة إلـى تحديـد أوجـه التـآزر بـين أغـراض سياسـات قطـاع والعكـس بـالعكس في الحصائل الصـحية

الـــذي يشـــمل الحكومـــة ككـــل  ٢٠١٥الصـــحة والقطاعـــات الأخـــرى، مـــن خـــلال نهـــج خطـــة التنميـــة لمـــا بعـــد عـــام 
  ؛"ودمج الصحة في جميع السياسات"والمجتمع ككل 

  
تصــميمنا علــى اتخــاذ إجــراءات بشــأن المحــددات الاجتماعيــة للصــحة مثلمــا اتُّفِــق علــى  مجــدّداً  تؤكــد وإذ

  ؛١٤- ٦٢ع ص جذلك جماعياً في الوثيقة 
  

تعزيـــز التعـــاون الـــدولي والوفـــاء بالالتزامـــات تجـــاه التمويـــل الصـــحي الـــوطني والـــدولي،  وإذ تســـلم بأهميـــة
 مع الأولويات الصحية الوطنية؛ومواءمته التعاون الإنمائي الدولي في مجال الصحة فعالية وضمان 

  
ضـافة إلـى الحصـائل الـنظم الصـحية بالإ أداءقيـاس يشـمل  أنينبغـي تعزيـز الصـحة  رصدتدرك أنّ  وإذ

  ؛والعجز والمراضة الوفياتو  متوسط العمر المتوقع مع التمتع بالصحةالصحية التي تتناول 
  

وإذ تسلم بأهمية القـوى العاملـة الصـحية وإسـهامها الأساسـي فـي أداء الـنظم الصـحية لوظيفتهـا وضـرورة 
ــــــــــــــزام بقــــــــــــــرارات جمعيــــــــــــــة الصــــــــــــــحة العالميــــــــــــــة ذات الصــــــــــــــلة، ولا   القــــــــــــــرار ســــــــــــــيما الاســــــــــــــتمرار فــــــــــــــي الالت

بخصــوص مدونــة المنظمــة العالميــة لقواعــد الممارســة بشــأن توظيــف العــاملين الصــحيين علــى  ١٣- ٦٣ج ص ع
  ،المستوى الدولي

  
  على ما يلي: ٢٠١٥بعد عام   خطة التنمية لماالصحة في  ، في سياق١الدول الأعضاء تحث  - ١

، مــع التقيّــد ٢٠١٥بعــد عــام  أن تشــارك مشــاركة نشــطة فــي المناقشــات حــول خطــة التنميــة لمــا  )١(
  بالعملية التي وضعتها الجمعية العامة للأمم المتحدة؛

  ؛٢٠١٥خطة التنمية لما بعد عام أن تكفل إدراج الصحة في صميم   )٢(

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١
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نحـو تحقيـق بتسـريع وصـون التقـدم المُحـرز  ٢٠١٥بعـد عـام أن تضمن قيـام خطـة التنميـة لمـا   )٣(
الجنســـــية والصـــــحة الأم الطفـــــل و صــــحة هـــــا بمـــــا في ،ة بالصـــــحةالأهــــداف الإنمائيـــــة للألفيـــــة ذات الصــــل

  والسل والملاريا؛العوز المناعي البشري والإنجابية والتغذية وفيروس 

  أمراض المناطق المدارية المهملة؛مواليد و صحة الل هتمامضرورة إيلاء مزيد من الابأن تسلّم   )٤(

يمكـن  الـذيعـبء ال تقليـلالعمـل علـى ضـرورة  ٢٠١٥التنميـة لمـا بعـد عـام  خطـةدرج فـي أن تُ   )٥(
الأمراض غيـر بـ الإصـابة عـن ناجمـةالعجـز ال حـالاتوالوفيـات و  المراضـةالوقاية منه وتلافيـه لمعـدلات 

  ية؛نفسفي الوقت نفسه الصحة ال أيضاً  تعزّز وأن ،والإصابات ،يةسار ال

عزيـز وتة لخدمات الوقاية الإتاحة الشاملأن تعزّز التغطية الصحية الشاملة، المعرّفة على أنها   )٦(
رئيسـي لعنصـر الصـحة  مبـدأكوالحماية من المخاطر المالية رعاية الملطفة والعلاج والتأهيل والالصحة 

  ؛٢٠١٥في خطة التنمية لما بعد عام 

علــــى ضــــرورة اتخــــاذ إجــــراءات متعــــددة القطاعــــات لمعالجــــة المحــــددات الاجتماعيــــة أن تشــــدّد   )٧(
مـــــن أوجـــــه الإجحـــــاف الصـــــحية والإســـــهام فـــــي تحقيـــــق التنميـــــة والحـــــد ، والبيئيـــــة والاقتصـــــادية للصـــــحة

  حسب الاقتضاء؛ ،"الصحة في جميع السياساتدمج "المستدامة، بما في ذلك 

 يـةمـن الصـحة البدن بلوغـه يمكـن مستوى بأعلى التمتع في لحقل الكامل الإعمال إلى تدعوأن   )٨(
  ؛المستدامة المنصفة والشاملةالتنمية قيق تنظر إلى هذا الحق على أنه حاسم لتحوالنفسية وأن 

يُحــرز مــن تقــدم عــن طريــق  مــاالتقيــيم المنــتظم ل عمليــاتمــن خــلال  المســاءلة أهميــةأن تقــرّ ب  )٩(
 تصـنيف مـع بـالتلازموالإحصاءات الحيويـة ونظـم المعلومـات الصـحية،  ةالأحوال المدني سجلاتتعزيز 

   رصد معدلات الإنصاف في الصحة؛ لغرضبيانات ال

أن تـُـدرج المؤشــرات المتعلقــة بالصــحة لأغــراض قيــاس التقــدم المُحــرز فــي جميــع الأبعــاد ذات   )١٠(
  الصلة للتنمية المستدامة؛

تشـــدّد علـــى أهميـــة تعزيـــز الـــنظم الصـــحية، بمـــا فيهـــا لبنـــات النظـــام الصـــحي الســـت (تقـــديم  أن  )١١(
ت؛ والتمويـــل؛ وتصـــريف الشـــؤون الخـــدمات؛ والمعلومـــات؛ والمنتجـــات الصـــحية واللقاحـــات والتكنولوجيـــا

والقيادة)، بالنسبة إلى التقدم المُحرز نحو تحقيق التغطية الصحية الشاملة وصونها، وتحسين الحصائل 
  الصحية؛ 

  المدير العام ما يلي: من تطلب  - ٢

، ٢٠١٥ة المشــاركة النشــطة فــي المناقشــات الجاريــة بشــأن خطــة التنميــة لمــا بعــد عــام لمواصــ  )١(
  لأمين العام للأمم المتحدة، لضمان موقع مركزي للصحة في جميع العمليات ذات الصلة؛بالعمل مع ا

المسـائل والعمليـات المتعلقـة تقـديم الـدعم، عنـد الطلـب، بشـأن إبلاغ الدول الأعضـاء و مواصلة   )٢(
  .٢٠١٥بعد عام   الصحة في خطة التنمية لمابوضع 

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  
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تعزيز دور النظام الصـحي فـي التصـدي للعنـف، وخصوصـاً ضـد النسـاء والفتيـات،   ١٥- ٦٧ج ص ع
  ١وضد الأطفال  

  
  ة والستون،بعجمعية الصحة العالمية السا

عــن التصــدي للتحـــدي العــالمي الــذي يمثلــه العنـــف، وخصوصــاً العنــف ضـــد  التقريـــرفــي  أن نظــرتبعــد 
 ٢؛وضد الأطفال اتالنساء والفتي

) الـذي أعلـن العنـف مشـكلة عالميـة رئيسـية فـي مجـال الصـحة ١٩٩٦( ٢٥- ٤٩ع  ص  جوإذ تذكر بـالقرار 
والقــرار  والصــحة العنــف عــن العــالمي التقريــر) بشــأن تنفيــذ توصــيات ٢٠٠٣( ٢٤- ٥٦ع  ص  جالعموميــة والقــرار 

  ) بشأن تشويه الأعضاء التناسلية الأنثوية؛٢٠٠٨( ١٦- ٦١ع  ص  ج

تــدرك الجهــود العديــدة المبذولــة علــى صــعيد منظومــة الأمــم المتحــدة مــن أجــل التصــدي للتحــدي الــذي وإذ 
يمثلــه العنــف، وخصوصــاً العنــف ضــد النســاء والفتيــات، وضــد الأطفــال، بمــا فــي ذلــك المــؤتمر الــدولي للســكان 

عــن الجمعيــة العامــة والتنميــة وإعــلان ومنهــاج عمــل بيجــين وجميــع قــرارات الأمــم المتحــدة ذات الصــلة الصــادرة 
  ومجلس حقوق الإنسان وجميع الاستنتاجات ذات الصلة المتفق عليها للجنة وضع المرأة؛

د للقـوة البدنيـة أو القـدرة  وإذ تلاحظ أن منظمة الصحة العالمية تعرّف العنـف علـى أنـه "الاسـتعمال المتعمّـ
ضـد شـخص آخـر أو ضـد مجموعـة أو  سواء بالتهديد أو الاستعمال الفعلـي لهـا مـن قِبـل الشـخص ضـد نفسـه أو

مجتمع، بحيث يؤدي أي منهما إلى حدوث أو رجحان احتمال حدوث إصابة أو مـوت أو إصـابة نفسـية أو سـوء 
  ٣النمو أو الحرمان"؛

العنف بين الأفراد، المختلف عن العنف الموجه للذات والعنـف الجمـاعي، يقسـم إلـى وإذ تلاحظ أيضاً أن 
إســاءة  ر والعنــف المجتمعــي، ويضــم أشــكالاً مــن العنــف طــوال مراحــل العمــر مثــل العنــف العــائلي وعنــف العشــي

، وعنــف العشــير، وإســاءة معاملــة المســنين، والعنــف بــين أفــراد الأســرة، وعنــف الشــباب، وأعمــال معاملــة الأطفــال
عمــل العنــف العشــوائية، والاغتصــاب أو الاعتــداء الجنســي، والعنــف فــي مواقــع المؤسســات كالمــدارس وأمــاكن ال

   ٣والسجون ودور التمريض؛

  ٤؛إعلان القضاء على العنف ضد المرأةوإذ تستذكر تعريف العنف ضد النساء المدرج في 

تضــرر صــحة وعافيــة ملايــين الأشــخاص والأســر مــن جــراء العنــف وعــدم الإبــلاغ إزاء  وإذ يســاورها القلــق
  عن حالات كثيرة؛

صحة تشمل الوفـاة والعجـز والإصـابات البدنيـة والآثـار وإذ يساورها القلق أيضاً لأن للعنف عواقب على ال
  الاجتماعية؛ هوعواقب على الصحة الجنسية والإنجابية إلى جانب عواقب ،الصحية النفسية

وإذ تســلم بــأن الــنظم الصــحية لا تتصــدى لمشــكلة العنــف ولا تســهم فــي اســتجابة شــاملة متعــددة القطاعــات 
  بوجه كاف في الغالب؛

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
  .٦٧/٢٢الوثيقة ج   ٢
  .٢٠٠٢ ، جنيف، منظمة الصحة العالمية،التقرير العالمي عن العنف والصحة   ٣

 .٤٨/١٠٤قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة     ٤
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 قلقهـــا إزاء تعـــرض امـــرأة واحـــدة مـــن كـــل ثـــلاث نســـاء فـــي العـــالم للعنـــف البـــدني و/وإذ تعـــرب عـــن بـــالغ 
  ١الجنسي، بما في ذلك من جانب أزواجهن، مرة واحدة على الأقل في حياتها؛  أو

فــي حـالات الطــوارئ الإنســانية  غالبــاً تعـرب عــن قلقهـا إزاء احتمــال تفــاقم العنـف ضــد النســاء والفتيـات وإذ 
فــي التصــدي للعواقــب المترتبــة  تؤديــهات، وإذ تقــر بــأن للــنظم الصـحية الوطنيــة دوراً هامــاً وحـالات مــا بعــد النزاعــ

  على ذلك؛

تســهم قــد  –مــن صــبيان وبنــات  –بــين الأفــراد الممــارس ضــد الأطفــال  العنــف وإذ تلاحــظ أن الوقايــة مــن
لأطفـال، وأن التعـرض لسـوء بـين الأفـراد الممـارس ضـد النسـاء والفتيـات وا العنف في الوقاية مناً ملحوظ إسهاماً 

المعاملة والإهمال في جميع مراحل الطفولة يزيد احتمال نمو الأشخاص وارتكابهم العنـف الممـارس ضـد النسـاء 
فعاليــة بــرامج ثبــت ، وتشــدد علــى وجــود بينــات كافيــة تالعنيفــة وإســاءة معــاملتهم لأبنــائهم ومشــاركتهم فــي الأحــداث

العنف بين الأفراد  استمرار عاملة الأطفال وإهمالهم بهدف وقفم إساءة منع في الأبناءدعم إعداد الآباء لرعاية 
  وبين الأجيال؛

وإذ تلاحظ أيضاً أن العنف ضد الفتيـات يتطلـب عنايـة خاصـة نظـراً إلـى خضـوع الفتيـات لأشـكال العنـف 
بهـا مـن قبـل  المرتبطة بممارسـة عـدم المسـاواة بـين الجنسـين التـي تظـل فـي أغلـب الأحيـان مخفيـة وغيـر معتـرف

المجتمــع، بمــا فــي ذلــك مــن جانــب مقــدمي الخــدمات الصــحية، وأن الفتيــات أكثــر تعرضــاً للعنــف الجنســي بينمــا 
  يتضرر الأطفال من صبيان وبنات على حد سواء من إساءة المعاملة (البدنية والنفسية) والإهمال؛

وعلــى تها وخيمــة علــى صــح وإذ تعــرب عــن بــالغ قلقهــا لمــا للعنــف ضــد المــرأة أثنــاء الحمــل مــن عواقــب
، علــى الســواء، مثــل الإجهــاض التلقــائي والوضــع الســابق لأوانــه، وعلــى الطفــل مثــل انخفــاض الــوزن عنــد هــاحمل

ر اتكر  ومنعالعنف  هذا ة قبل الولادة للتعرف المبكر علىالميلاد، إضافة إلى الإقرار بالفرصة التي تتيحها الرعاي
  حدوثه؛

العنـف  ه، ولاسـيما فـي الأسـر التـي يعولهـا الأطفـال، بمـا فيـللعنـف الأطفـال وإذ يساورها القلق إزاء تعرض
البــدني والجنســي والنفســي، مثــل التســلط، وتؤكــد مجــدداً ضــرورة اتخــاذ الإجــراءات فــي جميــع القطاعــات لتعزيــز 
ســـلامة الأطفـــال، وخصوصـــاً الفتيـــات فـــي الأســـر التـــي يعولهـــا الأطفـــال، ودعمهـــم وحمـــايتهم ورعـــايتهم الصـــحية 

  وتمكينهم؛

الــذي يســهم  الأفــرادبــين  العنــف مــن تضــرراً  الأشــد الأشــخاصفــي عــداد  هــم والفتيــان الأولادتقــر بــأن  وإذ
إسهاماً كبيراً في عبء حالات الوفاة المبكرة والإصـابة والعجـز علـى الصـعيد العـالمي، وخصوصـاً لـدى الفتيـان، 

  خص النفسي والاجتماعي؛ويؤثر في الغالب تأثيراً وخيماً وطويل الأمد في أداء الش

 في والأطفال، ضد النساء والفتيات، وخصوصاً ، إزاء استمرار العنف بين الأفراد عن بالغ قلقها تعرب وإذ
لحـق كـل شـخص فـي  جسـيماً  العالم بوصفه تحدياً عالمياً رئيسياً تواجهه الصحة العموميـة، وانتهاكـاً  في بلد كل

حة البدنية والنفسية، وعائقاً رئيسياً أمام تحقيق المساواة بين الجنسـين، التمتع بأعلى المستويات الممكنة من الص
  وأن له آثار اقتصادية واجتماعية سلبية؛ 

                                                           
١   World Health Organization, London School of Hygiene and Tropical Medicine, South African Medical 

Research Council قليمية والعالمية للعنـف الموجـه نحـو المـرأة: معـدلات الانتشـار والتـأثيرات الصـحية لعنـف التقديرات الإ
  .٢٠١٣الشريك الحميم والعنف الجنسي من غير الشركاء، منظمة الصحة العالمية، 
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وإذ تعترف بـأن العنـف ضـد النسـاء والفتيـات هـو شـكل مـن أشـكال التمييـز وأن اخـتلال التـوازن فـي القـوى 
باب العنــف الجذريــة، وأن التصـدي بفعاليــة للعنــف وعـدم المســاواة الهيكليــة بـين الرجــل والمــرأة همـا ســببان مــن أسـ

ضــد النســاء والفتيــات يقتضــي اتخــاذ الإجــراءات علــى جميــع مســتويات الحكومــة، بمــا فــي ذلــك النظــام الصــحي، 
ج شـاملة ومتعـددة الأوجـه تعـزز المسـاواة و وكذلك مشاركة المجتمع المدني ومسـاهمة الرجـال والفتيـان واعتمـاد نهـ

لنساء والفتيات وتغيّر المواقف والعادات والممارسات والقوالب النمطية الضـارة وتنفيـذ هـذه بين الجنسين وتمكين ا
  النُهج؛ 

قـد تسـهم مـن حيـث المبـدأ فـي  ٢٠١٥وإذ تدرك أن العملية الجارية فيما يخص خطة التنمية لما بعد عـام 
طفـال مـن خـلال اسـتجابة التصدي، من منظـور للعواقـب الصـحية للعنـف، وخصوصـاً ضـد النسـاء والفتيـات، والأ

  شاملة ومتعددة القطاعات؛ 

وإذ تعتــرف أيضـــاً بــالجهود الإقليميـــة ودون الإقليميــة والوطنيـــة العديــدة الراميـــة إلــى تنســـيق أنشــطة الـــنظم 
  لمقتضياته؛ والاستجابة الأطفال، وضد والفتيات النساء ضد وخصوصاً ، العنف الصحية للوقاية من

دير بالدور الريادي الذي اضطلعت به المنظمة في إرساء قاعدة البينـات عـن التقبالغ وإذ تحيط علماً مع 
 ٢وضــد الأطفــال وعوامــل الخطــر وعوامــل الوقايــة المرتبطــة بــه ١حجــم العنــف، وخصوصــاً ضــد النســاء والفتيــات،

الجهود وفي وضع القواعد والمعايير وفي الدعوة وفي دعم  ٣،لمقتضياته والاستجابة هالوقاية من وأنشطةوعواقبه 
   ٤الرامية إلى تعزيز البحوث والبرامج والخدمات الخاصة بالوقاية لفائدة المتضررين من العنف؛

وإذ تحــيط علمــاً أيضــاً بــأن مســألة معالجــة العنــف، ولاســيما ضــد النســاء والفتيــات، وضــد الأطفــال، مدرجــة 
ولاســـيما للتصـــدي  ٢٠١٩- ٢٠١٤ضـــمن الأولويـــات القياديـــة لبرنـــامج العمـــل العـــام الثـــاني عشـــر للمنظمـــة للفتـــرة 

  للمحدِدات الاجتماعية والاقتصادية والبيئية للصحة؛

العنف بين الأفراد التـي يسـهم النظـام  من بالوقايةوإذ تقر بالحاجة إلى تعزيز السياسات والبرامج الخاصة 
لتــدخلات الصــحي فيهــا وبأنــه مــن الضــروري، علــى الــرغم مــن وجــود بعــض التوجيهــات المســندة بالبينــات بشــأن ا

  الفعالة، إجراء مزيد من البحث والتقييم لهذه التدخلات وغيرها من التدخلات؛

حدوثـه، وتحـيط علمـاً بـأن دور  روإذ تشدد على أهميـة الوقايـة مـن العنـف بـين الأفـراد قبـل حدوثـه أو تكـر 
الجهــود  النظــام الصــحي فــي الوقايــة مــن العنــف، وخصوصــاً ضــد النســاء والفتيــات، وضــد الأطفــال، يشــمل دعــم

مثلاً؛ والتصدي لمعـاقرة  الأبناءالتالية: الحد من سوء معاملة الأطفال عن طريق برامج دعم إعداد الآباء لرعاية 
حـدوث العنـف بتـوفير خـدمات الرعايـة  رمواد الإدمان بمـا فـي ذلـك تعـاطي الكحـول علـى نحـو ضـار؛ ومنـع تكـر 

                                                           
١   Including the WHO multi-country study on women’s health and domestic violence against 

women: initial results on prevalence, health outcomes and women’s responses (2005); Global and 
regional estimates of violence against women: prevalence and health effects of intimate partner 
violence and non-partner sexual violence (2013); and Responding to intimate partner violence and 
sexual violence against women: WHO clinical and policy guidelines (2013).                                         

عوامل الحماية هي العوامل التي تحد أو تقي من خطر العنف. وقد ركزت بحوث كثيرة بشأن العنف ضد المرأة    ٢
ل الخطر غير أنه من المهم أيضاً لأغراض الوقاية فهم عوامل الوقاية. وتهدف والعنف ضد الطفل على عوام

 الاستراتيجيات والبرامج الخاصة بالوقاية إلى تقليص عوامل الخطر و/ أو تعزيز عوامل الوقاية.

  ).٢٠٠٢بما في ذلك التقرير العالمي عن العنف والصحة (   ٣
٤   This work is carried out mainly by the Department of Violence and Injury Prevention and 

Disability, the Department of Reproductive Health and Research, the Department for Mental Health 
and Substance Abuse and the Department for Emergency Risk Management and Humanitarian 
Response, in close collaboration with regional and country offices.                                                      
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عنف ومرتكبيه ولمـن شـهدوه؛ وجمـع البينـات علـى فعاليـة الصحية والنفسية والاجتماعية و/ أو التأهيل لضحايا ال
  تدخلات الوقاية والاستجابة ونشرها؛ 

وإذ تؤكـد دور النظــام الصــحي فــي الــدعوة كعنصــر مــن عناصـر الوقايــة مــن أجــل تنفيــذ تــدخلات لمكافحــة 
بالتشديد على  قبول المجتمع للعنف بين الأفراد، وخصوصاً ضد النساء والفتيات، وضد الأطفال، وتغاضيه عنه،

  الدور الذي يمكن أن تضطلع به هذه الدعوة في النهوض بتحول المجتمع؛

وإذ تسلم بأن العنف بين الأفراد، وخصوصاً ضد النساء والفتيات، وضد الأطفال، قد يحدث ضمن النظام 
حية المقدمة ويؤدي الصحي بعينه مما يحتمل أن يؤثر تأثيراً سلبياً في القوى العاملة الصحية وجودة الرعاية الص
  إلى ازدراء المرضى وإساءة معاملتهم والتمييز في فرص الحصول على الخدمات المتاحة؛

وإذ تؤكد الدور المهم والمحدد الذي يجب على النظم الصحية الوطنيـة أن تضـطلع بـه فـي تحديـد حـوادث 
هــذه الحــوادث، وخصوصــاً النســاء العنــف وتوثيقهــا وتــوفير الرعايــة الســريرية والإحالــة الملائمــة للمتضــررين مــن 

ـــدعوة ضـــمن الحكومـــات وفـــي صـــفوف جميـــع أصـــحاب  ـــال، والمســـاهمة فـــي جهـــود الوقايـــة وال والفتيـــات، والأطف
  المصلحة لتوفير استجابة فعالة وشاملة ومتعددة القطاعات لمقتضيات العنف،

   يلي:  على ما ١الدول الأعضاء تحث  - ١
للعنـــف، وخصوصـــاً ضـــد النســـاء والفتيـــات، وضـــد تعزيـــز دور نظمهـــا الصـــحية فـــي التصـــدي   )١(

الأطفـــال لضـــمان حصـــول جميـــع الأشـــخاص المعرضـــين لخطـــر العنـــف و/ أو المتضـــررين منـــه علـــى 
خدمات صحية فعالة وميسورة التكلفة في الوقت المناسب، بما في ذلك خدمات تعزيز الصـحة والعـلاج 

فــي بــرامج الوقايــة وتأييــد  إســهامها ز، ولتــدعيم والتأهيــل والــدعم الخاليــة مــن الانتهــاك والازدراء والتمييــ
  أعمال المنظمة المتصلة بهذا القرار؛

ضمان مشاركة النظم الصحية مع قطاعات أخرى مثـل التعلـيم والعدالـة والخـدمات الاجتماعيـة   )٢(
وشؤون المرأة وتنمية الطفل، بهـدف تشـجيع وتطـوير اسـتجابة وطنيـة فعالـة وشـاملة للعنـف بـين الأفـراد، 

خصوصـــاً ضـــد النســـاء والفتيـــات، وضـــد الأطفـــال مـــن خـــلال جملـــة أمـــور مـــن بينهـــا المعالجـــة الكافيـــة و 
لموضــوع العنــف فــي الخطــط الصــحية والإنمائيــة ووضــع اســتراتيجيات وطنيــة متعــددة القطاعــات بشــأن 
 الوقاية من العنف والاستجابة لمقتضياته تشـمل الحمايـة وتعزيـز المشـاركة الشـاملة لأصـحاب المصـلحة

  المعنيين وإمداد هذه الاستراتيجيات بالتمويل الكافي؛

تعزيز مساهمة نظمها الصحية في وضع حد لقبول جميع أشـكال العنـف ضـد النسـاء والفتيـات   )٣(
والتغاضــي عنهــا، بمــا فــي ذلــك عــن طريــق الــدعوة والمشــورة وجمــع البيانــات، بــالنهوض فــي الوقــت ذاتــه 

التغييـــر فـــي أســـرهم لإحـــداث نســـاء والفتيـــات بوصـــفهم وســـطاء بمشـــاركة الرجـــال والفتيـــان إلـــى جانـــب ال
  ومجتمعهم بما يتناسب مع سنهم، حتى يتسنى تعزيز المساواة بين الجنسين وتمكين النساء والفتيات؛

تعزيــز الاســتجابة الوطنيــة، ولاســيما اســتجابة الــنظم الصــحية الوطنيــة، مــن خــلال تحســين جمــع   )٤(
صنفة حسب الجنس والسن والعوامل ذات الصـلة الأخـرى عـن حجـم العنـف البيانات القابلة للمقارنة والم

بين الأفراد، وخصوصاً ضد النساء والفتيات، وضد الأطفال، وعوامـل الخطـر وعوامـل الوقايـة المرتبطـة 
ــــة  ــــك جــــودة الرعاي ــــه الصــــحية، والمعلومــــات عــــن أفضــــل الممارســــات، بمــــا فــــي ذل ــــه وأنماطــــه وعواقب ب

  لوقاية والاستجابة، ونشر هذه البيانات والمعلومات، عند الاقتضاء؛والاستراتيجيات الفعالة ل

                                                           
  وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.   ١
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مواصــلة تعزيــز دور نظمهــا الصــحية بهــدف الإســهام فــي الجهــود المتعــددة القطاعــات المبذولــة   )٥(
للتصـــدي للعنـــف بـــين الأفـــراد، وخصوصـــاً ضـــد النســـاء والفتيـــات، وضـــد الأطفـــال، بمـــا فـــي ذلـــك تعزيـــز 

  ث صلتها بالحصائل الصحية؛ وحماية حقوق الإنسان من حي

تيســير الحصــول علــى الخــدمات الصــحية، حســب الاقتضــاء، بمــا فــي ذلــك فــي مجــال الصــحة   )٦(
  الجنسية والإنجابية؛

الســعي إلــى منــع تكــرر حــدوث العنــف بــين الأفــراد وإيقــاف دوامتــه، مــن خــلال تعزيــز حصــول   )٧(
مات صحية واجتماعية ونفسـية فعالـة فـي ضحايا العنف بين الأفراد ومرتكبيه والمتضررين منه على خد

الوقــت المناســب، عنــد الاقتضــاء، وتقيــيم مثــل هــذه البــرامج لتقــدير فعاليتهــا فــي الحــد مــن تكــرر حــدوث 
  العنف بين الأفراد؛

تعزيــز القــدرات، بمــا فــي ذلــك عــن طريــق تــوفير التــدريب المتواصــل الملائــم لجميــع المــوظفين   )٨(
الخاصــة المنتمــين إلــى القطــاع الصــحي وســائر القطاعــات ولمقــدمي المهنيــين فــي المؤسســات العامــة و 

الرعايـــة والعـــاملين الصـــحيين المجتمعيـــين، بغـــرض تقـــديم خـــدمات الرعايـــة والـــدعم وغيرهـــا مـــن خـــدمات 
الوقاية وتعزيز الصحة ذات الصلة إلى ضحايا العنف بين الأفراد والمتضررين منه، وخصوصـاً النسـاء 

  والفتيات والأطفال؛

لنهوض بالإجراءات التشغيلية المعيارية التي تستهدف تحديد العنف بين الأفراد الممارس ضد ا  )٩(
النساء والفتيات وضد الأطفال ووضـعها ودعمهـا وتعزيزهـا، مـع مراعـاة الـدور المهـم الـذي يؤديـه النظـام 

  الصحي في توفير الرعاية والإحالة إلى دوائر خدمات الدعم؛

   يلي: االمدير العام م منتطلب   - ٢
التامــة بالتشــاور مــع المنظمــات  ١وضــع مســودة خطــة عمــل عالميــة بمشــاركة الــدول الأعضــاء  )١(

التابعة لمنظومة الأمم المتحدة وسائر الجهات صاحبة المصـلحة المعنيـة، مـع التركيـز علـى دور الـنظم 
ات تتصـدى الصحية حسب الاقتضاء، لتعزيز دور هذه النظم في إطار اسـتجابة وطنيـة متعـددة القطاعـ

لجميع أشكال العنف بين الأفراد، وخصوصاً ضد النسـاء والفتيـات، وضـد الأطفـال، اسـتناداً إلـى أعمـال 
  ؛المنظمة الراهنة ذات الصلة

مواصلة تعزيز جهود المنظمة لإرساء البينات العلميـة بشـأن حجـم العنـف، واتجاهاتـه، وعواقبـه   )٢(
رتبطـــة بـــه، وخصوصـــاً ضـــد النســـاء والفتيـــات، وضـــد الصـــحية، وعوامـــل الخطـــر، وعوامـــل الوقايـــة، الم

الأطفـــال، وتحـــديث البيانـــات بانتظـــام، مـــع مراعـــاة مـــدخلات الـــدول الأعضـــاء، وجمـــع المعلومـــات عـــن 
الممارسات المثلى، بما في ذلك جودة الرعاية، والاستراتيجيات الفعالة للوقاية والاستجابة بغية استحداث 

  ستجابة.نظم صحية وطنية فعالة للوقاية والا

مواصلة دعم الدول الأعضاء، بناءً على طلبهـا، مـن خـلال تـوفير المسـاعدة التقنيـة فـي تعزيـز   )٣(
دور الــنظم الصــحية، بمــا فــي ذلــك الصــحة الجنســية والإنجابيــة، فــي التصــدي للعنــف، وخصوصــاً ضــد 

  النساء والفتيات وضد الأطفال؛

سة والثلاثين بعد المائة عن التقدم المحرز في رفع تقرير إلى المجلس التنفيذي في دورته الساد  )٤(
لتقريـر عـالمي عـن وضـع العنـف والصـحة  ٢٠١٤تنفيذ هذا القرار، وعن وضع النص النهـائي فـي عـام 

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.   ١



والستون السابعةجمعية الصحة العالمية    36 

 

برنــامج الأمــم المتحــدة الإنمــائي ومكتــب الأمــم المتحــدة المعنــي بالمخــدرات والجريمــة يعــد بالتعــاون مــع 
ة مـن العنـف، ورفـع تقريـر أيضـاً إلـى المجلـس التنفيـذي فـي دورتـه ويبين الجهود الوطنية المبذولـة للوقايـ

الثامنــة والثلاثــين بعــد المائــة عــن التقــدم المحــرز فــي تنفيــذ هــذا القــرار، بمــا فــي ذلــك تقــديم مســودة خطــة 
  العمل العالمية، كي تنظر جمعية الصحة العالمية التاسعة والستون في ذلك. 

  
  - ٢٠١٤مايو أيار/  ٢٤امة التاسعة، (الجلسة الع

  اللجنة "أ"، التقرير السادس)  
  
  

  تقرير مراجع الحسابات الخارجي  ١٦- ٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،
  

  ١بعد النظر في تقرير مراجع الحسابات الخارجي المقدم إلى جمعية الصحة؛
  

دارة التابعــة للمجلــس التنفيــذي إلــى وبعــد الإحاطــة علمــاً بــالتقرير المقــدم مــن لجنــة البرنــامج والميزانيــة والإ
  ٢جمعية الصحة العالمية السابعة والستين،

  
  .التقرير المقدم من مراجع الحسابات الخارجي إلى جمعية الصحة تقبل

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الثاني)  

  
  

  ٣لمصنفةمرتبات الموظفين في الوظائف غير ا  ١٧- ٦٧ج ص ع
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،
  

 إذ تشير إلى توصـيات المجلـس التنفيـذي المتعلقـة بمرتبـات المـوظفين فـي الوظـائف غيـر المصـنفة فـيو 
  ٤رتب ومرتب المدير العام،

  
دولاراً   ١٧٢  ٤٣٦العامّين المسـاعدين والمـديرين الإقليميـين بمـا يبلـغ  المرتبات الإجمالية للمديرين دتحدّ   - ١

ــاً  ١٢١  ٥٢٧  (للمعيــل) أو دولارات أمريكيــة ١٣٤  ٢٠٥فــي الســنة ليكــون المرتــب الصــافي أمريكيــاً  دولاراً أمريكي
  ؛(لغير المعيل)

  
دولاراً أمريكياً فـي السـنة ليكـون المرتـب  ١٨٩ ٧٤٤المدير العام بما يبلغ  الإجمالي لنائبمرتب ال دتحدّ   - ٢

  دولاراً أمريكياً (لغير المعيل)؛ ١٣١ ٦٨٢للمعيل) أو دولاراً أمريكياً ( ١٤٦ ٣٢١الصافي 
  

                                                           
  .٦٧/٤٥الوثيقة ج    ١
  .٦٧/٥٨الوثيقة ج    ٢
 للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦الملحق  انظر   ٣

  .٦٧/٤٩الوثيقة ج    ٤
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دولاراً أمريكيـــاً فـــي الســـنة ليكـــون المرتـــب  ٢٥٢ ٠٥٥العـــام بمـــا يبلـــغ  المرتـــب الإجمـــالي للمـــدير دتحـــدّ   - ٣
  دولاراً أمريكياً (لغير المعيل)؛ ١٥٧  ٢٦٢ (للمعيل) أواً أمريكياً دولار  ١٧٦ ٨٣٦الصافي 

  
  .٢٠١٤  كانون الثاني/ يناير ١اعتباراً من  النفاذويات في المرتبات حيز أن تدخل هذه التس رتقرّ   - ٤
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الثاني)  

  
  

 ١الطب التقليدي (الشعبي)  ١٨- ٦٧ج ص ع
  

  الصحة العالمية السابعة والستون،جمعية 
  

  ١ليدي (الشعبي)،بعد النظر في التقرير الخاص بالطب التق
  

 ٣٣- ٤٠ج ص عو ٣٣- ٣١ع ص جو ٤٩- ٣٠ج ص عو ٧٢- ٢٩وج ص ع ٥٤- ٢٢ج ص عبالقرارات  رإذ تذكِّ 
، ٢١- ٦١ج ص عو٣١- ٥٦ص ع جو ١١- ٥٤ج ص عو ٣٤- ٤٤ج ص عو ٤٣- ٤٢ج ص عو ١٩- ٤١ج ص عو

ــــــــــي  ١٣- ٦٢ج ص عوخاصــــــــــة  ــــــــــة الصــــــــــحةبشــــــــــأن الطــــــــــب التقليــــــــــدي (الشــــــــــعبي)، الت  طلبــــــــــت فيهــــــــــا جمعي
، أن يُحـــــدِّث اســـــتراتيجية المنظمـــــة بشـــــأن الطـــــب التقليـــــدي (الشـــــعبي) منهـــــا جملـــــة أمـــــور  ،العـــــام  المـــــدير  مـــــن
اســتناداً إلــى التقــدم الــذي أحرزتــه البلــدان والتحــديات الجديــدة المطروحــة حاليــاً فــي مجــال   ،٢٠٠٥- ٢٠٠٢  للفتــرة

  الطب التقليدي (الشعبي)؛
  

عبي) فــــي تــــوفير الرعايــــة الصــــحية علــــى وإذ تؤكــــد الأهميــــة والقيمــــة المتزايــــدتين للطــــب التقليــــدي (الشــــ
ـــم يعـــودا مقصـــورين حصـــراً علـــى أي أقـــاليم أو  ـــوطني والعـــالمي، وأن هـــذين النـــوعين مـــن الطـــب ل الصـــعيدين ال

  مجتمعات معيّنة؛ 
  

وإذ تلاحــظ زيــادة مســتوى الاهتمــام بجوانــب ممارســات الطــب التقليــدي (الشــعبي) والتكميلــي وبممارســي 
يتعلـــق بـــذلك مـــن مطالبـــة المســـتهلكين والحكومـــات بـــأن يُنظـــر فـــي دمـــج هـــذين هـــذين النـــوعين مـــن الطـــب، ومـــا 

  بهدف دعم الحياة الصحية؛  العنصرين في الخدمات الصحية المقدمة
  

وإذ تلاحظ أيضاً أن التحديات الرئيسية التي تعترض مجـال الطـب التقليـدي (الشـعبي) والتكميلـي تشـمل 
والممارسـين؛  مسـتندتان إلـى المعرفـة، والتنظـيم المناسـب للممارسـاتأوجه قصور في مـا يلـي: الإدارة والسياسـة ال

ورصــد تنظــيم المنتجــات وتنفيــذه؛ ودمــج خــدمات الطــب التقليــدي (الشــعبي) والتكميلــي علــى النحــو المناســب فــي 
 المقدمة والرعاية الصحية الذاتية، الرعاية الصحيةخدمات 

  
، ٢٠٢٣- ٢٠١٤تقليـــــــدي (الشـــــــعبي) للفتـــــــرة باســـــــتراتيجية المنظمـــــــة بشـــــــأن الطـــــــب ال علمـــــــاً  تحـــــــيط  - ١

الثلاثـــــة والتوجيهـــــات الاســـــتراتيجية والإجـــــراءات الاســـــتراتيجية التـــــي توجـــــه قطـــــاع الطـــــب التقليـــــدي   وبأغراضـــــها
تنفيذ الاستراتيجية خلال العقد  الأداء الرئيسية في تقييم بمؤشرات الاسترشاد أهميةفي مواصلة تطوره و   (الشعبي)
  القادم؛

  
  

                                                           
  .٦٧/٢٦الوثيقة ج    ١
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  على ما يلي، وفقاً لقدراتها وأولوياتها وتشريعاتها ذات الصلة وظروفها الوطنية: الأعضاء الدول تحث  - ٢

واعتمادهــا  ٢٠٢٣- ٢٠١٤اســتراتيجية المنظمــة بشــأن الطــب التقليــدي (الشــعبي) للفتــرة  تكييــف  )١(
وتنفيــــذها، حســــب الاقتضــــاء، للبــــرامج أو خطــــط العمــــل الوطنيــــة الخاصــــة بالطــــب التقليــــدي (الشــــعبي) 

  تكميلي؛وال

القيــــام بإعــــداد وتنفيــــذ خطــــط عمــــل، حســــب الاقتضــــاء، لــــدمج الطــــب التقليــــدي (الشــــعبي) فــــي   )٢(
  الخدمات الصحية، ولاسيما خدمات الرعاية الصحية الأولية؛

عـن التقـدم المحـرز فـي تنفيـذ اسـتراتيجية المنظمـة  الاقتضـاء، حسـب ،المنظمة إلىتقديم تقرير   )٣(
  ؛٢٠٢٣- ٢٠١٤للفترة  بشأن الطب التقليدي (الشعبي)

  :ما يلي المدير العام من تطلب  - ٣

لاســـتراتيجية المنظمـــة بشـــأن الطـــب  الـــدول الأعضـــاءبتيســـير تنفيـــذ  طلـــب،ال علـــى بنـــاءً  القيـــام،  )١(
، وذلك بدعم صـياغتها لمـا يتعلـق بـذلك مـن سياسـات ومعـايير ٢٠٢٣- ٢٠١٤التقليدي (الشعبي) للفترة 

لذلك مـن خـلال تبـادل المعلومـات  تبعاً وتعزيز بناء القدرات الوطنية  المعرفة، إلىولوائح وطنية مستندة 
  والشبكات وحلقات العمل التدريبية؛

خــدمات  إدمــاجفــي مجــال السياســات بشــأن كيفيــة  للــدول الأعضــاء الإرشــاداتمواصــلة تــوفير   )٢(
نية و/ أو دون الطب التقليدي (الشعبي) والتكميلي في نظامها الوطني و/ أو دون الوطني (نظمها الوط

التقنيـة التـي مـن شـأنها أن تضـمن سـلامة خـدمات الطـب  الإرشـاداتالوطنية) للرعاية الصحية، وكـذلك 
  مع التركيز على ضمان الجودة؛  وفعّاليتهاالتقليدي (الشعبي) والتكميلي هذه وجودتها 

التكميلــي بغيــة مواصــلة تعزيــز التعــاون والتــآزر الــدوليين فــي مجــال الطــب التقليــدي (الشــعبي) و   )٣(
  ، مع مراعاة عادات وتقاليد الشعوب والمجتمعات الأصلية؛البيّنات إلىتبادل المعلومات المستندة 

تنفيــذ اســتراتيجية  أجــل مــن للمنظمــة البرمجيــة للميزانيــة وفقــاً  اللازمــة الأمــوال وتخصــيصرصــد   )٤(
  ؛٢٠٢٣- ٢٠١٤المنظمة بشأن الطب التقليدي (الشعبي) للفترة 

، المجلـس التنفيـذيبصفة دورية، حسب الاقتضاء، من خـلال جمعية الصحة  إلى ،تقريرتقديم   )٥(
  عن التقدم المحرز في تنفيذ هذا القرار.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الثالث)  
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  ١طيلة العمر تعزيز الرعاية الملطفة كعنصر من عناصر الرعاية الشاملة  ١٩- ٦٧ص ع ج
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،
  

بعــد النظــر فــي التقريــر الخــاص بتعزيــز الرعايــة الملطفــة كعنصــر مــن عناصــر العــلاج المتكامــل طيلــة 
  ٢العمر؛

  
بشـــأن الوقايـــة مـــن الســـرطان ومكافحتـــه وخصوصـــاً مـــا يتصـــل منـــه  ٢٢- ٥٨ع  ص  جوإذ تـــذكر بـــالقرار   

  بالرعاية الملطفة؛
  

الصـــــادرين عـــــن لجنـــــة المخـــــدرات التابعـــــة للمجلـــــس  ٥٤/٦و ٥٣/٤ خـــــذ فـــــي الحســـــبان القـــــرارينتأوإذ   
الاقتصادي والاجتماعي للأمم المتحدة، واللذين يخصّان على التوالي تعزيز تـوافر العقـاقير المشـروعة الخاضـعة 

 منـع تسـريبها وتعاطيهـا للمراقبة الدولية بكميات كافية للأغراض الطبية والعلمية مع العمـل فـي الوقـت ذاتـه علـى
تعزيز توافر المخدرات والمؤثرات العقلية الخاضعة للمراقبة الدولية بكميـات كافيـة للأغـراض الطبيـة والعلميـة  ثم 

  مع العمل في الوقت ذاته على منع تسريبها وتعاطيها؛
  

يـة للمراقبـة عـن تـوافر تثني على التقرير الخاص للهيئة الدولية لمراقبة المخدرات وتقرير الهيئـة الدولوإذ   
وإرشادات المنظمة  ٣ضمان إتاحتها بكميات كافية للأغراض الطبية والعلمية: العقاقير الخاضعة للمراقبة الدولية

إرشــادات بشــأن تــوافر الأدويــة : بشــأن ضــمان التــوازن فــي السياســات الوطنيــة الخاصــة بــالمواد الخاضــعة للمراقبــة
  ٤الخاضعة للمراقبة وإتاحتها؛

  
الصـــــادر عـــــن مجلـــــس الأمـــــم المتحـــــدة الاقتصـــــادي  ٢٠٠٥/٢٥تأخـــــذ أيضـــــاً فـــــي الحســـــبان القـــــرار وإذ   

  والاجتماعي بشأن علاج الألم باستعمال المسكنات شبه الأفيونية؛
  

تضــع فــي اعتبارهــا أن الرعايــة الملطفــة هــي نهــج يحسّــن نوعيــة حيــاة المرضــى (البــالغون والأطفــال) وإذ   
المرتبطـــة بـــالمرض الـــذي يهـــدد حيـــاة المـــريض، مـــن خـــلال خـــدمات الوقايـــة وأســـرهم ممـــن يواجهـــون المشـــكلات 

وتسكين الألم عن طريق تحديد الألم والمشـكلات الأخـرى سـواء أكانـت بدنيـة أم نفسـية اجتماعيـة أم روحانيـة فـي 
  مراحل مبكرة وتقييمها وعلاجها على نحو سليم؛

  
هـــي أمـــر أساســـي لتحســـين نوعيـــة حيـــاة الأفـــراد  تعتـــرف بـــأن الرعايـــة الملطفـــة، عنـــد التوصـــية بهـــا،وإذ   

وعافيتهم وأسباب راحتهم وكرامتهم، بكونها خدمات صحية فعالة تركز على الشخص وتقـيّم حاجـة المرضـى إلـى 
الحصول على معلومات كافية ومراعية لوضعهم الشخصي والثقافي عن حالتهم الصحية وتقدر دورهـم المحـوري 

  الذي يتلقونه؛في اتخاذ قرارات بشأن العلاج 
  
تؤكـــد بـــأن إتاحـــة خـــدمات الرعايـــة الملطفـــة والأدويـــة الأساســـية المســـتخدمة لأغـــراض طبيـــة وعلميـــة وإذ   

والمصــنعة مــن مــواد خاضــعة للمراقبــة، بمــا فيهــا المســكنات الأفيونيــة مثــل المــورفين، تمشــياً مــع اتفاقيــات الأمــم 

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٣١الوثيقة ج   ٢

  .E/INCB/2010/1/Supp.1لوثيقة ا    ٣
٤      Ensuring balance in national policies on controlled substances: guidance for availability and   

accessibility of controlled medicines. Geneva: World Health Organization; 2011   
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بـأعلى مسـتوى يمكـن بلوغـه ي إعمال الحق في التمتع تسهم ف ١المتحدة الدولية الثلاث بشأن مكافحة المخدرات،
  والعافية؛ من الصحة

  
تقــر بــأن الرعايــة الملطفــة هــي مســؤولية أخلاقيــة مــن مســؤوليات الــنظم الصــحية، وبأنــه يجــب علــى وإذ   

 أصحاب المهن في مجال الرعاية الصحية من الناحية الأخلاقية أن يخففوا الآلام والمعاناة سواء أكانت بدنية أم
علاج المرض أو الاعتلال، وبأن الرعاية المقدمـة  نفسية اجتماعية أم روحانية، بصرف النظر عن مدى إمكانية

  إلى المحتضرين هي عنصر من العناصر الحاسمة للرعاية الملطفة؛
  

مليـون شـخص يحتـاجون فـي الوقـت الحـالي إلـى خـدمات الرعايـة الملطفـة  ٤٠تعترف بأن أكثر من وإذ   
قب زيادة الحاجة إلى الرعاية الملطفة نتيجـة لشـيخوخة السـكان وارتفـاع نسـبة الأمـراض غيـر السـارية سنوياً، وترت

وغيرهـــا مـــن الأمـــراض المزمنـــة فـــي العـــالم، وتضـــع فـــي اعتبارهـــا أهميـــة خـــدمات الرعايـــة الملطفـــة المقدمـــة إلـــى 
دوية اللازمة الخاضعة للمراقبة الأطفال، وتقر في هذا الصدد بضرورة تزوّد الدول الأعضاء بتقديرات لكميات الأ

  تركيبات أدوية الأطفال؛الدولية، بما فيها 
  

تــدرك الحاجــة الملحــة إلــى إدراج الرعايــة الملطفــة فــي سلســلة الرعايــة، ولاســيما علــى مســتوى الرعايــة وإذ   
لاجتماعيـة هـو الأولية، وتقر بأن عـدم إدمـاج خـدمات الرعايـة الملطفـة إدماجـاً كافيـاً فـي نظـم الرعايـة الصـحية وا

  عامل رئيسي يسهم في انعدام الإنصاف في إتاحة مثل هذه الرعاية؛
  

تلاحظ أن تـوافر الأدويـة الخاضـعة للمراقبـة الدوليـة واسـتخدامها الملائـم للأغـراض الطبيـة والعلميـة، وإذ   
الأضــواء علــى  ولاســيما مــن أجــل تخفيــف الآلام والمعانــاة، أمــران لا يــزالان غيــر كــافيين فــي عــدة بلــدان، وتســلط

ومكتب الأمم المتحدة المعنـي بالمخـدرات والجريمـة ضرورة أن تضمن الدول الأعضاء، بدعم من أمانة المنظمة 
والهيئـــة الدوليـــة لمراقبـــة المخـــدرات، عـــدم تحـــوّل الجهـــود الراميـــة إلـــى منـــع تســـريب المخـــدرات والمـــؤثرات العقليـــة 

المتحــدة الدوليــة بشــأن مكافحــة المخــدرات إلــى عوائــق تنظيميــة  الخاضــعة للمراقبــة الدوليــة عمــلاً باتفاقيــات الأمــم
  غير ملائمة تعرقل إتاحة هذه الأدوية لأغراض طبية؛

  
تأخــذ فـــي الحســبان أن عـــدم الإلمــام بالرعايـــة الملطفـــة يــديم المعانـــاة التــي تـــنجم عــن أعـــراض قابلـــة وإذ   

ل والتـــدريب الكـــافي لجميـــع مقـــدمي الرعايـــة للعـــلاج ويمكـــن تجنبهـــا، وتبـــرز الحاجـــة إلـــى تـــوفير التعلـــيم المتواصـــ
الصحية في المستشفيات وعلى مستوى المجتمعات المحلية وغيرهم من مقدمي الرعايـة، بمـن فـيهم العـاملون فـي 

  منظمات غير حكومية وأفراد أسرهم؛
  

لطفـــة وإذ تســـلم بوجـــود نمـــاذج متنوعـــة فعالـــة وعاليـــة المردوديـــة للرعايـــة الملطفـــة، وتقـــر بـــأن الرعايـــة الم  
متعدد التخصصات لتلبية احتياجات المرضى وأسرهم، وتلاحظ أن توفير خدمات الرعايـة الملطفـة تستخدم نهجاً 

الجيـــدة هـــو أمـــر يمكـــن تحقيقـــه علـــى الأرجـــح حيثمـــا توجـــد شـــبكات تواصـــل متينـــة بـــين مقـــدمي الرعايـــة الملطفـــة 
ــــدعم ال ــــة الداعمــــة (بمــــا فيهــــا خــــدمات ال ــــين ومقــــدمي خــــدمات الرعاي ) معنــــوي والمشــــورة، حســــب الحاجــــةالمهني

  والمتطوعين والأسر المتضررة وبين المجتمع ومقدمي خدمات الرعاية لمرضى الاعتلالات الحادة وللمسنين؛
  
بالحاجـــة إلـــى خـــدمات الرعايـــة الملطفـــة علـــى مســـتوى فئـــات الأمـــراض (الأمـــراض غيـــر  أيضـــاً  وإذ تســـلم  

السل المقـاوم للأدويـة المتعـددة) وعلـى مسـتوى كـل و  وى بفيروسهالأيدز والعدالسارية والأمراض المعدية بما فيها 
  الفئات العمرية؛

                                                           
؛ واتفاقية الأمم ١٩٧٢بصيغتها المعدلة بموجب بروتوكول عام  ١٩٦١ات لعام اتفاقية الأمم المتحدة الوحيدة للمخدر     ١

لمكافحـــة الاتجـــار غيـــر المشـــروع فـــي المخـــدرات ؛ واتفاقيـــة الأمـــم المتحـــدة ١٩٧١المتحـــدة بشـــأن المـــؤثرات العقليـــة لعـــام 
  .١٩٨٨لعام  والمؤثرات العقلية



المقررات الإجرائيةالقرارات و  41  

ترحــب بــإدراج الرعايــة الملطفــة فــي تعريــف التغطيــة الصــحية الشــاملة وتشــدد علــى ضــرورة أن تتــيح وإذ   
الخدمات الصحية خدمات الرعاية الملطفـة المتكاملـة بشـكل منصـف بهـدف تلبيـة احتياجـات المرضـى فـي سـياق 

  تغطية الصحية الشاملة؛ال
  

تعتــرف بالحاجــة إلــى آليــات كافيــة لتمويــل بــرامج الرعايــة الملطفــة، بمــا فــي ذلــك الأدويــة والمنتجــات وإذ   
  سيما في البلدان النامية؛  الطبية، ولا

  
العــالمي الشــامل ترحــب بــإدراج الأعمــال والمؤشــرات المتصــلة بالرعايــة الملطفــة فــي إطــار المنظمــة وإذ   

يــة مــن الأمــراض غيــر الســارية ومكافحتهــا وفــي خطــة العمــل العالميــة للمنظمــة للوقايــة مــن الأمــراض لرصــد الوقا
  ؛٢٠٢٠- ٢٠١٣ غير السارية ومكافحتها

  
تلاحظ مع التقدير إدراج الأدوية اللازمة لمكافحة الآلام والأعراض في سياقات الرعاية الملطفة فـي وإذ   

ذجيـة للأدويـة الأساسـية والإصـدار الرابـع لقائمـة المنظمـة النموذجيـة الإصدار الثـامن عشـر لقائمـة المنظمـة النمو 
للأدويـــة الأساســـية للأطفـــال، وتشـــيد بجهـــود المراكـــز المتعاونـــة مـــع المنظمـــة المبذولـــة فيمـــا يتصـــل بعـــلاج الألـــم 

  والرعاية الملطفة لتحسين إتاحة خدمات الرعاية الملطفة؛
  
لحكوميــة والمجتمــع المــدني المبذولــة فــي إطــار المواظبــة تلاحــظ مــع التقــدير جهــود المنظمــات غيــر اوإذ   

علــى إبــراز أهميــة خــدمات الرعايــة الملطفــة، بمــا فــي ذلــك تــوافر المــواد الخاضــعة للمراقبــة الدوليــة بكميــات كافيــة 
واســتخدامها الملائــم للأغــراض الطبيــة والعلميــة، علــى النحــو المبــين فــي اتفاقيــات الأمــم المتحــدة الدوليــة بشــأن 

  ة المخدرات؛مكافح
  

تعتـــرف بتـــوافر خـــدمات الرعايـــة الملطفـــة المحـــدود فـــي كثيـــر مـــن أنحـــاء العـــالم والآلام الجمـــة التـــي وإذ   
تجنبها ويعاني منهـا ملايـين المرضـى وأسـرهم، وتشـدد علـى الحاجـة إلـى إنشـاء نظـم صـحية تـدرج خـدمات   يمكن

ة خــدمات الرعايــة أو إلــى تعزيزهــا عنــد الرعايــة الملطفــة كجــزء لا يتجــزأ مــن خــدمات عــلاج الأشــخاص فــي سلســل
  الاقتضاء،

  
  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحثّ   - ١

الرعاية الملطِّفة وتعزيزها وتنفيذها، حسب الاقتضاء، في سبيل دعم الخاصة بسياسات الوضع   )١(
يسـورة التكلفـة نـات والمالتعزيز الشامل للنُظم الصحية بحيث تُدمج خدمات الرعاية الملطِّفة المسندة بالبيِّ 

الرعايـة المتصـلة علـى صـعيد المسـتويات كافـة، مـع التركيـز علـى الرعايـة خدمات والمنصفة في سلسلة 
 الصحية الأولية، والرعاية المجتمعية والرعاية في المنزل، وخطط التغطية الشاملة؛

مبـادرات  لتنفيـذضمان التمويل المحلي وتخصيص الموارد البشرية الكافيين، حسب الاقتضـاء،   )٢(
وضع سياسات الرعاية الملطِّفة وتنفيذها، وتنفيذ المبادرات الخاصة بالتعليم  الرعاية الملطِّفة بما في ذلك

والتــدريب وتحســين الجــودة، ودعــم إتاحــة الأدويــة الأساســية واســتخدامها علــى نحــو رشــيد، بمــا فــي ذلــك 
 ض؛استخدام الأدوية الخاضعة للمراقبة في التدبير العلاجي للأعرا

توفير الدعم الأساسي إلى الأسر والمتطوعين في المجتمعات المحلية وغيرهم من الأفراد الذين   )٣(
يضــطلعون بــدور مقــدمي الرعايــة تحــت إشــراف المهنيــين المــدربين حســب الاقتضــاء، وذلــك بطــرق مــن 

 بينها إبرام الشراكات المتعددة القطاعات؛

                                                           
  .منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي وحسب الاقتضاء،   ١
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لا يتجزأ من التعليم والتدريب المتواصلين اللذين يحصل استهداف إدراج الرعاية الملطِّفة كجزء   )٤(
 عليهما مقدمو الرعاية الصحية وفقاً لأدوارهم ومسؤولياتهم، بما يتماشى مع المبادئ التالية:

ـــة الملطِّفـــة كعنصـــر   (أ) ـــيم المتواصـــل بشـــأن الرعاي ـــدريب الأساســـي والتعل ينبغـــي دمـــج الت
ع المهنيين في مجال الطب والتمريض، وكجزء من روتيني في التعليم الجامعي المقدم إلى جمي

التـــدريب الـــذي يحصـــل عليـــه مقـــدمو الرعايـــة فـــي أثنـــاء الخدمـــة علـــى صـــعيد الرعايـــة الصـــحية 
الأولية، بما في ذلك العاملون في الرعاية الصحية ومقـدمو الخـدمات الـذين يلبُّـون الاحتياجـات 

  الروحانية للمرضى والمرشدون الاجتماعيون؛

ي تــــوفير التــــدريب المتوســــط إلــــى جميــــع العــــاملين فــــي الرعايــــة الصــــحية الــــذين وينبغــــ  (ب)
علــــى نحــــو روتينــــي مــــع المرضــــى المصــــابين بــــأمراض تهــــدد حيــــاتهم، بمــــا فــــي ذلــــك   يعملــــون
يعملـــون فـــي مجـــال الأورام والأمـــراض المعديـــة وطـــب الأطفـــال وطـــب المســـنين والطـــب   الـــذين

 الباطني؛

في مجال الرعايـة الملطِّفـة مـن أجـل إعـداد مهنيـي وينبغي توفير التدريب المتخصص   (ج)
الرعايــــة الصــــحية الــــذين ســــيتولون إدارة الرعايــــة الصــــحية المتكاملــــة للمرضــــى الــــذين تتجــــاوز 

 احتياجاتهم التدبير العلاجي الروتيني للأعراض؛

زمــة تقيــيم الاحتياجــات المحليــة مــن الرعايــة الملطِّفــة، بمــا فــي ذلــك المتطلبــات مــن الأدويــة اللا  )٥(
للتدبير العلاجي للألـم، وتعزيـز العمـل التعـاوني لضـمان تـوافر الإمـدادات الكافيـة مـن الأدويـة الأساسـية 

 في الرعاية الملطِّفة وتجنب نقص هذه الإمدادات؛

القيـــام، حســـب الاقتضـــاء، باســـتعراض وتنقـــيح التشـــريعات والسياســـات الوطنيـــة والمحليـــة بشـــأن   )٦(
بشـــأن تحســـين إتاحـــة الأدويـــة  ١يمـــا يتعلـــق بإرشـــادات المنظمـــة للسياســـاتالأدويـــة الخاضـــعة للمراقبـــة ف

اتفاقيــات الأمــم المتحــدة اللازمــة للتــدبير العلاجــي للألــم واســتخدامها علــى نحــو رشــيد، بمــا يتماشــى مــع 
 ؛الدولية بشأن مكافحة المخدرات

ع الخاصة بأدوية تحديث، حسب الاقتضاء، القوائم الوطنية للأدوية الأساسية، على ضوء الأفر   )٧(
علاج الألم وأدوية الرعاية الملطِّفة التي أُضيفت مؤخراً إلى قائمة المنظمة النموذجية للأدويـة الأساسـية 

 ؛قائمة المنظمة النموذجية للأدوية الأساسية للأطفالو 

تعزيــز الشــراكات بــين الحكومــات وبــين المجتمعــات المدنيــة، بمــا فــي ذلــك المنظمــات المعنيــة   )٨(
ضــــى، فــــي ســــبيل دعــــم تقــــديم الخــــدمات إلــــى المرضــــى الــــذين يتطلبــــون الرعايــــة الملطِّفــــة، حســــب بالمر 

 الاقتضاء؛

تنفيذ ورصـد الإجـراءات الخاصـة بالرعايـة الملطِّفـة المدرجـة فـي خطـة العمـل العالميـة للمنظمـة   )٩(
  ؛٢٠٢٠- ٢٠١٣بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها للفترة 

  

 

                                                           
  ١ Ensuring balance in national policies on controlled substances: guidance for availability and accessibility of 

controlled medicines. Geneva, World Health Organization, 2011.                                                                           
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  مدير العام ما يلي:ال تطلب من  - ٢

ضمان أن الرعايـة الملطِّفـة تمثـل جـزءاً لا يتجـزأ مـن جميـع الخطـط العالميـة ذات الصـلة بشـأن   )١(
مكافحة الأمراض والنُظم الصحية، بما في ذلك الخطـط التـي تتعلـق بـالأمراض غيـر السـارية وبالتغطيـة 

 طرية والإقليمية؛الصحية الشاملة، وإدراج الرعاية الملطِّفة في خطط التعاون القُ 

تحــــديث أو وضــــع، حســــب الاقتضــــاء، المبــــادئ التوجيهيــــة والأدوات المســــندة بالبيِّنــــات بشــــأن   )٢(
الرعايــة الملطِّفــة بمــا فــي ذلــك خيــارات التــدبير العلاجــي للألــم للبــالغين والأطفــال، بمــا فــي ذلــك وضــع 

 بث هذه المبادئ بثاً كافياً؛ المبادئ التوجيهية للمنظمة بشأن العلاج الفارماكولوجي للألم وضمان

ـــة   )٣( وضـــع وتعزيـــز، حســـب الاقتضـــاء، المبـــادئ التوجيهيـــة المســـندة بالبيِّنـــات بشـــأن دمـــج الرعاي
الملطِّفة في النُظم الصحية الوطنية على صعيد فئات الأمراض ومستويات الرعاية الصحية، التي تُعنى 

عاية الملطِّفة الشاملة، مثل الإتاحة المنصفة، والرعاية عناية كافية بالقضايا الأخلاقية المتعلقة بتقديم الر 
التي تتمحور حول الشـخص وتـوقِّره، ومشـاركة المجتمـع المحلـي، وإرشـاد التعلـيم حـول التـدبير العلاجـي 

 للألم والأعراض، وتقديم الدعم النفسي الاجتماعي؛

دعــم الــدول الأعضــاء فــي الاســتمرار مــن خــلال برنــامج إتاحــة الأدويــة الخاضــعة للمراقبــة، فــي   )٤(
استعراض التشريعات والسياسات الوطنية وتحسـينها بهـدف ضـمان خلـق التـوازن بـين الوقايـة مـن إسـاءة 
اســتخدام المــواد الخاضــعة للمراقبــة وتســريبها والاتجــار بهــا، وبــين الإتاحــة الملائمــة للأدويــة الخاضــعة 

 ؛بشأن مكافحة المخدراتاتفاقيات الأمم المتحدة الدولية للمراقبة بما يتماشى مع 

استكشاف طرق لزيادة توافر وإتاحة الأدوية المستخدمة في الرعاية الملطِّفة من خلال التشـاور   )٥(
مع الدول الأعضاء والشـبكات ذات الصـلة والمجتمـع المـدني، ومـع سـائر أصـحاب المصـلحة الـدوليين، 

 حسب الاقتضاء؛

ت، ومكتب الأمم المتحدة المعني بالمخدرات والجريمة، العمل مع الهيئة الدولية لمراقبة المخدرا  )٦(
حة وســائر الســلطات المعنيــة، مــن أجــل تعزيــز تــوافر الأدويــة الخاضــعة للمراقبــة مــن أجــل ووزارات الصــ

 التدبير العلاجي للألم والأعراض ومراقبة هذه الأدوية على نحو متوازن.

ات في سبيل دعم الدول الأعضاء فـي وضـع مواصلة التعاون مع الهيئة الدولية لمراقبة المخدر   )٧(
تقديرات دقيقة تتيح توفير أدوية علاج الألم والرعايـة الملطِّفـة بطـرق مـن بينهـا تحسـين تنفيـذ الإرشـادات 

 ١؛بشأن تقدير الاحتياجات من المواد الخاضعة للمراقبة الدولية

 الملطِّفة للأطفال وتنفيذها؛ التعاون مع اليونيسيف وسائر الشركاء المعنيين في تعزيز الرعاية  )٨(

رصــد حالــة الرعايــة الملطِّفــة علــى صــعيد العــالم، وتقيــيم التقــدم المُحــرز فــي مختلــف المبــادرات   )٩(
 والبرامج بالتعاون مع الدول الأعضاء والشركاء الدوليين؛

ي العمل مع الدول الأعضاء من أجل التشجيع على تـوفير التمويـل الكـافي وتحسـين التعـاون فـ  )١٠(
مجال برامج الرعاية الملطِّفة والمبادرات الخاصة بالبحـث، ولاسـيما فـي البلـدان التـي تفتقـر إلـى المـوارد، 

 ، والتي تُعنى بالرعاية الملطِّفة؛٢٠١٥- ٢٠١٤بما يتماشى مع الميزانية البرمجية للفترة 

                                                           
١      International Narcotics Control Board, World Health Organization. Guide on estimating requirements for 

substances under international control. New York: United Nations; 2012.                                                               
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ان المنخفضــــة تشـــجيع البحــــث فــــي مجــــال نمــــاذج الرعايــــة الملطِّفــــة التــــي تُعــــد فعالــــة فــــي البلــــد  )١١(
  والمتوسطة الدخل، مع أخذ الممارسات الجيدة في الاعتبار؛

عـن التقـدم المحـرز إلـى جمعيـة الصـحة العالميـة التاسـعة والسـتين  ٢٠١٦تقرير في عـام تقديم   )١٢(
 .في تنفيذ هذا القرار

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الثالث)  

  
  
  ١تعزيز نُظم تنظيم المنتجات الطبية  ٢٠- ٦٧ص ع ج

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  ٢بعد النظر في التقرير الخاص بتعزيز نُظم تنظيم المنتجات الطبية،

إذ ترحب بجهود المدير العام، وإذ تعتـرف بالـدور المحـوري الـذي تضـطلع بـه المنظمـة فـي دعـم البلـدان 
وفــي تعزيــز الإتاحــة  ٣ة بتنظــيم المنتجــات الطبيــة لأغــراض الاســتعمال البشــريفــي مجــال تعزيــز نظمهــا الخاصــ

  المنصفة للمنتجات الطبية الجيدة والمأمونة والناجعة والميسورة الأسعار؛

وإذ تذكّر بدستور المنظمة الذي يؤكد على أن التمتـع بـأعلى مسـتوىً مـن الصـحة يمكـن بلوغـه هـو أحـد 
تمييـز بسـبب العنصـر أو الـدين أو العقيـدة السياسـية أو الحالـة الاقتصـادية أو الحقوق الأساسية لكل إنسان دون 

  الاجتماعية؛

وإذ تذكّر بقرار الجمعية العامة للأمم المتحدة بشأن الصحة العالمية والسياسة الخارجية، الذي اعتـرف، 
ل الرعايـة الصـحية الأوليـة في جملة أمور، بأهمية التغطية الشاملة في النُظم الصحية الوطنية، ولاسيما من خلا

  وآليات الحماية الاجتماعية، من أجل إتاحة الخدمات الصحية للجميع، وخاصة أشد السكان فقراً؛

 ١١- ٥٤ع  ص  جو ١٩- ٥٢ع  ص  جو ١٧- ٤٧ع  ص  جو ١٧- ٤٥ع  ص  جبــــــــــــالقرارات  تــــــــــــذكّر كــــــــــــذلك وإذ
إلــى تعزيــز ، وكلهــا تشــتمل علــى جوانــب خاصــة بالحاجــة ١٩- ٦٥ع  ص  جو ١٢- ٦٣ع  ص  جو ٢٤- ٥٩ع  ص  جو

  جودة الأدوية ومأمونيتها ونجاعتها ويسر تكلفتها، بما في ذلك منتجات الدم؛

الذي ينشيء آلية جديدة للدول الأعضاء من أجل التعاون  ١٩- ٦٥ع  ص  جوإذ تؤكد مجدداً على القرار 
ـــة، ـــة الفكري ـــارات الخاصـــة بالتجـــارة وبالملكي ـــة باســـتثناء الاعتب ـــدولي مـــن منظـــور الصـــحة العمومي ـــة مـــن  ال للوقاي

  المنتجات الطبية المتدنية النوعية/ المزورة/ المغشوشة التوسيم/ المغشوشة/ المزيفة ومكافحتها؛ 

وإذ تعترف بأن النُظم التنظيمية الفعالة عنصر أساسي من عناصر تعزيـز النظـام الصـحي، وتُسـهم فـي 
ي من القوى العاملة الصحية، وبأن تحسين حصائل الصحة العمومية، وبأن القائمين على التنظيم هم جزء أساس

ــنُظم التنظيميــة غيــر الفعالــة يمكــن أن تشــكل، فــي حــد ذاتهــا، عقبــات تعتــرض ســبيل إتاحــة المنتجــات الطبيــة  ال
 المأمونة والفعالة والعالية الجودة؛

                                                           
  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٣٢الوثيقة ج   ٢

 لأغراض هذا القرار تشمل المنتجات الطبية الأدوية واللقاحات ووسائل التشخيص والأجهزة الطبية.   ٣
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التغطيـــة الصـــحية الشـــاملة والاســـتجابة حقيـــق بـــأن الـــنظم التنظيميـــة الفعالـــة ضـــرورية لت اً أيضـــوإذ تســـلّم 
(تخفــيض معــدل وفيــات  ٤الأهــداف وبلــوغ  الســاريةغيــر ســواها لأمــراض المعديــة و لمــزدوج العــبء قتضــيات المل

(مكافحـة فيـروس العـوز المنـاعي البشـري/ الأيـدز والملاريـا وغيرهمـا  ٦(تحسـين صـحة الأمومـة) و ٥الأطفال) و
  الإنمائية للألفية؛من الأمراض) من الأهداف 

إتاحـة مـن أجـل ضـمان وأنـه يلـزم،  مها إتاحة المنتجات الطبية الأساسيةيلز وإذ تدرك أن النظم الصحية 
جانـب جـراءات عاجلـة مـن ، اتخـاذ إلأدوية واسـتدامة الـنظم الصـحيةلالرشيد  عمالستللجميع والا الرعاية الصحية

  في النظم الصحية؛المعنية الفاعلة طراف المجتمع الدولي والدول الأعضاء والأ

مـن إزاء تأثّر المرضى بالمنتجات الطبية المنقوصة الجـودة والمأمونيـة والنجاعـة ق قليساورها بالغ الوإذ 
ء اعبـالأو دويـة، قاومـة الأ، أو توفير علاج غيـر ملائـم أو عـدم تـوفير العـلاج، وإسـهامات ذلـك فـي ممحيث التسمّ 
  في النظام الصحي؛جمهور ثقة الالمترتبة على ذلك، وتقويض الاقتصادية 

المنتجـــات سلاســـل توريـــد بـــاطراد لالمتزايـــدة تحـــديات التنظيميـــة التـــي تشـــكلها التعقيـــدات للمنهـــا  وإدراكـــاً 
الطبيـــة، وإذ ترحـــب بخطـــة العمـــل الخاصـــة بآليـــة الـــدول الأعضـــاء، بشـــأن المنتجـــات الطبيـــة المتدنيـــة النوعيـــة/ 

  المزورة/ المغشوشة التوسيم/ المغشوشة/ المزيفة ومكافحتها؛

موميـة، وفـي دعـم منظور الصـحة الع منتجات الطبية مناليز نظم تنظيم وإذ تؤكد دور المنظمة في تعز 
  السلطات الوطنية لتنظيم الأدوية، والهيئات الإقليمية في هذا المجال، وخصوصاً في البلدان النامية؛

الصــحة العموميــة والابتكــار والملكيــة   اســتراتيجية المنظمــة وخطــة العمــل العــالميتين بشــأنوإذ تشــير إلــى 
فـــي البلـــدان الناميـــة وتعزيزهـــا القـــدرات التنظيميـــة  إنشـــاء العنصـــر الثالـــث، الـــذي يـــدعو إلـــىخصوصـــاً ، و الفكريـــة

نشـاء السـادس الـذي يـروّج لإعنصـر الالقـدرة علـى الابتكـار، و وتحسـين فعالة لبنـاء بوصفها واحدة من السياسات ال
مـن الناحيـة الأخلاقيـة وتنظيمهـا بيـة المنتجـات الصـحية والأجهـزة الطسـتعراض تحسـين اى لرامية إوتعزيز آليات 

  من حيث الجودة والمأمونية والنجاعة؛

الراميـة إلـى تعزيـز القـدرات التنظيميـة والكبيـرة  الحاليـة الوطنيـة والإقليميـةتلاحظ مع التقـدير الجهـود وإذ 
الســـلطات بـــين التنظيميـــين فيمــا والتقـــارب  لاحممتنوعـــة مــن النمـــاذج)، وتحســـين الــتوســائل منهـــا وضــع طائفـــة (ب

ا يـؤدي إلـى تحسـين بمـا فـي ذلـك الشـفافية فـي صـنع القـرار، مم ـّ تصريف الشؤون بشكل جيد،التنظيمية، وتعزيز 
لاتحـــاد لوبأســـعار معقولـــة، مثـــل الإطـــار التنظيمـــي المنتجـــات الطبيـــة العاليـــة الجـــودة والمأمونـــة والناجعـــة تـــوافر 

الأمريكيـــة بعـــد اعتمـــاد مجلـــس  ة الصـــحة للبلـــدانفـــي منظمـــي جـــار اللمنتجـــات الطبيـــة، والعمـــل بشـــأن ا الأوروبـــي
بشــــأن تعزيــــز الســــلطات الوطنيــــة المعنيــــة بتنظــــيم الأدويــــة والمــــواد  CD50.R9للقــــرار  ٢٠١٠  إدارتهــــا فــــي عــــام

الأعمـال التـي تنجزهـا رابطـة أمـم جنـوب شـرق الأدوية، و بين لوائح تنظيم مواءمة الأفريقية للمبادرة وال البيولوجية،
  ؛لمواءمة بين اللوائح التنظيمية وتوثيق عرى التعاونآسيا في مجالي ا

وإذ تحيط علماً بالتعاون الجاري بين السلطات التنظيمية الوطنية والإقليميـة المعنيـة بـالتنظيم فـي مجـال 
  تعزيز التآزر بين السلطات التنظيمية على المستوى الإقليمي والعالمي؛

ء الأدويــــة مـــن خــــلال الميزانيـــات الصــــحية الوطنيــــة، شــــرافــــي ميـــدان كبيـــرة اللاســــتثمارات تعتـــرف باوإذ 
  والمبادرات الصحية العالمية؛

وإذ تعترف أيضاً بالدور الأساسي الـذي يؤديـه برنـامج المنظمـة للاختبـار المسـبق للصـلاحية فـي تيسـير 
  شراء المنتجات الطبية مع ضمان الجودة والمأمونية والنجاعة؛

ية ينبغي أن يكمل الجهود التي تبذلها المنظمة والدول الأعضـاء وإذ تشدد على أن تعزيز النظم التنظيم
  لتعزيز إتاحة المنتجات الطبية الميسورة الأسعار مع ضمان الجودة والمأمونية والنجاعة؛
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الخاضــعين ز علــى حمايــة التــي ترك ـّـو  منظمــةإلــى الممارســات الســريرية الجيــدة التــي تتبعهــا الوإذ تشــير 
  ؛للبحوث من بني البشر

دائــرة فــي هــذا الصــدد بإنشــاء تنفيــذه، وترحــب  الجــاريذكّر أيضــاً ببرنــامج عمــل إصــلاح المنظمــة تــ وإذ
 ،٢٠١٢/ نوفمبر في تشرين الثانيللنظم الصحية والابتكار 

  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ١

 تعزيز النظم التنظيمية الوطنية، بما في ذلك، حسب الاقتضاء وطوعياً، من خلال ما يلي: )١(

القـــوة والفـــرص   اع الـــنظم لتقييمـــات ذاتيـــة، بـــدعم مـــن المنظمـــة، لتحديـــد مكـــامنإخضـــ )أ (
المتاحــة لتحســين وظــائف الــنظم التنظيميــة، كخطــوة أولــى علــى طريــق صــياغة خطــط لتعزيــز 

 النظم التنظيمية، بما في ذلك من خلال خطط التطوير المؤسسي التي تنسقها المنظمة؛

التنظيميـة للتمكـين مـن تحليـل الـنظم ووضـع أسـس جمع البيانات الخاصة بأداء النظم   (ب)
 مرجعية لمقارنتها من أجل تحسينها في المستقبل؛

وضــع أســس قانونيــة متينــة وقيــادة سياســية قويــة لــدعم النظــام التنظيمــي، مــع التركيــز   (ج)
 بوضوح على سلامة المرضى وتحري الشفافية في اتخاذ القرارات؛

وظــائف التنظيميــة، لتلبيــة الاحتياجــات القطريــة تحديــد ووضــع مجموعــة أساســية مــن ال  (د)
 مثل مراقبة الأسواق، وفرض الرقابة على الأدوية عقب تسويقها)؛و/ أو الإقليمية (

ـــة الصـــحية، وإن كـــان  –تطـــوير الكفـــاءات اللازمـــة   (ه) كجـــزء لا يتجـــزأ مـــن القـــوى العامل
 يقتصر عليها، وتشجيع تطوير المجال التنظيمي باعتباره مهنة؛  لا

تيســـير اســـتخدام الإرشـــادات ذات الصـــلة والمخرجـــات العلميـــة الأُســـس للجـــان الخبـــراء   و)(
  التابعة للمنظمة والممارسات التنظيمية الجيدة على المستوى الوطني والإقليمي والدولي؛

 تصميم وتنفيذ استراتيجيات لمعالجة أوجه التعقيد المتزايدة لسلاسل التوريد؛  (ز)

ت العالمية والإقليميـة ودون الإقليميـة للسـلطات التنظيميـة الوطنيـة، حسـب المشاركة في الشبكا  )٢(
الاقتضاء، والإقرار بأهمية التعاون لحشد القدرات التنظيمية اللازمة للتشجيع على زيادة إتاحة المنتجات 

 الطبية العالية الجودة والمأمونة والناجعة والميسورة الأسعار؛

وتبــادل المعلومــات علــى الصــعيد الــدولي،  ء، مــن أجــل التــآزرتشــجيع التعــاون، حســب الاقتضــا  )٣(
 بوسائل منها المنصات الإلكترونية؛

دعــــم نظــــم تنظــــيم المنتجــــات الطبيــــة بالتمويــــل الــــلازم كعنصــــر أساســــي مــــن عناصــــر النظــــام   )٤(
 الصحي؛

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١
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أساســـي لتطـــوير أو توســـيع نطـــاق الإنتـــاج المحلـــي أو  دعـــم تعزيـــز الـــنظم التنظيميـــة كعنصـــر  )٥(
 ليمي للمنتجات الطبية الجيدة والمأمونة والناجعة؛الإق

تحقيــــق إتاحــــة الأدويــــة الأساســــية الجيــــدة والمأمونــــة والناجعــــة والميســــورة الأســــعار واســــتعمالها   )٦(
استعمالاً رشيداً، مـع ملاحظـة ظهـور المقاومـة للأدويـة الآخـذة فـي التنـامي، وكأسـاس لإتاحـة المنتجـات 

 ونة والناجعة والميسورة الأسعار على نطاق أوسع؛الطبية العالية الجودة والمأم

دعـــم القـــدرة المؤسســـية للمنظمـــة فيمـــا يتعلـــق بتعزيـــز إتاحـــة المنتجـــات الطبيـــة العاليـــة الجـــودة   )٧(
والناجعـة والميسـورة الأسـعار وباسـتعمالها اسـتعمالاً رشـيداً فـي سـياق تحقيـق التغطيـة الصـحية   والمأمونة
  الشاملة؛

الوطنية والإقليمية للسلطات التنظيمية من أجل تحسين القدرات التنظيمية فيما  تعزيز المبادرات  )٨(
يتعلــق باســتعراض المنتجــات الطبيــة، وتعزيــز هــدف المنظمــة الطويــل الأجــل والمتمثــل فــي دعــم تعزيــز 

 قدرات السلطات التنظيمية الوطنية فيما بين الدول الأعضاء؛

صـــلاحية، بمـــا فــي ذلـــك استكشــاف الطرائـــق اللازمـــة دعــم بـــرامج المنظمــة للاختبـــار المســبق لل  )٩(
 من أجل تحسين استدامة هذا البرنامج الحاسم الأهمية؛ ١بالتشاور مع الدول الأعضاء

تحديــد مــدى الحاجــة إلــى تعزيــز قــدرة الــنظم التنظيميــة وتعاونهــا وتآزرهــا فــي المجــالات المعقــدة   )١٠(
ومنتجـات الــدم،  الحيويــة المـداواةمنتجــات قبيــل تنظـيم تقنيـاً التـي قــد تعتريهـا ثغــرات كبيـرة مــع ذلـك، مـن 

 ووسائل التشخيص في المختبر؛

  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢

فــي مجــال تعزيــز الــنُظم التنظيميــة  مواصــلة تقــديم الــدعم إلــى الــدول الأعضــاء، عنــدما تطلبــه،  )١(
  حسب الاقتضاء، وذلك عن طريق الاستمرار في ما يلي:  ،بوسائل منها

  تقييم النُظم التنظيمية الوطنية؛   (أ)
  تطبيق أدوات التقييم التي وضعتها المنظمة؛   (ب)
  توليد البينات الخاصة بأداء النظام التنظيمي وتحليلها؛   (ج)
  ؛ هاصياغة خطط التطوير المؤسسي وتنفيذتيسير   (د)
 والحكومات؛ لسلطات التنظيمية الوطنيةاتقديم الدعم التقني إلى   (ه)

مراعــــاة الاحتياجـــــات  مــــعمواصــــلة وضــــع القواعــــد والمعـــــايير والمبــــادئ التوجيهيــــة الملائمـــــة،   )٢(
 والمبادرات الإقليمية والدولية، وفقاً لمبادئ المنظمة؛

ضـــمان مشـــاركة جميـــع الأجهـــزة المعنيـــة فـــي المنظمـــة علـــى جميـــع مســـتوياتها مشـــاركة نشـــطة   )٣(
الــنُظم التنظيميــة التــي تُعــد جــزءاً لا يتجــزأ مــن عمليــة  ومنســقة فــي تنفيــذ ولايــة المنظمــة المتعلقــة بتعزيــز

تطـــوير الـــنُظم الصـــحية، والإقـــرار بـــأن دعـــم المنظمـــة المقـــدم فـــي هـــذا المجـــال البـــالغ الأهميـــة قـــد يكـــون 
 مطلوباً، حسب الاقتضاء، على مدى فترة طويلة في المستقبل، وخاصة بالنسبة إلى البلدان النامية؛

                                                           
 حسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.و     ١
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إنشــاء شــبكات الســلطات التنظيميــة الإقليميــة ودون الإقليميــة وتعزيزهــا، إعطــاء الأولويــة لــدعم   )٤(
حســب الاقتضــاء، بطــرق مــن بينهــا تعزيــز مجــالات تنظــيم المنتجــات الصــحية الأقــل تطــوراً مثــل تنظــيم 

 الأجهزة الطبية، بما فيها وسائل التشخيص؛

الإقليميـة القائمـة مـن أجـل التشجيع على زيادة مشاركة الدول الأعضاء فـي المبـادرات الدوليـة و   )٥(
 التعاون والتآزر، وفقاً لمبادئ المنظمة ومبادئها التوجيهية؛

بمــــا فــــي ذلــــك تكاملهــــا واتســــاقها، مــــع مراعــــاة بــــرامج المنظمــــة للاختبــــار المســــبق للصــــلاحية   )٦(
احتياجـــات وقـــدرات الـــنظم التنظيميـــة الوطنيـــة والإقليميـــة للمســـاعدة فـــي تـــوفير إمـــدادات جيـــدة ومأمونـــة 

 ناجعة وميسورة الأسعار من المنتجات الطبية،و 

 دعم إنشاء هيئات وشبكات تنظيمية وطنية وإقليمية فعالة؛  )٧(

والإقـرار بالـدور المهـم  تنظيم الأدويـةالمعنية بلسلطات لالمؤتمر الدولي زيادة الدعم المقدم إلى   )٨(
بــين الســلطات المعنيــة بتنظــيم  الــذي يضــطلع بــه فــي تعزيــز تبــادل المعلومــات واتبــاع نهــج التعــاون فيمــا

 التآزر والاتساق التنظيميين؛ الأدوية، والإقرار به كمورد لتيسير مواصلة تطوير

 التوعية بأهمية النُظم التنظيمية الفعالة في سياق النُظم الصحية؛  )٩(

التـي  زيادة الدعم والإرشادات المقدمة من أجل تعزيـز القـدرة علـى تنظـيم المنتجـات البيولوجيـة   )١٠(
، ومنتجـــات الـــدم ووســـائل التشـــخيص الحيويـــة المـــداواةتـــزداد تعقيـــداً بـــاطراد مـــع التركيـــز علـــى منتجـــات 

المختبــري المتعلقــة بهــا، والتركيــز أيضــاً حســب الاقتضــاء، علــى الأدويــة الجديــدة الخاصــة بالاســتعمال 
  النسيجية؛البشري والتي تعتمد على العلاج الجيني والعلاج بالخلايا الجسدية والهندسة 

ضمان أن أي نشاط يتم تنفيذه بمقتضى هذا القرار لا يشكل ازدواجية أو مع خطة عمل وولاية   )١١(
آلية الدول الأعضاء بشأن المنتجات الطبية المتدنية النوعية/ المزورة/ المغشوشـة التوسـيم/ المغشوشـة/ 

 المزيفة ومكافحتها أو التفافاً عليهما؛

دم المُحرز في تنفيـذ هـذا القـرار إلـى جمعيتـي الصـحة العـالميتين السـبعين تقديم تقرير عن التق   )١٢(
 والثانية والسبعين.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (

  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  
  
  
إتاحــة منتجــات العــلاج البيولوجيــة بمــا فــي ذلــك منتجــات العــلاج البيولوجيــة   ٢١- ٦٧ص ع ج

 ٢مان جودتها ومأمونيتها ونجاعتهاوض ١،المماثلة      
  

  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،
  

  ٣بعد النظر في التقرير الخاص بتعزيز النظم التنظيمية،
                                                           

  مع الإقرار بأن السلطات الوطنية يمكن أن تستخدم مصطلحات مختلفة عند الاشارة إلى المنتجات البيولوجية المماثلة.   ١
  نة.للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأما ٦انظر الملحق    ٢

 .٦٧/٣٢الوثيقة ج٣      
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أن التمتـع بـأعلى مسـتوىً مـن الصـحة يمكـن  الذي يؤكد علـى منظمة الصحة العالميةإذ تذكر بدستور و 
مييـز بسـبب العنصـر أو الـدين أو العقيـدة السياسـية أو الحالـة بلوغه هو أحد الحقوق الأساسية لكل إنسـان دون ت

  ؛الاقتصادية أو الاجتماعية
  

فيهـا   حق التمتع بأعلى مسـتوى يمكـن بلوغـه مـن الصـحة البدنيـة والنفسـية، بمـاوإذ تلاحظ بقلق بالغ أن 
ا الهــدف آخــذ فــي طريقــه إتاحــة الأدويــة، لايــزال هــدفاً بعيــد المنــال بالنســبة لملايــين النــاس، وأن احتمــال بلــوغ هــذ

باطراد لأن يصبح احتمالاً بعيد المنال، وخاصة بالنسبة إلى الأطفـال ومـن يعـانون مـن نيّـر الفقـر، وأن الملايـين 
من الناس يُدعُّون سنوياً إلى ما دون خط الفقر مـن جـراء مـا ينفقونـه مـن جيـبهم الخـاص مـن مبـالغ كارثيـة علـى 

فـي إنفـاق تلـك المبـالغ مـن الجيـب الخـاص للمُبتلـى بـالفقر يمكـن أن يثـبّط  خدمات الرعاية الصـحية، وأن الإفـراط
  عزيمته على أن يسعى إلى الحصول على خدمات الرعاية أو يواصل سعيه إلى الحصول عليها؛

  
بشـــأن ضـــمان إمكانيـــة الحصـــول علـــى الأدويـــة الأساســـية الـــذي يقـــر  ١٤- ٥٥ع  ص  جوإذ تـــذكر بـــالقرار 
ي دعم القرائن العلمية الراسخة، مع استبعاد أية معلومات يشوبها التحيز أو تشـوبها "بمسؤولية الدول الأعضاء ف

 أية ضغوط خارجية يمكن أن تلحق الضرر بالصحة العمومية"؛
  

الـدول الأعضـاء فـي جملـة أمـور  تحثـ ١٤- ٥٥ع  ص  جالقـرار جمعيـة الصـحة فـي وإذ تذكر أيضـاً بـأن 
ول علــى الأدويــة، وترجمــة هــذا الالتــزام إلــى قواعــد محــددة داخــل علــى "إعــادة تأكيــد التزامهــا بزيــادة فــرص الحصــ

البلــدان، وخاصــة وضــع سياســات دوائيــة وطنيــة وإعــداد قــوائم بأســماء الأدويــة الأساســية بالاســتناد إلــى البيّنــات 
 وبالرجوع إلى قائمة المنظمة النموذجية للأدوية الأساسية، وإلى إجراءات القصد منهـا تعزيـز السياسـات الخاصـة

  بالأدوية وفرص الحصول عليها وبجودتها واستعمالها على نحو رشيد في إطار النظم الصحية الوطنية"؛
  

المستحضــرات   وإذ تــرى أن أحــد أغــراض التنظــيم الخــاص بالمستحضــرات الصــيدلانية هــو ضــمان جــودة
  الصيدلانية ومأمونيتها ونجاعتها عبر إجراءات التصريح وترصد الآثار والرصد التنظيمية؛

  
وإذ تــرى أيضــاً ضــرورة أن يســهم التنظــيم الـــوطني الخــاص بالمستحضــرات الصــيدلانية فــي أداء الـــنظم 

  الصحية واستدامتها ورفاه المجتمع العام؛
  

ضــرورة تحــديث القواعــد والمعــايير المنطبقــة علــى الأدويــة فــي ضــوء التطــورات الطارئــة  كــذلك وإذ تــرى
دويــة التــي بــدأ اســتخدامها نتيجــة لــذلك، بهــدف ضــمان تســويق أدويــة مجــال البيوتكنولوجيــا والجيــل الجديــد للأ  فــي

  ميسورة التكلفة ومتسمة بمأمونيتها ونجاعتها وجودتها وإمكانية توافرها في الوقت المناسب وبالقدر الكافي؛
  

وإذ تعتــرف بــأن اســتعمال هــذه الأدويــة يــؤثر إيجابيــاً علــى معــدل المراضــة والوفيــات، وبأنــه بــرغم وجــود 
مـــن العقبـــات التـــي تعتـــرض ســـبيل إتاحـــة الأدويـــة فـــإن ارتفـــاع تكاليفهـــا يـــؤثر فـــي إمكانيـــة اســـتدامة الـــنظم  العديـــد

  الصحية وقد يؤثر في حالات كثيرة على إتاحتها؛
  

) ٢٠٠٩وإذ تلاحظ أهمية المبادئ التوجيهية للمنظمة بشأن تقيـيم منتجـات العـلاج البيولوجيـة المماثلـة (
المعنيــة بالمعــايرة البيولوجيــة واســتخدامها حســب الاقتضــاء، وإذ تقــر بالحاجــة إلــى لجنــة الخبــراء التــي وضــعتها 

تحـــديثها، ولاســـيما فـــي ضـــوء الاكتشـــافات والتوصـــيفات التكنولوجيـــة بغيـــة  تعزيـــز الأطـــر التنظيميـــة الكفـــوءة مـــن 
  لإقليمي؛منظور الصحة العمومية لضمان نجاعة، وجودة، ومأمونية هذه المنتجات على الصعيدين الوطني وا

  

وإذ تــــدرك أن منتجــــات العــــلاج البيولوجيــــة المماثلــــة يمكــــن أن تكــــون أيســــر كلفــــة وتتــــيح فرصــــاً أفضــــل 
  للحصول على علاجات بيولوجية المصدر والعمل في الوقت ذاته على ضمان جودتها ومأمونيتها ونجاعتها،



والستون السابعةجمعية الصحة العالمية    50 

 

  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ١
تعزيز أطر تقييم وترخيص تنظيميـة وطنيـة ملائمـة، بهـدف القيام، حسب الاقتضاء، بوضع أو   )١(

منتجـــات العـــلاج  ذلـــك فـــي بمـــاتلبيـــة احتياجـــات الصـــحة العموميـــة مـــن منتجـــات العـــلاج البيولوجيـــة،  
 البيولوجية المماثلة؛

 العلـــوم إلــى تســتند متينــة تنظيميــة أُطــر اســتحداث لتيســير الضــرورية العلميــة الخبــرات تطــوير  )٢(
 مراعـاة مـع بـالجودة، ومتسـمة وناجعـة، ومأمونـة، التكلفـة، ميسـورة منتجـات على حصولال تيسير وتكفل

  الوطنية؛ والقدرات للسياقات وفقاً  مواءمتها يمكن التي للمنظمة الصلة ذات التوجيهية الخطوط
العمل على ضمان ألا يشكل اعتماد أية لوائح وطنية جديدة، حسب الاقتضاء، حـائلاً يعتـرض   )٣(

ة منتجـــات العـــلاج البيولوجيـــة الجيـــدة والمأمونـــة والناجعـــة والميســـورة التكلفـــة، بمـــا فـــي ذلـــك ســـبيل إتاحـــ
  منتجات العلاج البيولوجية المماثلة؛

  
  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢

في تعزيز قدراتها في مجال التنظيم الصحي لمنتجات العلاج البيولوجية،   الأعضاءدعم الدول   )١(
  ت العلاج البيولوجية المماثلة؛منتجا ذلك في بما
تقــديم الــدعم، حســب الاقتضــاء، فــي مجــال وضــع أطــر تنظيميــة وطنيــة تعــزّز إتاحــة منتجــات   )٢(

 منتجات العلاج البيولوجية المماثلة؛ ذلك في بما علاج بيولوجية جيدة ومأمونة وناجعة وميسورة التكلفة

قتضــاء، فيمــا بــين الــدول الأعضــاء فيمــا وتعزيــز التعــاون وتبــادل المعلومــات، حســب الا تشــجيع  )٣(
 منتجات العلاج البيولوجية المماثلة. ذلك في بمايتصل بمنتجات العلاج البيولوجية، 

 التوجيهيـــة الخطـــوط لتحـــديث الاجتمـــاع إلـــى البيولوجيـــة بالمعـــايرة المعنيـــة الخبـــراء لجنـــة دعـــوة  )٤(
 الحسـبان فـي والأخـذ البيولوجيـة لعـلاجا منتجـات لتوصـيف العلمية الاكتشافات مراعاة مع ،٢٠٠٩  لعام

  ؛التنفيذي المجلس إلى الشأن بهذا تقرير ورفع الوطنية التنظيمية والقدرات الاحتياجات
 بشــأن التنفيــذي المجلــس خــلال مــن والســتين التاســعة العالميــة الصــحة جمعيــة إلــى تقريــر تقــديم  )٥(

  .القرار هذا تنفيذ في المحرز التقدم
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤اسعة، الجلسة العامة الت(
  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  

  
  
 ٢إتاحة الأدوية الأساسية  ٢٢- ٦٧ص ع ج

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  ٣؛الخاص بإتاحة الأدوية الأساسيةتقرير نظر في البعد ال

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١

  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ٢
 .٦٧/٣٠الوثيقة ج   ٣
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دويــة الأساســية هــي يتضــمن العناصــر التاليــة: "الأ ١وإذ تلاحــظ أن تعريــف المنظمــة للأدويــة الأساســية
إيــلاء ع هــي أدويــة يــتم اختيارهــا مــأدويــة تلبــي الاحتياجــات ذات الأولويــة للســكان فــي مجــال الرعايــة الصــحية"؛ "و 

مردوديتهــا و تهــا بالنســبة إلــى الصــحة العموميــة والبيّنــات التــي تثبــت نجاعتهــا ومأمونيتهــا المراعــاة الواجبــة لأهمي
  "؛المقارنة

تنفيـــذ و  صـــياغةوالـــذي يتعلـــق بالمـــواد الوقائيـــة والعلاجيـــة بشـــأن  ٦٦- ٢٨ج ص عإلـــى القـــرار وإذ تشـــير 
الذي  ١٩٧٨في عام الصادر آتا  -  علان ألماة؛ وإ الصيدلانيدوائية واستراتيجيات بشأن المستحضرات سياسات 

ت لاحقـاً التـي صـدر قـرارات ال، و الأوليـةالرعاية الصحية ركيزة رئيسية من ركائز لأدوية الأساسية سلّم بأن توفير ا
الاســـتراتيجية الدوائيـــة لمنظمـــة الصـــحة بشـــأن  ١١- ٥٤ج ص ع ل القـــرار، مـــن قبيـــالأدويـــة الأساســـيةخـــص فيمـــا ي
 ١٦- ٦٠ع  ص  جاحتــواء مقاومـة مضــادات الميكروبـات، والقــرار  حسـينبشــأن ت ٢٧- ٥٨ج ص ع، والقـرار العالميـة
أدويــة أفضــل لعــلاج بشــأن  ٢٠- ٦٠ص عج التقــدم المحــرز فــي اســتعمال الأدويــة علــى نحــو رشــيد، والقــرار بشـأن 

الاســـتراتيجية بصـــدد  ٢١- ٦١ع  ص  ج، والقـــرار بشـــأن التكنولوجيـــات الصـــحية ٢٩- ٦٠ج ص ع، والقـــرار الأطفـــال
بشأن استدامة  ٩- ٦٤ج ص عوخطة العمل العالميتان بشأن الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية، والقرار 

الذي أيدت فيه جمعية الصحة العالمية  ١٠- ٦٦ص ع  جالقرار  ، وكذلكملةهياكل التمويل الصحي والتغطية الشا
- ٢٠١٣خطة العمل العالمية لمنظمة الصحة العالمية للوقاية مـن الأمـراض غيـر السـارية ومكافحتهـا فـي الفتـرة 

  توافر الأدوية الأساسية اللازمة لعلاج الأمراض غير السارية؛) بشأن ٩(غاية تضمن التي تالو ، ٢٠٢٠

العـام الثـاني برنـامج العمـل بشـأن الأدويـة، مثلمـا حـددها  منظمـةالتضـع فـي اعتبارهـا أن اسـتراتيجية  وإذ
 فـي والكفـاءة الأدويـة، مـن محـدودة لمجموعـة بالبيِّنـات المسـند الاختيـار مبـادئتقوم على  ،٢٠١٩- ٢٠١٤ عشر
الأدويــة إدارة اً لتحســين تعزيــز وذلــك  د،رشــيها الاســتعمالهــا و لتوزيع فعالــة ونظــم ميســورة، بأســعار تاحتهــائها وإ شــرا

  ؛بجودة أعلى الرعاية الصحيةتقديم خدمات الموارد الصحية و ها وزيادة مردودية توافر وزيادة 

 تحسـين صـحة النـاسبالغـة بالنسـبة إلـى أهمية بفعالية يكتسي مبادئ المذكورة أعلاه الأن تنفيذ إذ ترى و 
  الأهداف الإنمائية للألفية ذات الصلة بالصحة؛بلوغ املة و التغطية الصحية الشتحقيق نحو وإحراز التقدم 

اً لزيــادة إتاحــة الأدويــة الأساســية المأمونــة لمنظمــة دعمــالتــي اتخــذتها االإجراءات الإقليميــة بــ تُرحــبوإذ 
هـــا واســـتعمالها اســـتعمالاً علـــى تحمـــل تكاليفتلـــك الأدويـــة وتيســـير القـــدرة  تـــوافرو  - والفعالـــة والمضـــمونة الجـــودة 

بما في ذلـك إعـداد إطـار العمـل الخـاص بالمكتـب الإقليمـي لغـرب المحـيط الهـادئ بشـأن إتاحـة الأدويـة  -  اً رشيد
  ؛)٢٠١٦- ٢٠١١الأساسية (

وبالتحـديات التـي تواجههـا البلـدان فـي هـذا الصـدد  سلسلة توريد الأدويةبالتعقيد الذي يشوب وإذ تعترف 
 ارتفـاع تكـاليف الأدويـةوالآثـار المترتبـة علـى  ٢ج الأدويـة،تصريف الشؤون على نحو جيد بالنسـبة لبـرامأهمية وب

  الرعاية والعلاج؛حول دون تحمل تكاليف إتاحة خدمات التي ت التي تعد من بين العوامل

، بحيــث تخلــق أســباباً رعايــة المرضــىتــؤثر علــى أن نقــص الأدويــة الأساســية مشــكلة عالميــة عــي ذ تإ و 
مـدى جسـامة المشـكلة  تحديـداللازمـة لمعلومـات قصـوراً فـي الوأن هنـاك  ،بلـد إلـى آخـروتخلّف آثـاراً تختلـف مـن 

  ؛ها المحدّدةخصائصو 

                                                           
 .٩٨٥سلسة التقارير التقنية لمنظمة الصحة العالمية، رقم    ١

)، WHO/EMP/MAR/2009.4في أداة المنظمة التقييمية لقياس مدى الشفافية في القطاع الصيدلاني العام (الوثيقة    ٢
يشــير "تصــريف الشــؤون علــى نحــو جيــد" إلــى وضــع وتنفيــذ سياســات وإجــراءات ملائمــة لضــمان تنظــيم الــنظم الصــيدلانية 

التنظيمية للأدوية ونظم توريد الأدويـة، بطريقـة شـفافة وقابلـة للمسـاءلة وتتبـع تنظيماً فعالاً وناجعاً وأخلاقياً، ولاسيما النظم 
 سيادة القانون وتقلل إلى أدنى حد من الفساد.
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العاليــة عــلاج اللتوجيــه ممارســات مســندة بالبيّنــات الللعــلاج الســريري مبــادئ التوجيهيــة الدور وإذ تــدرك 
التوعيـة أهمية زيادة و اً لوصف الأدوية بشكل رشيد، دعمنزيهة و ة معلومات موثوقتوفير والحاجة إلى  المردودية،

  ؛الأدوية بحكمةفي ميدان استعمال المرضى والمستهلكين بالشؤون الصحية لدعم 

وإذ تلاحــظ مــع القلــق أن معظــم البلــدان المنخفضــة الــدخل مــا زالــت تواجــه تحــديات متعــددة فــي إطــار 
لـرغم مـن الجهـود المتواصـلة تحسين توافر الأدوية الأساسية والقدرة على تحمل تكاليفها واستعمالها الرشيد علـى ا

  المبذولة طوال عدة عقود من جانب الدول الأعضاء والأمانة والشركاء؛

وإذ تلاحـــظ أن هـــدف الـــدول الأعضـــاء المنشـــود هـــو تعزيـــز إتاحـــة الأدويـــة الأساســـية الميســـورة التكلفـــة 
لتـــام بأوجــه المرونـــة والمأمونــة والناجعــة والمضـــمونة الجــودة، بمـــا فــي ذلــك عنـــد الاقتضــاء مـــن خــلال الانتفــاع ا

المنصـــوص عليهــــا فـــي الاتفــــاق المتعلـــق بالجوانــــب المتصــــلة بالتجـــارة مــــن حقـــوق الملكيــــة الفكريـــة تماشــــياً مــــع 
  ؛بشأن الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية للمنظمة الاستراتيجية وخطة العمل العالميتين

دويــة الأساســية فــي المســتقبل، بهــدف تلبيــة تلاحــظ أهميــة دعــم البحــث والتطــوير لاســتدامة توريــد الأوإذ 
  الاحتياجات في مجال الصحة العمومية،

  
  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ١

، وتنفيــذهاتقــديم المــوارد الكافيــة، حســب اللــزوم، لوضــع سياســات وطنيــة شــاملة بشــأن الأدويــة   )١(
نظـم التنظـيم فيهـا  بمـالانية المستحضـرات الصـيد نظمالتصريف الجيد لشؤون  وتعزيز حسب الاقتضاء،
عمليـات المواجهـة للتصـدي للأنشـطة المعقـدة والمترابطـة التـي تـؤثر فـي إتاحـة  وتنسـيقوالشراء والتوزيع 

الأدويــة الأساســية بهــدف تحســين تــوافر هــذه الأدويــة والقــدرة علــى تحمــل تكاليفهــا وجودتهــا واســتعمالها 
 الرشيد؛

الأهميـة مـن  الحاسـمة الأدوية دوية الأساسية التي تشملتحسين السياسات الوطنية لاختيار الأ  )٢(
أجــــل تلبيــــة احتياجاتهــــا الصــــحية ذات الأولويــــة ولاســــيما باســــتخدام إجــــراءات شــــفافة وصــــارمة ومســــندة 
بالبينات تقـوم علـى أسـاليب تقيـيم التكنولوجيـا الصـحية فـي اختيـار الأدويـة لإدراجهـا فـي القـوائم الوطنيـة 

  لاحتياجات والأولويات الصحية لكل بلد من البلدان؛للأدوية الأساسية حسب ا

تشــــجيع ودعــــم البحــــوث عــــن الــــنظم الصــــحية فيمــــا يتعلــــق بشــــراء الأدويــــة الأساســــية وتوريــــدها   )٣(
 واستعمالها الرشيد؛

النهـــوض بالتعـــاون وتـــدعيم تبـــادل المعلومـــات بشـــأن أفضـــل الممارســـات فـــي وضـــع السياســـات   )٤(
ة وتنفيذها وتقييمها، مما يعزز إتاحة الأدوية الأساسـية الميسـورة التكلفـة والاستراتيجيات الخاصة بالأدوي

 والمأمونة والناجعة والمضمونة الجودة؛

زيادة التشديد على أدوية الأطفال وتعزيز تـوافر الأدويـة الأساسـية للأطفـال والقـدرة علـى تحمـل   )٥(
للأطفال وتصنيعها وتيسير إتاحة هذه  تكاليفها وجودتها ومأمونيتها من خلال استحداث تركيبات ملائمة

 الأدوية في السوق؛

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١
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تحسين تعليم أصحاب المهن في مجال الرعاية الصحية وتـدريبهم بهـدف دعـم تنفيـذ السياسـات   )٦(
والاســـتراتيجيات الوطنيـــة المتصـــلة بالأدويـــة الأساســــية، ووضـــع مبـــادئ توجيهيـــة للممارســـات الســــريرية 

 فيذها من أجل استعمال الأدوية الأساسية على نحو رشيد؛وتدخلات أخرى مسندة بالبينات وتن

تــدعيم العمــل مــع عامــة الجمهــور والمجتمــع المــدني لزيــادة الــوعي والإلمــام بالأدويــة الأساســية   )٧(
فـــي تعزيـــز إتاحـــة هـــذه الأدويـــة  حســـب الاقتضـــاء، وعبـــر آليـــات وهياكـــل شـــفافة، ،ومشـــاركة الجمهـــور

 واستعمالها على نحو رشيد؛

د العوائق الرئيسية التي تعرقل إتاحة الأدوية الأساسـية ووضـع اسـتراتيجيات تتصـدى لهـذه تحدي  )٨(
 وإرشاداتها حسب الاقتضاء؛ ١العوائق، بالاستعانة بأدوات المنظمة

إرســـاء أو تعزيـــز نظـــم رصـــد تـــوافر الأدويـــة الأساســـية المأمونـــة والناجعـــة والمضـــمونة الجـــودة   )٩(
والقــدرة علـــى تحمـــل تكاليفهــا واســـتعمالها فــي المرافـــق الصـــحية  مخزونـــاتال لإدارة فعالــة ظـــمنُ باســتخدام 

 العامة والخاصة، حسب الاقتضاء؛

تنظيم جمع المعلومات وتدعيم آليات الرصد، بهدف تحسين الكشف عن أسباب نقص الأدويـة   )١٠(
الناجمـة الأساسية وفهمها، ووضع اسـتراتيجيات تقـي مـن المشـاكل المرتبطـة بحـالات الـنقص والمخـاطر 

  عنها وتخفف من وطأتها؛

النظـــر، حســـب الاقتضـــاء، فـــي تكييـــف التشـــريعات الوطنيـــة مـــن أجـــل الاســـتفادة بالكامـــل مـــن   )١١(
الاتفاق المتعلق بالجوانب المتصلة بالتجارة من حقوق الملكية الفكرية، بمـا فـي ذلـك الأحكام الواردة في 

ي بشأن اتفاق (تريبس) والصحة العمومية، وسـائر جوانب المرونة التي يعترف بها إعلان الدوحة الوزار 
صــكوك منظمــة التجــارة العالميــة ذات الصــلة بالاتفــاق المتعلــق بالجوانــب المتصــلة بالتجــارة مــن حقــوق 
الملكيــة الفكريــة، فــي ســبيل تعزيــز إتاحــة الأدويــة الأساســية بمــا يتماشــى مــع اســتراتيجية المنظمــة وخطــة 

  مومية والابتكار والملكية الفكرية؛العمل العالميتين بشأن الصحة الع
  

  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢

أن يحث الدول الأعضاء علـى الاعتـراف بأهميـة السياسـات الدوائيـة الوطنيـة الفعالـة، وتنفيـذها   )١(
مــن خــلال التصــريف الجيــد للشــؤون، مــن أجــل ضــمان الإنصــاف فــي إتاحــة الأدويــة الأساســية الميســورة 

 نة والفعالة والمضمونة الجودة، واستعمالها على نحو رشيد من الناحية العملية؛التكلفة والمأمو 

أن ييســـر ويـــدعم تبـــادل المعلومـــات والتعـــاون فيمـــا بـــين الـــدول الأعضـــاء فيمـــا يتعلـــق بأفضـــل   )٢(
 الممارسات المتبعة في مجال رسم السياسات الدوائية وتنفيذها؛

لممارســات فــي  ميــدان اختيــار الأدويــة الأساســية أن يــدعم الــدول الأعضــاء فــي تبــادل أفضــل ا  )٣(
وتيسير التعـاون بـين الأمانـة والـدول الأعضـاء فيمـا يتصـل بوضـع الإجـراءات الخاصـة باختيـار الأدويـة 
لإدراجهــا فــي القــوائم الوطنيــة للأدويــة الأساســية علــى نحــو يتســق مــع الأســاليب المســندة بالبينــات التــي 

 النموذجية للأدوية الأساسية؛تُستخدم في تحديث قائمة المنظمة 

                                                           
  الأدوات التالية على سبيل المثال لا الحصر:    ١

pharmaceutical sector country profiles, the assessment instrument for measuring transparency in the 
public pharmaceutical sector, the WHO/Health Action International tool for measuring medicine prices, 
availability, affordability and price components, and guidance on how to investigate drug use in health 
facilities. 



والستون السابعةجمعية الصحة العالمية    54 

 

أن يــدعم الــدول الأعضــاء فــي بنــاء قــدراتها الخاصــة باختيــار الأدويــة الأساســية بالاســتناد إلــى   )٤(
البينـــات، ووضـــع المبـــادئ التوجيهيـــة بشـــأن ممارســـات العـــلاج الســـريري وتعميمهـــا والالتـــزام بهـــا وتعزيـــز 

دوية الأساسية الميسـورة التكلفـة والمأمونـة والفعالـة الاستراتيجيات الأخرى المتعلقة بالاستخدام الرشيد للأ
 والمضمونة الجودة من جانب مهنيي الرعاية الصحية والجمهور؛

أن يــدعم الــدول الأعضــاء فــي وضــع وتنفيــذ السياســات الدوائيــة ونُظــم  توريــد الأدويــة، ولاســيما   )٥(
عير واســتعادة التكــاليف والاســتخدام، فــي فيمــا يتعلــق بــالتنظيم والتمويــل والاختيــار والشــراء والتوزيــع والتســ

ســبيل زيــادة فعاليتهــا وضــمان إتاحــة الأدويــة الأساســية المأمونــة والفعالــة والمضــمونة الجــودة، بمــا فيهــا 
 الأدوية الأساسية المرتفعة الأسعار؛

أن يــدعم الــدول الأعضــاء فــي تنظــيم عمليــة جمــع المعلومــات وتعزيــز آليــات الرصــد، مــن أجــل   )٦(
كشــف عــن الأســباب التــي تــؤدي إلــى نقــص الأدويــة الأساســية وفهــم  الأســباب التــي تقــف وراء تحســين ال

نقصها، وأن يدعمها كذلك في وضع الاستراتيجيات الرامية إلى منع وتخفيف وطأة المشكلات المرتبطة 
 بنقص الأدوية والمخاطر الناتجة عنه؛

صــوب  بلــوغ الأهــداف الإنمائيــة  أن يحــث الــدول الأعضــاء علــى تســريع خطــى التقــدم المُحــرز  )٧(
للألفية وتحقيق التغطية الصحية الشاملة، بوسائل من بينها تنفيذ السياسات الدوائية الوطنية الرامية إلى 

 تحسين إتاحة الأدوية الأساسية الميسورة التكلفة والمأمونة والفعالة والمضمونة الجودة؛

التعاون مع سائر المنظمات الدولية المختصة، أن يقوم حسب الاقتضاء وبناءً على الطلب، وب  )٨(
بتقــديم الــدعم التقنــي الــذي يشــمل عنــد اللــزوم دعــم العمليــات الخاصــة بالسياســات، إلــى الــدول الأعضــاء 
التــي تعتــزم الاســتفادة مــن تطبيــق الأحكــام الــواردة فــي الاتفــاق المتعلــق بالجوانــب المتصــلة بالتجــارة مــن 

ك جوانب المرونة التي يعتـرف بهـا إعـلان الدوحـة الـوزاري بشـأن اتفـاق حقوق الملكية الفكرية بما في ذل
(تـــريبس) والصـــحة العموميـــة، وســـائر صـــكوك منظمـــة التجـــارة العالميـــة ذات الصـــلة بالاتفـــاق المتعلـــق 
بالجوانــب المتصــلة بالتجــارة مــن حقــوق الملكيــة الفكريــة، فــي ســبيل تعزيــز إتاحــة الأدويــة الأساســية بمــا 

تيجية المنظمــة وخطــة العمــل العــالميتين بشــأن الصــحة العموميــة والابتكــار والملكيــة يتماشــى مــع اســترا
  الفكرية؛

تنفيــذ هــذا القــرار إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة التاســعة التقــدم المحــرز فــي أن يقــدم تقريــراً عــن   )٩(
 والستين.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  

  
  
 ١تقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية دعماً للتغطية الصحية الشاملة  ٢٣- ٦٧ص ع ج

  
  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،

  
بعــــد النظــــر فــــي التقريــــر الخــــاص بتقيــــيم التــــدخلات والتكنولوجيــــات الصــــحية دعمــــاً للتغطيــــة الصــــحية 

  ٢الشاملة،
                                                           

  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٣٣الوثيقة ج    ٢
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بشـــــأن  ٣٣- ٥٨ج ص عتراتيجية الدوائيـــــة المنقحـــــة، وبشـــــأن الاســـــ ١٩- ٥٢ج ص عوإذ تـــــذكِّر بـــــالقرارات 
بشــــأن التقــــدم  ١٦- ٦٠ج ص عالتمويــــل الصــــحي المســــتدام والتغطيــــة الشــــاملة والتــــأمين الصــــحي الاجتمــــاعي، و

 ٢١- ٦٣ج ص عبشأن التكنولوجيات الصحية، و ٢٩- ٦٠ج ص عالمُحرز في استعمال الأدوية على نحو رشيد، و
استدامة هياكل تمويل قطاع بشأن  ٩- ٦٤ج ص عمجال البحوث الصحية، و بشأن دور المنظمة ومسؤولياتها في

  الصحة والتغطية الشاملة؛
  

بأهميــة وضــع السياســات وصــنع القــرارات المســنَّدة بالبيِّنــات فــي الــنُظم الصــحية، بمــا فــي ذلــك  تُقــروإذ 
، والتأكيـد علـى أدوار القرارات بشأن تخصيص الموارد، وتصميم نُظم الخدمات وترجمة السياسات إلـى ممارسـات

ومسؤوليات المنظمة في مجال تقديم الدعم من أجل تعزيز نُظم المعلومات والقدرة على إجـراء البحـوث الصـحية 
  واستخدامها من جانب الدول الأعضاء؛

  
وإذ تشــير إلــى أن فعاليــة اســتخدام المــوارد تُعــد عــاملاً حاســم الأهميــة فــي اســتدامة أداء الــنُظم الصــحية، 

حيثما تسعى الدول الأعضاء في تحركها صـوب بلـوغ التغطيـة الصـحية الشـاملة إلـى تحقيـق زيـادة كبيـرة  ولاسيما
فــي إتاحــة الأدويــة الأساســية بمــا فــي ذلــك الأدويــة الجنيســة، والأجهــزة والإجــراءات الطبيــة، وغيرهــا مــن تــدخلات 

  لتأهيل والرعاية الملطفة؛الرعاية الصحية الرامية إلى تعزيز الصحة والوقاية والتشخيص والعلاج وا
  

يشير إلى هدر نسبة عالية من الإنفاق  ٢٠١٠١التقرير الخاص بالصحة في العالم وإذ تحيط علماً بأن 
ومـن ثـم فهنـاك حاجـة ملحـة إلـى وضـع حلـول منهجيـة وفعالـة مـن أجـل الحـد مـن أوجـه  ٪٤٠على الصـحة تبلـغ 

  شيد؛القصور وتعزيز استخدام التكنولوجيا الصحية على نحو ر 
  

بالــدور البــالغ الأهميــة الــذي يلعبــه التقيــيم المســتقل للتــدخلات والتكنولوجيــات الصــحية، كبحــث  تُقــروإذ 
متعدد التخصصات فـي مجـال السياسـات، فـي توليـد البيِّنـات مـن أجـل إرشـاد عمليـات تحديـد أولويـات التـدخلات 

والتأهيـل  والرعايـة الملطفـة، واختيـار هـذه الرامية إلى تعزيز الصـحة والوقايـة مـن الأمـراض والتشـخيص والعـلاج 
  التدخلات وإدخالها وتوزيعها وإدارتها؛

  
وإذ تؤكد على أنه من خلال منهجية البحث الدقيقة والمنظمة والعمليـات الشـفافة والشـاملة، يمكـن لتقيـيم 

لوقائيــة، أن تســاعد الأدويـة واللقاحــات والأجهـزة والمعــدات الطبيـة والإجــراءات الصـحية، بمــا فـي ذلــك التـدخلات ا
علـــى تلبيـــة الطلـــب علـــى المعلومـــات الوثيقـــة عـــن الجوانـــب المتعلقـــة بمأمونيـــة التكنولوجيـــات وكفاءتهـــا وجودتهـــا 
وملاءمتها ومردوديتها وفعاليتها، من أجل تحديد إذا كان ينبغـي دمجهـا فـي تـدخلات ونُظـم صـحية معينـة ومتـى 

  ينبغي القيام بذلك؛
 

علــى تقيــيم وبحــث وتوثيــق أثــار  فــي معظــم البلــدان الناميــة  دم كفايــة القــدرةوإذ يســاورها القلــق إزاء عــ
التدخلات والتكنولوجيـات الصـحية علـى الصـحة العموميـة وآثارهـا الاقتصـادية والتنظيميـة والاجتماعيـة والقانونيـة 

ه السياسـات الرشـيدة والقـ رارات والممارسـات والأخلاقية، مما يؤدي إلى عدم كفاية المعلومات التـي يمكـن أن توجِّـ
  المهنية؛

  
داخـل الشـبكات الإقليميـة والدوليـة فـي مجـال  والتعـاون بأهمية تعزيز القدرات الوطنية والتواصـل تُقروإذ 

  تقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية من أجل تعزيز السياسات الصحية المسنَّدة بالبيِّنات،
  
  
  

                                                           
. جنيــف، منظمــة . تمويــل الــنظم الصــحية: الســبيل إلــى التغطيــة الشــاملة٢٠١٠التقريــر الخــاص بالصــحة فــي العــالم    ١

  .٢٠١٠لمية، الصحة العا
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  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ١
  

ر في إنشاء نُظم وطنية لتقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية، والتشجيع علـى اسـتخدام النظ  )١(
التقيــــيم المســــتقل للتــــدخلات والتكنولوجيــــات الصــــحية اســــتخداماً منهجيــــاً فــــي إرشــــاد القــــرارات الخاصــــة 

لوجيـات أو التكنو   بالسياسات دعماً للتغطية الصحية الشاملة، بما في ذلك تحديـد أولويـات التـدخلات و/
الصـــحية، واختيارهـــا، وإدارة واســـتخدام نُظـــم الإمـــداد بالمشـــتريات، وكـــذلك صـــياغة حـــزم فوائـــد التمويـــل 
المســــتدام، وإدارة الفوائــــد المتعلقــــة بالأدويــــة بمــــا ذلــــك كتيبــــات الوصــــفات الدوائيــــة والمبــــادئ التوجيهيــــة 

  والبروتوكولات بشأن الممارسات السريرية لصالح برامج الصحة العمومية؛

 تعزيز الصلة بين تقييم التكنولوجيات الصحية وبين التنظيم والإدارة، حسب الاقتضاء؛  )٢(

القيـــام أيضـــاً بمراعـــاة اســـتخدام الأســـاليب الراســـخة والمتفـــق عليهـــا علـــى نطـــاق واســـع، ووضـــع   )٣(
المبــــــادئ التوجيهيــــــة الوطنيــــــة بشــــــأن المنهجيــــــات العمليــــــة ونُظــــــم الرصــــــد الخاصــــــة بتقيــــــيم التــــــدخلات 

كنولوجيات الصحية، حسـب الاقتضـاء، مـن أجـل ضـمان الشـفافية والجـودة وملاءمـة السياسـات فيمـا والت
 يتعلق بالتقييمات والبحوث ذات الصلة؛

مواصلة دمج وتشجيع تقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية في الأُطر الوطنية، مثـل الأطـر   )٤(
ل الصـحة، وتعزيـز الـنُظم الصـحية، والتغطيـة الخاصة ببحوث النُظم الصحية، والتعليم المهنـي فـي مجـا

 الصحية الشاملة؛

النظــر فــي تعزيــز القــدرة الوطنيــة علــى التواصــل داخــل الشــبكات الإقليميــة والدوليــة، مــن أجــل   ) ٥(
 تطوير الخبرات الوطنية وتجنب الازدواجية في الجهود واستخدام الموارد على نحو أفضل؛

ر منظمـــات الصـــحة، والمؤسســـات الأكاديميـــة، والرابطـــات النظـــر فـــي التعـــاون أيضـــاً مـــع ســـائ  )٦(
المهنية في الـدول الأعضـاء، وسـائر أصـحاب المصـلحة فـي البلـد أو الإقلـيم مـن أجـل جمـع المعلومـات 
والدروس المستفادة وتبادلهـا فـي سـبيل صـياغة وتنفيـذ الخطـط الاسـتراتيجية الوطنيـة بشـأن بنـاء القـدرات 

نولوجيـــات الصـــحية وإدخالهـــا، وتلخـــيص أفضـــل الممارســـات فـــي مجـــال الخاصـــة بتقيـــيم التـــدخلات والتك
 السياسات الصحية وعمليات صنع القرار الشفافة والمسندة بالبينات؛

تحديد الفجوات فيمـا يتعلـق بتعزيـز وتنفيـذ السياسـات الصـحية المسـندة بالبينـات، وتحسـين نُظـم   )٧(
لتمــاس الــدعم التقنــي وتبــادل المعلومــات وتقاســم المعلومــات والقــدرات البحثيــة ذات الصــلة، والنظــر فــي ا

فـي ذلـك منظمـة الصـحة   الخبرات مع الدول الأعضاء الأخرى والشبكات الإقليمية والكيانات الدولية بما
  العالمية؛

تطــوير وتحســين جمــع البيانــات عــن تقيــيم التــدخلات والتكنولوجيــات الصــحية وتــدريب المهنيــين   )٨(
  أجل تحسين القدرات الخاصة بالتقييم؛ المعنيين، حسب الاقتضاء، من

  
  
  

                                                           
 حسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.و    ١
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  المدير العام ما يلي: تطلب من  - ٢

المنهجيـة والمـوارد  تقييم حالة التدخلات والتكنولوجيات الصحية فـي الـدول الأعضـاء مـن حيـث  )١(
أو شــــبكات تقيــــيم التــــدخلات  البشــــرية والقــــدرة المؤسســــية وتصــــريف الشــــؤون والصــــلة بــــين وحــــدات و/

لصــحية وبــين ســلطات السياســة العامــة، واســتخدام نتــائج التقيــيم، والمصــالح فــي تعزيــز والتكنولوجيــات ا
 القدرات والعوائق الماثلة أمام تعزيز القدرات؛

إذكاء الوعي وتعزيز المعارف والتشجيع على ممارسة تقيـيم التـدخلات والتكنولوجيـات الصـحية   )٢(
نات في صفوف راسمي السياسات على الصـعيد واستعمال ذلك في عمليات صنع القرارات المسندة بالبي

الــوطني وغيــرهم مــن أصــحاب المصــلحة، مــن خــلال اســتخلاص أفضــل الممارســات مــن تلــك العمليــة، 
وأداء ومســاهمة معاهــد البحــث ذات الكفــاءة ووكــالات وبــرامج تقيــيم التــدخلات والتكنولوجيــات الصــحية، 

شـطة ملائمـة، بمـا فـي ذلـك الشـبكات العالميـة وتبادل تلـك التجـارب مـع الـدول الأعضـاء عبـر قنـوات وأن
  والإقليمية والمؤسسات الأكاديمية؛

ــــات الصــــحية فــــي اســــتراتيجيات المنظمــــة   )٣( ــــدخلات والتكنولوجي ــــيم الت ــــادئ تقي ــــاهيم ومب إدراج مف
ومجــالات عملهــا ذات الصــلة، بمــا فــي ذلــك علــى ســبيل المثــال لا الحصــر، مــا يتعلــق منهــا بالتغطيــة 

بمــا فــي ذلــك التمويــل الصــحي، وإتاحــة الأدويــة واللقاحــات وغيرهــا مــن التكنولوجيــات  الصــحية الشــاملة،
الصــحية المضــمونة الجــودة واســتعمالها اســتعمالاً رشــيداً، والوقايــة مــن الأمــراض غيــر الســارية والســارية 

 وتدبيرها العلاجي، ورعاية الأمهات والأطفال، ووضع سياسة صحية قائمة على البينات؛

الـــدعم التقنـــي  إلـــى الـــدول الأعضـــاء، ولاســـيما البلـــدان المنخفضـــة الـــدخل، والمنظمـــات تقـــديم   )٤(
الحكوميــة الدوليــة ذات الصــلة وشــركاء الصــحة العــالميين المعنيــين، مــن أجــل تعزيــز القــدرة علــى تقيــيم 
التدخلات والتكنولوجيـات الصـحية، بمـا فـي ذلـك، حسـب الاقتضـاء، وضـع إرشـادات وأسـاليب وعمليـات 

 امها على الصعيد العالمي استناداً إلى الممارسات المتفق عليها دولياً؛واستخد

ضمان القدرة الكافيـة علـى جميـع مسـتويات المنظمـة، والاسـتفادة مـن شـبكات خبرائهـا والمراكـز   )٥(
المتعاونة معها وغيرها من الشبكات الإقليمية والدولية، من أجل تلبية الطلـب علـى الـدعم لتيسـير اتخـاذ 

 ات القائمة على البينات في الدول الأعضاء؛القرار 

دعـــم تبـــادل المعلومـــات والتجـــارب وبنـــاء القـــدرات فـــي مجـــال تقيـــيم التـــدخلات والتكنولوجيـــات   )٦(
الصـــحية مـــن خـــلال آليـــات وشـــبكات تعاونيـــة علـــى الصـــعيد العـــالمي والإقليمـــي والقطـــري، إلـــى جانـــب 

 ؛الحرص على جعل تلك الشراكات فعالة وناجعة ومستدامة

تقـديم تقريـر إلــى جمعيـة الصــحية العالميـة التاســعة والسـتين، عـن التقــدم المحـرز فــي تنفيـذ هــذا   )٧(
  القرار.

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  
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لتزامـات متابعة إعلان ريسيفي السياسي بشأن الموارد البشرية الصحية: تجديـد الا   ٢٤- ٦٧ص ع ج
  ١بتحقيق التغطية الصحية الشاملة  

  
  والستون، السابعة العالمية الصحة جمعية

  
بعد النظر في التقرير الخاص بمتابعة إعـلان ريسـيفي السياسـي بشـأن المـوارد البشـرية الصـحية: تجديـد 

لمي الثالــث المعنــي والوثيقــة الختاميــة الصــادرة عــن المنتــدى العــا ٢الالتزامــات بتحقيــق التغطيــة الصــحية الشــاملة،
  ٣)؛٢٠١٣تشرين الثاني/ نوفمبر  ١٣- ١٠(ريسيفي، البرازيل، بالموارد البشرية الصحية، 

  
، والولايـة الممنوحـة فـي هـذا الشـأن الموارد البشرية الصحيةالقيادي في مجال  المنظمةوإذ تعترف بدور 

رسة بشأن توظيف العاملين الصحيين بشأن مدونة المنظمة العالمية لقواعد المما ١٦- ٦٣ج ص عبموجب القرار 
بشـــأن إحـــداث تحـــول فـــي تعلـــيم القـــوى العاملـــة الصـــحية دعمـــاً  ٢٣- ٦٦ع  ص  جعلـــى المســـتوى الـــدولي، والقـــرار 

لتحقيـــق التغطيـــة الصـــحية الشـــاملة، وتوصـــيات السياســـة العامـــة العالميـــة للمنظمـــة بشـــأن تعزيـــز الوصـــول إلـــى 
)، والمبــادئ التوجيهيــة ٢٠١٠( ٤يفيــة مــن خــلال تحسســين اســتبقائهمالعــاملين الصــحيين فــي المنــاطق النائيــة والر 

  )؛٢٠١٣( ٥للمنظمة بشأن إحداث تحويل في تعليم وتدريب المهنيين الصحيين، وتعزيزهما
  

نة لإنجــاز  إلــىوالحاجــة  التغطيــة الصــحية الشــاملةبــالالتزام بتحقيــق  وإذ تــذكّر قــوى عاملــة صــحية محسَّــ
  ذلك؛

  
ة إعلان كامبالا وبرنامج العمل العالمي، وكذلك مدونة المنظمة العالمية لقواعد وإذ تؤكد من جديد أهمي

تجديـد هـذه الالتزامـات  إلـىالممارسة بشأن توظيف العاملين الصحيين على المسـتوى الـدولي، وإذ تسـلِّم بالحاجـة 
  :صحية الشاملةالتغطية الوالمضي بها قُدماً في ضوء التطورات الجديدة، بغية السير قدماً نحو تحقيق 

  
ريسيفي السياسي بشأن المـوارد البشـرية الصـحية: تجديـد الالتزامـات  إعلاندعوة العمل الواردة في  تؤيد  - ١

  بتحقيق التغطية الصحية الشاملة؛
  
بالالتزامــات التــي أعلنتهــا الــدول الأعضــاء فــي إعــلان ريســيفي السياســي بشــأن المــوارد البشــرية  ترحــب  - ٢

  امات بتحقيق التغطية الصحية الشاملة؛الصحية: تجديد الالتز 
  
علــى أن تنفــذ، حســـب الاقتضــاء، ووفقــاً للمســؤوليات الوطنيــة ودون الوطنيـــة،  ٦الــدول الأعضــاء تحــث  - ٣

الالتزامات المعلنة في إعلان ريسيفي السياسي بشأن الموارد البشرية الصحية: تجديد الالتزامات بتحقيق التغطية 
  الشاملة؛

  
                                                           

  للاطلاع على الأثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦انظر الملحق    ١
 .٦٧/٣٤الوثيقة ج    ٢

 ، الملحق.٦٧/٣٤الوثيقة ج    ٣

٤    Increasing access to health workers in remote and rural areas through improved retention: global policy 
recommendations. Geneva: World Health Organization; 2010.                                                                               

٥    Transforming and scaling up health professionals’ education and training: World Health Organization 
guidelines 2013. Geneva: World Health Organization; 2013.                                                                                  

  وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ٦
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  ر العام ما يلي:المدي من تطلب  - ٤
ريســـيفي السياســـي بشـــأن المـــوارد البشـــرية الصـــحية: تجديـــد الالتزامـــات بتحقيـــق  إعـــلانمراعـــاة   )١(

  التغطية الصحية الشاملة في عمل منظمة الصحة العالمية في المستقبل؛
إعداد وتقديم استراتيجية عالمية جديدة للموارد البشرية الصحية كي تنظر فيهـا جمعيـة الصـحة   )٢(
  عالمية التاسعة والستون.ال

  
  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  

  
  
  ١مقاومة مضادات الميكروبات  ٢٥- ٦٧ص ع ج
  

 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،  
  

  ٢بعد النظر في التقرير الخاص بمقاومة الأدوية المضادة للميكروبات؛
 

  ر المنظمة القيادي في احتواء مقاومة مضادات الميكروبات؛وإذ تعترف بدو 
  

ــــــــر بالقـــــــــــــــــرارات  بشـــــــــــــــــأن الاســـــــتعمال الرشـــــــيد للأدويـــــــة،  ١٣- ٤٧ج ص عو ٢٧- ٣٩ج ص عوإذ تذكـــــ
بشأن الأمراض المستجدة وغيرها من الأمراض السارية: مقاومة مضادات الميكروبات،  ١٧- ٥١ص ع  ج  وبالقرار
، والقـرار : الإنـذار بحـدوث الأوبئـة والاسـتجابة لمقتضـياتهابشـأن الأمـن الصـحي العـالمي ١٤- ٥٤ص ع  ج والقرار

بشأن التقدم المحرز  ١٦- ٦٠ص ع  جبشأن تحسين احتواء مقاومة مضادات الميكروبات، والقرار  ٢٧- ٥٨ص ع  ج
ــرار فــي اســتعمال الأدويــة علـــى ــد، والقــــ ريـــر فريــق الخبــراء الاستشـــاريين بشــأن متابعــة تق ٢٢- ٦٦ع  ص  ج  نحــو رشيـــ

  العامل المعني بتمويل وتنسيق البحث والتطوير؛
  

وإذ تدرك أن إتاحة  العوامل الناجعة المضادة للميكروبات تُعد شرطاً أساسياً في معظم مجـالات الطـب 
الصـحة  الحديث، وأن المقاومة المتزايدة لمضادات الميكروبات تهدد المكاسب التي تحققـت بصـعوبة فـي مجـالي

والتنميـــة، وخصوصـــاً تلـــك التـــي تحققـــت مـــن خـــلال الأهـــداف الإنمائيـــة للألفيـــة المتعلقـــة بالصـــحة، وأن مقاومـــة 
مضادات الميكروبات تهدّد استدامة استجابة الصحة العمومية لمقتضيات الكثير من الأمراض السارية، بما فيها 

  السل والملاريا وفيروس العوز المناعي البشري/ الأيدز؛
  

أن العواقـــب الصـــحية والاقتصـــادية لمقاومـــة مضـــادات الميكروبـــات تشـــكل عبئـــاً ثقـــيلاً  أيضـــاً  وإذ تـــدرك  
ومتناميــاً علــى البلــدان المرتفعــة الــدخل والمتوســطة الــدخل والمنخفضــة الــدخل، وتقتضــي اتخــاذ إجــراءات عاجلــة 

ر العوامــل الجديــدة المضــادة علــى المســتوى الــوطني والإقليمــي والعــالمي، وخصوصــاً بــالنظر إلــى محدوديــة تطــوي
  للميكروبات؛

  
وإذ تقـــر بـــأن الأثـــر الرئيســـي لمقاومـــة مضـــادات الميكروبـــات يلحـــق بصـــحة الإنســـان، ولكنهـــا تقـــر بـــأن 
العوامل المساعدة والعواقب، بما في ذلك العوامل والعواقب الاقتصادية وغيرها، تتجاوز مجـال الصـحة، ومـن ثـم 

مــل علــى المســتوى العــالمي والإقليمــي والــوطني انطلاقــاً مــن نهــج "الصــحة يلــزم اتبــاع نهــج متســق وشــامل ومتكا
                                                           

 للاطلاع على الآثار المالية والإدارية المترتبة على هذا القرار بالنسبة إلى الأمانة. ٦لملحق انظر ا   ١

 .٦٧/٣٩الوثيقة ج    ٢
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الواحـــدة" ومـــا وراءه  وإشـــراك مختلـــف الأطـــراف الفاعلـــة والقطاعـــات، مـــن قبيـــل الطـــب البشـــري والطـــب البيطـــري 
  وقطاع الزراعة والبيئة والمستهلكين؛

  
القائم هو وعـي محـدود، وأن القـرارات وإذ تلاحظ أن الوعي بالنطاق الواسع والعجلة فيما يتعلق بالتهديد 

السابقة التي صدرت عن جمعية الصحة، والاستراتيجيات الخاصة باحتواء مقاومة مضادات الميكروبات لم تُنفذ 
  بعد على نطاق واسع؛ 

  
وإذ تقـــر بـــأن مقاومـــة مضـــادات الميكروبـــات تشـــمل مجموعـــة كبيـــرة مـــن مســـببات الأمـــراض، بمـــا فيهـــا 

والطفيليات، ولكنها تقر بأن نشوء المقاومة بين بعـض مسـببات الأمـراض، ولاسـيما الجـراثيم الجراثيم والفيروسات 
  المقاومة للمضادات الحيوية، يكتسي أهمية عاجلة بوجه خاص ويلزم إيلاء معظمها اهتمام فوري؛

  
ات وإذ ترحـــب بإنشـــاء فرقـــة العمـــل العالميـــة التابعـــة لمنظمـــة الصـــحة العالميـــة والمعنيـــة بمقاومـــة مضـــاد

الميكروبات، وبالتعاون الثلاثي بين منظمة الأغذية والزراعة والمنظمة العالمية لصحة الحيوان ومنظمـة الصـحة 
  العالمية،

 
  على ما يلي: ١الدول الأعضاء تحث  - ١

زيــادة الــوعي والمشــاركة والقيــادة علــى المســتوى السياســي مــن أجــل تســريع الجهــود الراميــة إلــى  )١(
 الناجعة واستعمالها على نحو مسؤول؛إتاحة مضادات الميكروبات 

اتخــاذ إجــراءات عاجلــة علــى المســتوى الــوطني والإقليمــي والعــالمي لتعزيــز الوقايــة مــن العــدوى   )٢(
  ومكافحتها بوسائل تشمل تطبيق تدابير التصحح الأساسية؛

ة تطـــوير أو تعزيـــز الخطـــط والاســـتراتيجيات الوطنيـــة والتعـــاون الـــدولي مـــن أجـــل احتـــواء مقاومـــ  )٣(
  مضادات الميكروبات؛

حشــد المــوارد البشــرية والماليــة لتنفيــذ الخطــط والاســتراتيجيات مــن أجــل تعزيــز احتــواء مقاومــة   )٤(
  مضادات الميكروبات؛

تعزيــز الـــنظم العامـــة لإدارة المستحضـــرات الصـــيدلانية، بمـــا فـــي ذلـــك الـــنظم التنظيميـــة وآليـــات   )٥(
حســب الاقتضــاء، لضــمان تــوافر العوامــل الناجعــة المضــادة سلســلة التوريــد والبنيــة التحتيــة للمختبــرات، 

للميكروبـات، مــع مراعــاة الحــوافز الماليــة والحــوافز الأخــرى التــي قــد يكــون لهــا أثــر ســلبي علــى سياســات 
  وصف الأدوية وصرفها؛

رصد مدى مقاومة مضادات الميكروبات، والرصد المُنتظم لاسـتعمال المضـادات الحيويـة فـي    )٦(
ذات الصلة، وخصوصاً قطاعي الصحة والزراعة، بما في ذلك تربية الحيوانـات، وتبـادل  كل القطاعات

  هذه المعلومات كي يتسنى كشف الاتجاهات الوطنية والإقليمية والعالمية السائدة ورصدها؛

تحسين وعي جميع مقـدمي خـدمات الرعايـة وأصـحاب المصـلحة مـن القطـاع العـام والقطاعـات   )٧(
ضـــرورة الاســـتعمال   )٢) التهديـــد الـــذي تشـــكله مقاومـــة مضـــادات الميكروبـــات، (١الأخـــرى بمـــا يلـــي: (

  ) أهمية تدابير الوقاية من العدوى ومكافحتها؛٣المسؤول للمضادات الحيوية، (

                                                           
 ، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.الاقتضاءوحسب     ١
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تشــجيع ودعــم البحــث والتطــوير، بمــا فــي ذلــك الأوســاط الأكاديميــة، وبواســطة نمــاذج  تعاونيــة   )٨(
ومـة مضـادات الميكروبـات وتعزيـز اسـتعمال المضـادات علـى نحـو ومالية جديـدة، مـن أجـل مكافحـة مقا

مســـؤول ووضـــع نهـــوج مجديـــة لإطالـــة عمـــر الأدويـــة المضـــادة للميكروبـــات، وتشـــجيع اســـتحداث وســـائل 
  تشخيص جديدة وأدوية جديدة مضادة للميكروبات؛ 

 التعـــــاون مـــــع الأمانـــــة علـــــى إعـــــداد وتنفيـــــذ خطـــــة عمـــــل عالميـــــة لمكافحـــــة مقاومـــــة مضـــــادات  )٩(
الميكروبات، بما في ذلك مقاومة المضادات الحيوية، تسـتند إلـى كـل مـا هـو متـاح مـن البينـات وأفضـل 

  الممارسات؛

يلـي:   معنيـة بمـا مضـادات الميكروبـات فـي ثلاثـة قطاعـات منفصـلةإنشاء نظم لترصـد مقاومـة   )١٠(
يـع مرافـق الرعايـة فـي جمالخـارجيون  لمرضـى) ا٢، (المستشـفياتالمرضى الـداخليون الراقـدون فـي   )١(

لغير الأغراض  مضادات الميكروباتواستعمال  لحيوانات) ا٣وفي المجتمع المحلي، (الصحية الأخرى 
  .البشرية

  
  المدير العام ما يلي: من تطلب  - ٢

الرئيســـي وعلـــى   ضـــمان أن تشـــارك جميـــع أجـــزاء المنظمـــة ذات الصـــلة، علـــى مســـتوى المقـــر  )١(
التنســيق بينهــا بفعاليــة فــي تعزيــز العمــل   ، مشــاركة نشــطة وأن يــتممســتوى المكاتــب الإقليميــة والقطريــة

الخــاص بــاحتواء مقاومــة مضــادات الميكروبــات، بمــا يشــمل القيــام بــذلك مــن خــلال تتبــع تــدفقات مــوارد 
البحث والتطوير بشأن مقاومة مضادات الميكروبـات فـي المرصـد العـالمي الجديـد للبحـث والتطـوير فـي 

  مجال الصحة؛

وبرنــامج العمــل  ٢٠١٥- ٢٠١٤ء المــوارد الكافيــة لعمــل الأمانــة، وفقـاً للميزانيــة البرمجيــة اسـتبقا  )٢(
  ؛٢٠١٩- ٢٠١٤العام الثاني عشر 

تعزيز التعاون الثلاثي بين منظمة الأغذية والزراعة والمنظمة العالمية لصحة الحيوان ومنظمة   )٣(
  طلاقاً من روح نهج "الصحة الواحدة"؛الصحة العالمية من أجل مكافحة مقاومة مضادات الميكروبات ان

القيام مع الأمين العـام للأمـم المتحـدة بتحـري الخيـارات الخاصـة بمبـادرة رفيعـة المسـتوى تشـمل   )٤(
عقــد اجتمــاع رفيــع المســتوى، مــن أجــل زيــادة الــوعي والمشــاركة والقيــادة علــى المســتوى السياســي بشــأن 

  مقاومة مضادات الميكروبات؛

فـي ذلـك مقاومـة   طة عمل عالمية لمكافحـة مقاومـة مضـادات الميكروبـات، بمـاإعداد مسودة خ  )٥(
البلـدان، وخصوصـاً البلـدان المنخفضـة   المضـادات الحيويـة، تلبـي الحاجـة إلـى ضـمان تـوافر القـدرة لكـل

مضـادات الميكروبـات، وتراعـي خطـط العمـل القائمـة وكـل   والمتوسطة الدخل، من أجل مكافحة مقاومـة
الممارســـات، وكـــذلك التوصـــيات الصـــادرة عـــن الفريـــق الاستشـــاري   البينـــات وأفضـــلهـــو متـــاح مـــن   مـــا

السياسـات التـي   لمنظمة الصـحة العالميـة والمعنـي بمقاومـة مضـادات الميكروبـات، وحزمـة  التابع  التقني
  يلي:  وضعتها المنظمة لمكافحة مقاومة مضادات الميكروبات، والتي تطلب من الدول الأعضاء ما

لة، مع توفير المساءلة ومشاركة المجتمع المدني؛ الالتزام  (أ)   بخطة وطنية شاملة ومموَّ

  تعزيز قدرات الترصد والقدرات المختبرية؛  (ب)

  ضمان الإتاحة غير المنقطعة للأدوية الأساسية المضمونة الجودة؛  (ج)
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نـات، تنظيم وتعزيز الاستعمال الرشيد للأدوية، بما في ذلك استعمالها في تربية الحيوا  (د)
  وتأمين الرعاية السليمة للمرضى؛

  تحسين الوقاية من العدوى ومكافحتها؛  )ه(

  تعزيز الابتكار والبحث والتطوير لاستحداث أدوات جديدة؛   (و)

اتباع نهج متعدد القطاعات في توفير المعلومات اللازمة لإعداد مسودة خطة العمل العالميـة،   )٦(
ذلك مــــع ســــائر أصــــحاب المصــــلحة المعنيــــين، وخصوصــــاً وكــــ ١وذلــــك بالتشــــاور مــــع الــــدول الأعضــــاء

أصـــحاب المصـــلحة المتعـــددي القطاعـــات، مثـــل منظمـــة الأغذيـــة والزراعـــة والمنظمـــة العالميـــة لصـــحة 
  الحيوان، مع مراعاة ضرورة إدارة حالات تعارض المصالح المحتملة؛

بما في ذلـك مقاومـة  تقديم مسودة خطة العمل العالمية لمكافحة مقاومة مضادات الميكروبات،  )٧(
المضــادات الحيويــة، إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة الثامنــة والســتين، عــن طريــق المجلــس التنفيــذي فــي 
دورته السادسة والثلاثين بعد المائة، مع تقرير موجز عن التقدم المحرز في تنفيذ الجوانـب الأخـرى مـن 

  هذا القرار.
  

  - ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤الجلسة العامة التاسعة، (
  اللجنة "ب"، التقرير الرابع)  

  
  

_____________________  
  
  
  

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.   ١
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      المقررات الإجرائية  

  تشكيل لجنة أوراق الاعتماد  )١(٦٧ع  ص  ج
  

أوراق اعتماد تضـم منـدوبي الـدول الأعضـاء التاليـة: لجنة السابعة والستون عينت جمعية الصحة العالمية   
، الجمهوريـــة الدومينيكيـــة، إثيوبيـــا، أيســـلندا، العـــراق، اليابـــان، ماليزيـــا، شـــيلي، جمهوريـــة كوريـــا الديمقراطيـــة الشـــعبية

  موناكو، موزامبيق، البرتغال، زامبيا. 
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ١٩(الجلسة العامة الأولى، 
  
  
  السابعة والستينانتخاب أعضاء مكتب جمعية الصحة العالمية   )٢(٦٧ع  ص  ج
  

  أعضاء المكتب التالين: والستونالسابعة انتخبت جمعية الصحة العالمية   
  

  روبرتو موراليس أوجيدا (كوبا)الدكتور     الرئيس:
  

  الدكتور نيل شارما (فيجي)  نواب الرئيس:
  السيد فرانسوا إيبوفي (كونغو)

  السيد مايثريبال يابا سيريسينا (سري لانكا)
  الدكتور فيتينيس بوفيلاس أندريوكايتيس (ليتوانيا)

  ريم الشهابي (البحرين)السيد صديق بن عبد الك
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ١٩(الجلسة العامة الأولى، 
  
  
  إنشاء اللجنة العامة  )٣(٦٧ع  ص  ج
  

بعد النظر في توصيات لجنة الترشيحات انتخبت جمعية الصحة العالمية السابعة والستون مندوبي البلدان   
بنن، الرأس الأخضر، الصين، كوستاريكا، غينيا  السبعة عشر التالية أعضاء في اللجنة العامة: أفغانستان، أنغولا،

لشـــتي، تـــونس، المملكـــة المتحـــدة  -الاســـتوائية، فرنســـا، اليونـــان، غيانـــا، جمهوريـــة كوريـــا، الاتحـــاد الروســـي، تيمـــور
  لبريطانيا العظمى وأيرلندا الشمالية، الولايات المتحدة الأمريكية، أوروغواي. 

  
  )٢٠١٤و أيار/ ماي ١٩(الجلسة العامة الأولى، 
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  جدول الأعمال اعتماد  )٤(٦٧ع  ص  ج
  

جدول الأعمال المؤقت الذي أعده المجلس التنفيذي في السابعة والستون جمعية الصحة العالمية  اعتمدت  
   عقب حذف أربعة بنود منه. بعد المائة الرابعة والثلاثيندورته 

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ١٩، الثانية(الجلسة العامة 

  
  
  نتخاب أعضاء مكتب اللجنتين الرئيسيتينا  )٥(٦٧ع  ص  ج

  
  :أعضاء المكتب التاليين للجنتين الرئيسيتين السابعة والستونانتخبت جمعية الصحة العالمية   

  
  فاغنر (النمسا)-الدكتورة باميلا رندي     :الرئيس  اللجنة "أ":

  
  الدكتور روهاكانا روغوندا (أوغندا)    :الرئيس  اللجنة "ب":

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ١٩الأولى،  (الجلسة العامة

  
  مكتب التالين:الأعضاء بعد ذلك انتخبت اللجنتان الرئيسيتان و   

  
  الأستاذ بي ثيت خين (ميانمار)  :نائبا الرئيس  اللجنة "أ":
  الدكتور جورغي فيلافيسنشيو (غواتيمالا)        

  
  الدكتورة هيلين مبوغوا (كينيا)    :المقرر    

  
  لاري (جمهورية إيران الإسلامية)-الدكتور محسن أسعدي  :نائبا الرئيس  اللجنة "ب":

  الدكتور سيالي أكاولا (تونغا)        
  

  الدكتور دبندرا رامان سينغ (نيبال)     :المقرر    
  

  )بالترتيب ٢٠١٤أيار/ مايو  ٢١و ١٩(الجلستان الأوليان للجنتين "أ" و"ب"، 
  
  
  أوراق الاعتماد التحقق من  )٦(٦٧ع  ص  ج
  

أفغانســتان؛ ألبانيــا؛  صــحة أوراق اعتمــاد الوفــود التاليــة:الســابعة والســتون بة العالميــة أقــرت جمعيــة الصــح  
الجزائــــر؛ أنــــدورا؛ أنغــــولا؛ الأرجنتــــين؛ أرمينيــــا؛ أســــتراليا؛ النمســــا؛ آذربيجــــان؛ جــــزر البهامــــا؛ البحــــرين؛ بــــنغلاديش؛ 

البوســنة والهرســك؛ بوتســوانا؛ البرازيــل؛ بربــادوس؛ بــيلاروس؛ بلجيكــا؛ بــنن؛ بوتــان؛ دولــة بوليفيــا المتعــددة القوميــات؛ 
بروني دار السلام؛ بلغاريا؛ بوركينا فاصو؛ بوروندي؛ الرأس الأخضر؛ كمبوديا؛ الكاميرون؛ كندا؛ جمهورية أفريقيـا 
الوســطى؛ تشــاد؛ شــيلي؛ الصــين؛ كولومبيــا؛ جــزر القمــر؛ الكونغــو؛ جــزر كــوك؛ كوســتاريكا؛ كــوت ديفــوار؛ كرواتيــا؛ 

مهورية التشيكية؛ جمهورية كوريـا الديمقراطيـة الشـعبية؛ جمهوريـة الكونغـو الديمقراطيـة؛ الـدانمرك؛ كوبا؛ قبرص؛ الج
جيبــوتي؛ الجمهوريــة الدومينيكيــة؛ إكــوادور؛ مصــر؛ الســلفادور؛ غينيــا الاســتوائية؛ إريتريــا؛ إســتونيا؛ إثيوبيــا؛ فيجــي؛ 
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بيسـاو؛ غيانـا؛  –ان؛ غرينـادا؛ غواتيمـالا؛ غينيـا؛ غينيـا فنلندا؛ فرنسا؛ غابون؛ غامبيـا؛ جورجيـا؛ ألمانيـا؛ غانـا؛ اليونـ
هايتي؛ هندوراس؛ هنغاريا؛ أيسلندا؛ الهند؛ إندونيسيا؛ جمهورية إيران الإسلامية؛ العـراق؛ أيرلنـدا؛ إسـرائيل؛ إيطاليـا؛ 

قراطيــة الشــعبية؛ جامايكــا؛ اليابــان؛ الأردن؛ كازاخســتان؛ كينيــا؛ كيريبــاتي؛ الكويــت؛ قيرغيزســتان؛ جمهوريــة لاو الديم
لاتفيا؛ لبنان؛ ليسوتو؛ ليبيريا؛ ليبيا؛ ليتوانيا؛ لكسمبرغ؛ مدغشقر؛ ملاوي؛ ماليزيا؛ ملديف؛ مالي؛ مالطة؛ موريتانيا؛ 
موريشـــيوس؛ المكســـيك؛ مونـــاكو؛ منغوليـــا؛ الجبـــل الأســـود؛ المغـــرب؛ موزامبيـــق؛ ميانمـــار؛ ناميبيـــا؛ نيبـــال؛ هولنـــدا؛ 

جـــر؛ نيجيريـــا؛ النـــرويج؛ عمـــان؛ باكســـتان؛ بنمـــا؛ بـــابوا غينيـــا الجديـــدة؛ بـــاراغواي؛ بيـــرو؛ نيوزيلنـــدا؛ نيكـــاراغوا؛ الني
الفلبين؛ بولندا؛ البرتغال؛ قطر؛ جمهورية كوريا؛ جمهورية مولدوفا؛ رومانيا؛ الاتحاد الروسي؛ رواندا؛ سـانت كيـتس 

ية؛ الســـنغال؛ صـــربيا؛ سيشـــيل؛ ونيفـــيس؛ ســـاموا؛ ســـان مـــارينو؛ ســـان تـــومي وبرينســـيبي؛ المملكـــة العربيـــة الســـعود
ســـيراليون؛ ســـنغافورة؛ ســـلوفاكيا؛ ســـلوفينيا؛ جـــزر ســـليمان؛ الصـــومال؛ جنـــوب أفريقيـــا؛ جنـــوب الســـودان؛ أســـبانيا؛ 

لانكــا؛ الســودان؛ ســورينام؛ ســوازيلند؛ الســويد؛ سويســرا؛ الجمهوريــة العربيــة الســورية؛ تايلنــد؛ جمهوريــة مقدونيــة  ســري
لشتي؛ توغو؛ تونغا؛ ترينيداد وتوباغو؛ تونس؛ تركيا؛ تركمانسـتان؛ توفـالو؛ أوغنـدا؛  –ور اليوغوسلافية السابقة؛ تيم

أوكرانيا؛ الإمارات العربية المتحدة؛ المملكـة المتحـدة لبريطانيـا العظمـى وأيرلنـدا الشـمالية؛ جمهوريـة تنزانيـا المتحـدة؛ 
ويلا البوليفاريــــة؛ فييــــت نــــام؛ الــــيمن؛ زامبيــــا؛ الولايــــات المتحــــدة الأمريكيــــة؛ أوروغــــواي؛ أوزبكســــتان؛ جمهوريــــة فنــــز 

  زمبابوي.
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢١، السادسة(الجلسة العامة 
  
  
تعيـــين شـــخص للعمـــل عضـــواً فـــي فـــي حـــق الانتخـــاب الـــدول الأعضـــاء التـــي لهـــا   )٧(٦٧ع  ص  ج

  المجلس التنفيذي
  

سابعة والستون، الدول الأعضاء النظر في توصيات اللجنة العامة، انتخبت جمعية الصحة العالمية البعد   
الصــــين، جمهوريــــة الكونغــــو  التاليــــة التــــي لهــــا الحــــق فــــي تعيــــين شــــخص للعمــــل عضــــواً فــــي المجلــــس التنفيــــذي:

الديمقراطية، إريتريا، غامبيا، الكويـت، ليبيريـا، نيبـال، الاتحـاد الروسـي، المملكـة المتحـدة لبريطانيـا العظمـى وأيرلنـدا 
  ة الأمريكية. الشمالية، الولايات المتحد

 
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣، الثامنة(الجلسة العامة 

  
  
النظــر فــي الآثــار الإداريــة والماليــة المترتبــة بالنســبة إلــى الأمانــة نتيجــة للقــرارات   )٨(٦٧ع  ص  ج

  المقترح اعتمادها من جانب المجلس التنفيذي أو جمعية الصحة
  

ن يالسـتالسادسـة و جمعيـة الصـحة العالميـة ى اعتمـاد جمعية الصحة العالمية السابعة والسـتون، إذ تشـير إلـ  
منســقة  بطريقــة التمويــل، بمــا فــي ذلــك تعبئــة المــواردالخــاص بمجملهــا والحــوار ب ٢٠١٥-٢٠١٤ لميزانيــة البرمجيــةل

  ،بالكامل لميزانية البرمجيةاأجل ضمان تمويل أُرسِيت من التي و ، ككلعلى نطاق المنظمة 
  
إلــى المــدى الــذي يُــدرج فيــه  نو عتمــدها جمعيــة الصــحة العالميــة الســابعة والســتتي لقــرارات التــتنفيــذ ارت قــرّ   )١(

فـي عنصـر الطـوارئ ضـمن نطـاق ، باستثناء الأنشطة التي تنـدرج ٢٠١٥-٢٠١٤الميزانية البرمجية ضمن تمويلها 
  ؛تحديداً  خلاف ذلك جمعية الصحةكما تقرّره بأو  ١الميزانية البرمجية،

                                                           
عنصر الطوارئ في الميزانية البرمجيـة سـقفاً فـي الميزانيـة. ويتبـيّن فـي الفقـرة ق لا تمتلك الأنشطة المدرجة ضمن نطا   ١
للمـدير العـام، حسـب الاقتضـاء، بتحمـل النفقـات فـي عنصـر  تـأذن كـذلكأن جمعيـة الصـحة " ٢ق٦٦ج ص عمن القرار  ٩

 د ...".الموار الطوارئ في الميزانية بما يتجاوز المبلغ المخصص لهذا العنصر، وذلك رهناً بتوافر 
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ها تعتمــدلقــرارات التــي المــدير العــام فــي الحــالات التــي تتجــاوز فيهــا الآثــار الماليــة ليقــوم كــذلك أن  تر قــرّ   )٢(
جنــة بتزويـد ل، ٢٠١٥-٢٠١٤ الميزانيـة البرمجيــةفــي ت الماليـة عتمـادالاا جمعيـة الصـحة العالميــة السـابعة والســتون

ينـــاير رين فـــي كـــانون الثـــاني/ اجتماعهـــا الحـــادي والعشـــلمجلـــس التنفيـــذي فـــي لالبرنـــامج والميزانيـــة والإدارة التابعـــة 
لآثـار الماليـة والبرمجيـة لتحليـل يشـمل إجـراء لتكاليف ذات الصـلة، بمـا اقتراحاً بشأن تدبير اضمن بتقرير يت ٢٠١٥

  والنظر في جميع الخيارات المتاحة؛
  
والثلاثين بعد السادسة  دورته إلى المجلس التنفيذي فيأن تقدم لجنة البرنامج والميزانية والإدارة  من طلبت  )٣(

) ٢فـي الفقـرة (المُشار إليه أساس التقرير توصيات مبنية على ن، يجمعية الصحة العالمية الثامنة والستالمائة وإلى 
  ١؛٢٨في الفقرة  ٦٦/٤٨التي طلبتها الوثيقة جبالتزامن مع المعلومات ، لكي ينظرا فيها أعلاه

  
إلــى لجنـــة البرنــامج والميزانيـــة فــي تقـــديم تقريــر  ضـــاءمــع الــدول الأعأن يتشـــاور  مــن المـــدير العــام تطلبــ  )٤(

ضــمان مواءمــة القــرارات مــع برنــامج العمــل العــام المتاحــة لن الخيــارات عــ ٢٠١٥/ ينــاير كــانون الثــاني والإدارة فــي
 ،ميزانيـات والقـراراتتلـك البـين القائمـة تعزيـز الصـلة السـبل الكفيلـة بوالميزانيات البرمجية ذات الصلة، بمـا فـي ذلـك 

تقـديم عـن  ضـلاً إجرائيـة، فقـرارات ومقـررات مـا تعتمـده جمعيـة الصـحة مـن تقارير عن الآثار المالية المترتبة على و 
الإجرائيــة التــي القــرارات والمقـررات يـة المقبلــة التـي تنشــأ عـن ميزانيــات البرمجالمعلومـات عــن نسـبة مرحليــة و  تقـارير

  .الرئاسيةتعتمدها الأجهزة 
 

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣، منةالثا(الجلسة العامة 
  
  
  تغذية الأمهات والرضّع وصغار الأطفال  ٢)٩(٦٧ع  ص  ج
  

 والرضّـع الأمهـاتجمعية الصحة العالمية السابعة والسـتون، بعـد أن نظـرت فـي تقـارير الأمانـة عـن تغذيـة   
  ٣الأطفال، وصغار

  
ة كجزء من المجموعة الأساسـية مـن المؤشرات السبعة لرصد التقدم المُحرز في بلوغ الغايات العالميأيّدت   )١(

  ٤المؤشرات الخاصة بإطار الرصد العالمي لتغذية الأمهات والرضَّع وصغار الأطفال؛

ـــدول طلبـــت مـــن المـــدير العـــام   )٢( إنشـــاء فريـــق عامـــل يتـــألف مـــن الممثلـــين والخبـــراء المعينـــين مـــن جانـــب ال
بشأن تحديد مجموعـة أساسـية مـن  ٢٠١٤ية عام الأعضاء وهيئات الأمم المتحدة من أجل استكمال العمل قبل نها

المؤشرات الرامية إلى رصد خطة التنفيذ الشاملة الخاصة بتغذية الأمهات والرضّع وصغار الأطفال، بالاستناد إلـى 
المؤشــرات "الاقتفائيــة" لتنفيــذ السياســات والبــرامج فــي قطــاع الصــحة وســائر القطاعــات ذات الصــلة بتحقيــق الغايــات 

متعلقة بالتغذية، ووضع مجموعة موسعة من المؤشرات لتتبع العمليـات التـي تـؤثر علـى الغايـات العالميـة العالمية ال
فــي الظــروف الخاصــة بالبلــدان المحــددة، لكــي تنظــر فيهــا الــدول الأعضــاء خــلال جمعيــة الصــحة العالميــة الثامنــة 

  والستين؛
                                                           

: "... وستُدعى الأجهزة الرئاسية إلى تقديم التوجيهات بشأن اقتراحات المدير العام التي تتعلق بإعادة برمجة ألا وهي   ١
المــوارد أو الأنشــطة فــي الحــالات التــي تُعــد ضــرورية، فــي ضــوء التقــدم صــوب تنفيــذ الميزانيــة البرمجيــة، أو تلقــي ولايــات 

 العالمية تترتب عليها آثار مالية، أو احتياجات الصحة العمومية الناشئة".جديدة وقرارات لجمعية الصحة 

 بالنسبة إلى الأمانة نتيجة اعتمادها للمقرر الإجرائي.المترتبة والإدارية الآثار المالية بشأن  ٦ملحق انظر ال   ٢

 .١إضافة  ٦٧/١٥وج ٦٧/١٥الوثيقتان ج   ٣

  .١، الملحق ٦٧/١٥انظر الوثيقة ج   ٤
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مــن أجــل  ١ر رســمية مــع الــدول الأعضــاءطلبــت أيضــاً مــن المــدير العــام أن يــدعو إلــى عقــد مشــاورات غيــ  )٣(
وضـع أدوات لتقيـيم المخـاطر وإدارتهـا فيمـا يتعلـق بتضـارب المصـالح فـي مجـال التغذيـة، استكمال العمـل الخـاص ب

  لكي تنظر فيها الدول الأعضاء خلال جمعية الصحة العالمية التاسعة والستين؛ ٢٠١٥قبل نهاية عام  وذلك
  
الصــــادر بشــــأن خطــــة  ٦-٦٥ع  ص  جنجزتــــه أمانــــة المنظمــــة إنفــــاذاً للقــــرار علمــــاً بالعمــــل الــــذي أأحاطــــت   )٤(

تقـــــديم الشـــــاملة الخاصـــــة بتغذيـــــة الأمهـــــات والرضّـــــع وصـــــغار الأطفـــــال والـــــذي طلـــــب مـــــن المـــــدير العـــــام " التنفيـــــذ
وتوجيهات بشأن الترويج غير الملائم لأغذية الرضّع وصغار الأطفـال" علـى النحـو المـذكور فـي القـرار  توضيحات

بشــأن تغذيــة الرضّــع وصــغار الأطفــال، مــع مراعــاة الأعمــال الجاريــة فــي لجنــة الدســتور الغــذائي؛  ٢٣-٦٣ع ص  ج
الــذي يحــث الــدول الأعضــاء علــى "وضــع حــد للتــرويج غيــر الملائــم  ٢٣-٦٣ج ص عومــع التــذكير كــذلك بــالقرار 

لكــي  ٢٠١٥بــل نهايــة عــام ، ويطلــب كــذلك مــن المــدير العــام اســتكمال العمــل  قلأغذيــة الرضّــع وصــغار الأطفــال"
  تنظر فيها الدول الأعضاء خلال جمعية الصحة العالمية التاسعة والستين؛

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣، الثامنة(الجلسة العامة 

  
  
الأحوال الصحية فـي الأرض الفلسـطينية المحتلـة، بمـا فيهـا القـدس الشـرقية، وفـي   ٢)١٠(٦٧ع  ص  ج

  الجولان السوري المحتل
  

ن فـي دسـتور منظمـة إذ تضع في اعتبارها المبدأ الأساسي المبيّ  والستون، السابعةالعالمية  جمعية الصحة  
ويشــدّد علــى أن إتاحــة  الصــحة العالميــة، والــذي يؤكــد أن صــحة جميــع الشــعوب أمــر أساســي لبلــوغ الســلم والأمــن

  العام ما يلي:المدير  من الرعاية الصحية من دون عوائق عنصر حاسم من عناصر الحق في الصحة، طلبت
  
الأحوال الصحية في الأرض الفلسـطينية المحتلـة، بمـا فيهـا القـدس الشـرقية، وفـي الجـولان تقرير عن تقديم   )١(

التركيـز ما يشـمل إلى تقييم ميداني، ب السوري المحتل، إلى جمعية الصحة العالمية الثامنة والستين، وذلك بالاستناد
  :ى ما يليخاص علوجه ب

  
ز حرَ التقدم المُ وكذلك الصحية في الأرض الفلسطينية المحتلة، لتي تحول إتاحة الرعاية عقبات اال  (أ)

: الحـق فـي الصـحةالمعنـون   ٢٠١٣لعـام  تنفيذ التوصـيات الـواردة فـي تقريـر منظمـة الصـحة العالميـةفي 
 ٢٠١١، فــي عــامي الصــحية فــي الأرض الفلســطينية المحتلــةعقبــات التــي تعتــرض ســبيل إتاحــة الرعايــة ال
  ٢؛٢٠١٢و
  

  لأسرى الفلسطينيين؛لائقة لخدمات صحية إتاحة   (ب)
  

العواقـب خصوصـاً ، و نفسـيةالالفرد الاحتلال وانتهاكات حقوق الإنسان على صحة طول مدة أثر   (ج)
  الأطفال؛ نظام الاحتجاز العسكري الإسرائيلي على المعتقلينالتي يخلّفها النفسية 

  
 انعـدام الأمـن الغـذائي،خدمات الإصحاح، إلى جانب المياه و  ل علىالإتاحة المشوبة بالعراقيأثر   (د)

  ؛وخاصة في قطاع غزة ،الأحوال الصحية في الأرض الفلسطينية المحتلةعلى 

                                                           
 وحسب الاقتضاء، منظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي.    ١

، فـي عـامي الصـحية فـي الأرض الفلسـطينية المحتلـةعقبـات التـي تعتـرض سـبيل إتاحـة الرعايـة ال: في الصحةالحق     ٢
 ).WHO-EM/OPT/004/E(الوثيقة  ٢٠١٣. جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ ٢٠١٢و ٢٠١١
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ها فـــي إســـهامالجهـــات المانحـــة الدوليـــة، و التقنيـــين مـــن جانـــب و والـــدعم المـــاليين تقـــديم المســـاعدة   (ه)
  ؛لةالمحت تحسين الأوضاع الصحية في الأرض الفلسطينية

  
  بناء القدرات؛ ها برامجبما في ،خدمات الصحية الفلسطينيةالالدعم إلى تقديم   )٢(
  
  إلى السكان السوريين في الجولان السوري المحتل؛ المتصلة بالصحةتقديم المساعدة التقنية   )٣(
  
 بمــن فــيهم ،الصــحيةي الشــعب الفلســطينالاســتمرار فــي تقــديم المســاعدة التقنيــة الضــرورية لتلبيــة احتياجــات   )٤(

الســـجناء والمحتجـــزون، وذلـــك بالتعـــاون مـــع جهـــود لجنـــة الصـــليب الأحمـــر الدوليـــة، وكـــذلك الاحتياجـــات الصـــحية 
  للمعوقين والمصابين؛

  
، وتعزيــز قــدرات التأهــب فــي التأهــب لمواجهــة حــالات الطــوارئ قطــاع الصــحة الفلســطينيتقــديم الــدعم إلــى   )٥(

  ؛ضياتهالتلك الحالات والاستجابة لمقت
  
  دعم تطوير النظام الصحي في الأرض الفلسطينية المحتلة، بما في ذلك تنمية الموارد البشرية.  )٦(
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٣، الثامنة(الجلسة العامة  
  
  
  تعيين ممثلين في لجنة المعاشات التقاعدية لموظفي منظمة الصحة العالمية  )١١(٦٧ع  ص  ج
  
دينكيـرا، مـن وفـد  -لميـة السـابعة والسـتون فـي أن ترشـح الـدكتور إبنزيـر أبيـاهقد ترغـب جمعيـة الصـحة العا  )١(

، والـدكتور ميشـيل تايلهـاديز، أقـدم الأعضـاء البـدلاء، مـن ٢٠١٧غانا، عضواً لمدة ثـلاث سـنوات حتـى أيـار/ مـايو 
 .٢٠١٥وفد سويسرا، عضواً في المدة المتبقية من عضويته حتى أيار/ مايو 

  
الصــحة العالميــة الســابعة والســتون أيضــاً فــي أن ترشــح الــدكتور داريــن هنــت، مــن وفــد  وقــد ترغــب جمعيــة  )٢(

 ٢٠١٧الجلاهمة من وفـد البحـرين عضـوين بـديلين لمـدة ثـلاث سـنوات حتـى أيـار/ مـايو  أ. نيوزيلندا والدكتورة مريم
  للعمل في لجنة المعاشات التقاعدية لموظفي منظمة الصحة العالمية.

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، تاسعةال(الجلسة العامة 

  
  
  العقارات: أحدث المعلومات عن استراتيجية تجديد مباني جنيف  )١٢(٦٧ع  ص  ج
  

 المعلومات أحدث: بالعقارات الخاص التقرير جمعية الصحة العالمية السابعة والستون، بعد أن نظرت في  
رنــامج والميزانيــة والإدارة التابعــة للمجلــس وإذ أحاطــت علمــاً بتقريــر لجنــة الب ١جنيــف؛ مبــاني تجديــد اســتراتيجية عــن

  ٢التنفيذي إلى جمعية الصحة العالمية السابعة والستين،
  
  أحاطت علماً بالاستراتيجية المحدثة لتجديد مباني جنيف؛  )١(

                                                           
  .٦٧/٥٢الوثيقة ج    ١
  .٦٧/٦١يقة جالوث    ٢
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  أذنت للمديرة العامة الشروع في مرحلة التخطيط الأولية، بما في ذلك تنظيم مسابقة هندسية؛  )٢(
  
 فرنـــك مليـــون ١٤ قـــدره فوائـــد دون أولـــي قـــرض تقـــديم لاقتراحهـــا السويســـرية للحكومـــة ديرهاتقـــ عـــن أعربـــت  )٣(

  التخطيط؛ لأغراض سويسري
  
  طلبت من المدير العام ما يلي:  )٤(

ــاً  الأولــي القــرض قبــول  (أ)  الخــاص التقريــر مــن ١٢ إلــى ١٠ مــن الفقــرات فــي المبينــة بالشــروط رهن
 التجديـــد مشـــروع تخطـــيط جنيـــف ومواصـــلة مبـــاني تجديـــد جيةاســـتراتي عـــن المعلومـــات أحـــدث: بالعقـــارات
  بأكمله؛ بالموقع الخاص

 وأحــدث المبنــى مواصــفات عــن مــوجز بعــرض مصــحوباً  الجديــد للمبنــى المختــار التصــميم طــرح  (ب)
 والسـتين، الثامنـة العالميـة الصـحة جمعيـة علـى التجديـد اسـتراتيجية كامـل عـن المفصـلة الماليـة المعلومات

 المشــروع علــى الموافقــة بشــأن نهائيــاً  قــراراً  والســتون التاســعة العالميــة الصــحة جمعيــة تتخــذ أن أمــل علــى
 الموافقــة علــى بالحصــول رهنــاً  التشــييد، أعمــال وبــدء الجديــد المبنــى لتشــييد القــرض كامــل وقبــول النهــائي
   .٢٠١٦ ديسمبر/ الأول كانون في القرض كامل على السويسرية الاتحادية السلطات من النهائية

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، التاسعة(الجلسة العامة 

  
  
العمــل المتعــدد القطاعــات مــن أجــل اتبــاع نهــج يــدوم طيلــة العمــر بشــأن التمتــع   )١٣(٦٧ع  ص  ج

  بالصحة في مرحلة الشيخوخة
  

جمعية الصـحة العالميـة السـابعة والسـتون، بعـد النظـر فـي التقريـر الخـاص بالعمـل المتعـدد القطاعـات مـن   
وإذ تعترف بأن نسبة المسنين تتزايد  ١اتباع نهج يدوم طيلة العمر بشأن التمتع بالصحة في مرحلة الشيخوخة،أجل 

بــين الســكان فــي كــل بلــد تقريبــاً، وبــأن هنــاك مشــكلات متزايــدة بالنســبة إلــى الــنُظم الصــحية فيمــا يتعلــق بشــيخوخة 
عضـاء وأصـحاب المصـلحة الآخـرين، وبالتنسـيق السكان، طلبت من المدير العام أن يضع، بالتشاور مـع الـدول الأ

مـــع المكاتـــب الإقليميــــة، وفـــي حــــدود المـــوارد المتاحــــة، اســـتراتيجية عالميـــة شــــاملة وخطـــة عمــــل بشـــأن الشــــيخوخة 
وجمعيــة الصــحة العالميــة التاســعة  ٢٠١٦والصــحة، كــي ينظــر فيهمــا المجلــس التنفيــذي فــي كــانون الثــاني/ ينــاير 

 .٢٠١٦والستون في أيار/ مايو 
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، التاسعة(الجلسة العامة 
  
  
  إطار المشاركة مع الجهات الفاعلة غير الدول  )١٤(٦٧ع  ص  ج
  

إطار المشاركة مـع الجهـات الخاص ببعد أن نظرت في التقرير  جمعية الصحة العالمية السابعة والستون،
إطـار  ة العالميـة السـابعة والسـتون بشـأن مسـودةالذي أحرزته جمعيـة الصـحلتقدم وإذ ترحب با ٢؛غير الدول الفاعلة

أهميـة وجـود إطـار مناسـب للمشـاركة مـع الجهـات الفاعلـة غيـر وإذ تؤكد المشاركة مع الجهات الفاعلة غير الدول؛ 

                                                           
  .٦٧/٢٣الوثيقة ج    ١
 .٦٧/٦الوثيقة ج    ٢
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ا حـول قضـاي والمناقشـاتالمشـاورات مزيـد مـن إذ تعتـرف بضـرورة إجـراء ؛ و وعملهـامنظمـة الدور نسبة إلى لباالدول 
  ضارب المصالح والعلاقات مع القطاع الخاص،تمعينة، منها 

لمتابعــة إلــى المــدير العــام المحــددة بشــأن ا تعليقاتهــا أو أســئلتها لــدول الأعضــاءأن تقــدم ا ينبغــي أنــه قــررت  )١(
  ؛٢٠١٤يونيو حزيران/  ١٧ بحلول يوم

لـق بمسـوّدة إطـار فيمـا يتع ٢٠١٤أنه ينبغي للجان الإقليمية أن تناقش هذه المسألة فـي عـام قررت أيضاً   )٢(
  أدناه؛ ) أ(٤ع الجهات الفاعلة غير الدول والتقرير المشار إليه في الفقرة الفرعية م مشاركةال

طلبت من اللجان الإقليمية أن تقـدم تقريـراً عـن مـداولاتها إلـى جمعيـة الصـحة العالميـة الثامنـة والسـتين مـن   )٣(
  خلال المجلس التنفيذي؛

  يلي: المدير العام ماطلبت من   )٤(
  

أن يعد تقريراً شاملاً للتعليقات المقدمة من الدول الأعضاء أثناء جمعية الصحة العالمية السـابعة   (أ)
والستين والتعليقـات والأسـئلة المطروحـة بشـأن المتابعـة، بمـا فـي ذلـك توضـيحات الأمانـة وردودهـا بشـأنها، 

  ؛٢٠١٤وذلك بحلول آخر تموز/ يوليو 
  

جلــس التنفيــذي فــي دورتــه السادســة والثلاثــين بعــد المائــة فــي كــانون الثــاني/ أن يقــدم ورقــة إلــى الم  (ب)
، مـــع ضـــمان تلقـــي الـــدول الأعضـــاء لهـــذه الورقـــة بحلـــول منتصـــف كـــانون الأول/ ديســـمبر ٢٠١٥ينـــاير 
، كـــي يتـــاح لهـــا الوقـــت الكـــافي لدراســـة المحتـــوى وكـــي تســـتعد بصـــورة أفضـــل لإجـــراء المناقشـــات ٢٠١٤

  والمداولات.
  

  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، التاسعةالعامة (الجلسة 
  
  
متابعــة تقريــر فريــق الخبــراء الاستشــاريين العامــل المعنــي بتمويــل وتنســيق البحــث   )١٥(٦٧ع  ص  ج

  والتطوير
  

فريــق الخبــراء  تقريــر التقــارير المتعلقــة بمتابعــة بعــد النظــر فــي والســتون، الســابعةجمعيــة الصــحة العالميــة   
  ١تمويل وتنسيق البحث والتطوير،الاستشاريين العامل المعني ب

  
  )؛٥(١٣٤م توالمقرر الإجرائي  ٢٢-٦٦ج ص عأحاطت علماً بالتقدم المحرز في تنفيذ القرار   )١(
  
اعترفـــت بمؤشـــرات قيـــاس النجـــاح فـــي تنفيـــذ المشـــاريع الإيضـــاحية الخاصـــة بالبحـــث والتطـــوير فـــي مجـــال   )٢(

فـي ذلـك التمويـل، واسـتخدام  كاريـة بواسـطة المشـاريع، بمـاالصحة وطلبت إضـافة تحليـل لمـدى تنفيـذ العناصـر الابت
  نماذج الإتاحة المفتوحة، ومنصات البحوث المتعددة القطاعات، وفك الارتباط، ضمن معايير أخرى؛

  

                                                           
  .١إضافة  ٦٧/٢٨، ج٦٧/٢٨، ج٦٧/٢٧الوثائق ج   ١
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طلبـت مـن المــدير العـام أن يســرع عمليـة الاضــطلاع بالمشـاريع الأربعــة المتبقيـة، بالإضــافة إلـى المشــاريع   )٣(
يها بالفعل، وأن يقدم تقريراً عن التقدم المحرز إلى المجلس التنفيذي في دورتـه السادسـة والثلاثـين الأربعة المتفق عل

  بعد المائة؛
  
أحاطـــــت علمـــــاً، دون الإخـــــلال بالمناقشـــــات المســـــتقبلية فـــــي ســـــياق توصـــــيات وإجـــــراءات فريـــــق الخبـــــراء   )٤(

ئر الآليــــات المســــتدامة لتمويــــل البحــــث الاستشـــاريين العامــــل المعنــــي بتمويــــل وتنســــيق البحــــث والتطــــوير بشــــأن ســــا
والتطوير في مجـال الصـحة، بالتقـدير الـذي أجرتـه الأمانـة وإمكانيـة اسـتخدام آليـة قائمـة لاستضـافة صـندوق مجمـع 
للمساهمات الطوعية في البحث والتطـوير بخصـوص أمـراض النمطـين الثالـث والثـاني واحتياجـات البحـث والتطـوير 

  يتعلق بأمراض النمط الأول؛ ماالمحددة للبلدان النامية في
  
) أعـلاه مـع البرنـامج الخـاص ٤طلبت مـن المـدير العـام أن يواصـل تحـري الخيـار المُشـار إليـه فـي الفقـرة (  )٥(

للبحــوث والتــدريب فــي مجــال أمــراض المنــاطق المداريــة المشــترك بــين اليونيســيف وبرنــامج الأمــم المتحــدة الإنمــائي 
  عالمية، بما في ذلك العناصر التالية:والبنك الدولي ومنظمة الصحة ال

الاعتراف بأن نطاق الأمراض ينبغي ألا يقتصر على أمـراض الـنمط الثالـث وإنمـا ينبغـي أن يتماشـى   (أ)
  مع ولاية الاستراتيجية وخطة العمل العالميتين بشأن الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية؛

  ستدامة للبحث والتطوير في مجال الصحة؛الاعتراف بالحاجة إلى آلية مالية م  (ب)

  الاعتراف بدور الدول الأعضاء في تصريف شؤون آلية التنسيق؛  (ج)
  

طلبــت مــن المــدير العــام أن يقــدم تقريــراً إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة الثامنــة والســتين مــن خــلال المجلــس   )٦(
  ذا المقرر الإجرائي.التنفيذي في دورته السادسة والثلاثين بعد المائة بالإشارة إلى ه

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، التاسعة(الجلسة العامة 

  
  
  اختيار البلد الذي ستُعقد فيه جمعية الصحة العالمية الثامنة والستون  )١٦(٦٧ع  ص  ج
  

مــن الدســتور، أن تُعقــد جمعيــة الصــحة  ١٤قــررت جمعيــة الصــحة العالميــة الســابعة والســتون، طبقــاً للمــادة   
 والستون في سويسرا.العالمية الثامنة 

  
  )٢٠١٤أيار/ مايو  ٢٤، التاسعة(الجلسة العامة 

  
  

_______________________  
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  ١الملحق 
 

  ورعايةالاستراتيجية والأهداف العالمية للوقاية من السل  
  ٢٠١٥١مرضاه ومكافحته بعد عام 

  
  ]٢٠١٤آذار/ مارس  ١٤ – ٦٧/١١[ج

  
  
ـــة (المنظمـــة) فـــي    -١ ـــة إهمـــال طـــال أمـــدها فـــي العـــالم إثـــر إعـــلان منظمـــة الصـــحة العالمي لقـــد انتهـــت حقب

. ومـن العوامـل التـي سـاعد ي تهـدد الصـحة العموميـة علـى صـعيد العـالمعن أن السل مـن الطـوارئ التـ ١٩٩٣ عام
معالجـة جميعها معاً علـى تسـريع الانتشـار العـالمي لمكافحـة السـل ورعايـة مرضـاه القيـام لاحقـاً بـإطلاق اسـتراتيجية 

ئيـــة ؛ وإدراج مؤشـــرات تتعلـــق بمكافحـــة الســـل ضـــمن الأهـــداف الإنماالســـل القصـــيرة الأمـــد تحـــت الإشـــراف المباشـــر
؛ واعتمــاد ٢٠١٥-٢٠٠٦للألفيــة؛ ووضــع وتنفيــذ اســتراتيجية دحــر الســل التــي تــدعم الخطــة العالميــة لــدحر الســل 

بشأن توقي ومكافحة السل المقـاوم للأدويـة المتعـددة  ١٥-٦٢ج ص عجمعية الصحة العالمية الثانية والستين للقرار 
  والسل الشديد المقاومة للأدوية.

  
طلبت الدول الأعضاء في جمعية الصحة العالمية الخامسة والسـتين مـن المـديرة  ،٢٠١٢وفي أيار/ مايو   -٢

العامــة تقــديم اســتعراض شــامل لحالــة الســل العالميــة حتــى الآن ونُهــج اســتراتيجية جديــدة متعــددة القطاعــات وأهــدافٍ 
مــن  ٢٠١٤/ مــايو إلــى جمعيــة الصــحة العالميــة الســابعة والســتين فــي أيــار ٢٠١٥دوليــة جديــدة لفتــرة مــا بعــد عــام 

وشـــارك فـــي العمـــل علـــى إعـــداد ذلـــك جمـــع غفيـــر مـــن الشـــركاء الـــذين قـــدموا مســـاهمة  ٢خـــلال المجلـــس التنفيـــذي.
موضـــوعية فـــي وضـــع الاســـتراتيجية الجديـــدة، بمـــن فـــيهم ممثلـــون رفيعـــو المســـتوى عـــن الـــدول الأعضـــاء، والبـــرامج 

ـــة، والشـــرك ـــة والعلمي ـــة، والمجتمـــع المـــدني، الوطنيـــة لمكافحـــة الســـل، والمؤسســـات التقني اء المـــاليين ووكـــالات التنمي
 والمنظمات غير الحكومية، والقطاع الخاص.

  
وافــــق الفريــــق الاستشــــاري الاســــتراتيجي والتقنــــي التــــابع للمنظمــــة والمعنــــي بالســــل علــــى العمليــــة  .العمليــــة  -٣

لّت بمشاورة علـى شـبكة الإنترنـت الاستشارية الواسعة النطاق والشاملة بشأن وضع مسودة الاستراتيجية، والتي استُهِ 
نظـم كـل مكتـب  ٢٠١٢سعياً إلى إيجاد سبل لتعزيز الاسـتراتيجية الحاليـة وإدخـال أي عناصـر جديـدة. وخـلال عـام 

إقليمــــي، فــــي إطــــار الاجتماعــــات الســــنوية للبــــرامج الوطنيــــة لمكافحــــة الســــل، مشــــاورات بشــــأن الإطــــار والأهــــداف 
مسـؤولين فـي وزارات الصـحة، ومـديري البـرامج الوطنيـة لمكافحـة السـل، وشـركاء الاستراتيجية الجديدة المقترحة مـع 

آخرين. ومن ثم ناقش مسؤولون من بلدان ترزح تحت وطأة عـبء ثقيـل مـن السـل مسـودة الإطـار الاسـتراتيجي فـي 
افحــــة الســــل مشــــاورة خاصــــة نُظِّمــــت تمامــــاً قُبيــــل انعقــــاد المــــؤتمر العــــالمي  الثالــــث والأربعــــين للاتحــــاد الــــدولي لمك

). وعقـب ذلـك عُـرِض الإطـار ونُـوقِش فـي ٢٠١٣تشرين الثـاني/ نـوفمبر  ١٧-١٣الرئوية (كوالالمبور،   والأمراض
جهة من الجهات صـاحبة المصـلحة.  ٧٠٠يوم افتتاح المؤتمر بالندوة العالمية بشأن السل التي حضرتها أكثر من 

                                                      
  .١-٦٧ج ص عانظر القرار    ١
 (بالإنكليزية). ٣، المحضر الموجز للجلسة السادسة للجنة "ب"، الفرع ٣سجلات/ /٦٥/٢٠١٢ج ص عالوثيقة انظر    ٢
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ار المسؤولين مـن الـدول الأعضـاء والخبـراء التقنيـون نُظمت ثلاث مشاورات خاصة شارك فيها كب ٢٠١٣وفي عام 
) ونُهــج ٢؛ (٢٠١٥) وضــع الأهــداف المتعلقــة بمكافحــة الســل بعــد عــام ١والمجتمــع المــدني بغيــة مناقشــة مــا يلــي: (

الاســتناد إلــى الفــرص التــي يتيحهــا توســع نطــاق التغطيــة الصــحية الشــاملة والحمايــة الاجتماعيــة لتعزيــز الوقايــة مــن 
وفــي  .) والبحـث والابتكــار مـن أجـل تحســين مكافحـة الســل ورعايـة مرضـاه والقضــاء عليـه٣ايـة مرضــاه؛ (السـل ورع

اعتمد الفريـق الاستشـاري الاسـتراتيجي والتقنـي المعنـي بالسـل مسـودة الاسـتراتيجية، بمـا فيهـا  ٢٠١٣حزيران/ يونيو 
 ١الأهداف العالمية وأساسها المنطقي.

  
 .٢٠١٥ة الاستراتيجية العالمية لمكافحة السل بعد عام إطار مسود ١ويرد في الشكل   -٤
  

 ٢٠١٥إطار الاستراتيجية العالمية لمكافحة السل بعد عام  :١الشكل 
  

  عالم خال من السل الرؤية
 عدم تسجيل أي وفيات بسبب وباء السل أو أي إصابات به أو معاناة منه -

 القضاء على وباء السل العالمي الهدف
  )٢٠١٥٪ (مقارنة بعام ٧٥خفض عدد الوفيات الناجمة عن السل بنسبة  - ٢٠٢٥لعام  المعالم الرئيسية

حالـة إصـابة لكـل  ٥٥٪ (أقـل مـن ٥٠خفض معـدل الإصـابة بالسـل بنسـبة  -
 نسمة) ١٠٠ ٠٠٠

 تجنيب الأسر المتضررة تكبّد تكاليف كارثية بسبب الإصابة بالسل -
  )؛٢٠١٥٪ (مقارنة بعام ٩٥بة خفض عدد الوفيات الناجمة عن السل بنس - ٢٠٣٥أهداف عام 

حالات إصابة لكل  ١٠٪ (أقل من ٩٠خفض معدل الإصابة بالسل بنسبة  -
 نسمة) ١٠٠ ٠٠٠

 تجنيب الأسر المتضررة تكبّد تكاليف كارثية بسبب الإصابة بالسل -
  المبادئ

  إشراف الحكومة ومساءلتها، إلى جانب الرصد والتقييم  -١
  تمع المدني والمجتمعات المحليةتشكيل ائتلاف قوي مع منظمات المج  -٢
 حماية وتعزيز حقوق الإنسان والأخلاقيات والإنصاف  -٣
 تكييف الاستراتيجية والأهداف على المستوى القطري، إلى جانب التعاون على الصعيد العالمي  -٤

 الركائز والمكونات
  الرعاية والوقاية المتكاملتان اللتان تركزان على المرضى  -١

المبكر للسل، بما في ذلك إجراء اختبار حساسية شامل للأدوية؛ والانتظام في فحص  التشخيص  ألف:
 المخالطين والفئات الشديدة التعرض لمخاطر الإصابة بالمرض

تـــوفير العـــلاج لجميـــع المصـــابين بالســـل، بمـــن فـــيهم المصـــابون بالســـل المقـــاوم للأدويـــة؛ ودعـــم   باء:
  المرضى

افحــة الســل/ فيــروس العــوز المنــاعي البشــري، والتــدبير العلاجــي الاضــطلاع بأنشــطة تعاونيــة لمك  جيم:
  لحالات المراضة المشتركة

توفير العلاج الوقائي للأشخاص المعرضين لخطر الإصابة بالمرض بشكل كبير؛ والتمنيـع ضـد   دال:
 السل

                                                      
 ٢٠١٣حزيـران/ يونيـو  ١٢و ١١تقنـي المعنـي بالسـل: تقريـر الاجتمـاع الثالـث عشـر. الفريق الاستشاري الاسـتراتيجي وال   ١
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  اتباع سياسات واضحة ونُظم داعمة  -٢
  من السل ورعاية مرضاهالسياسي بتوفير موارد كافية للوقاية الالتزام   ألف:  

إشــــراك المجتمعــــات المحليــــة ومنظمــــات المجتمــــع المــــدني وجميــــع مقــــدمي خــــدمات الرعايــــة مــــن   باء:
  القطاعين العام والخاص

وضــع سياســات بشــأن التغطيــة الصــحية الشــاملة وأطــر تنظيميــة للإبــلاغ عــن الحــالات المرضــية   جيم:
الية الجودة على نحو رشيد ومكافحة عـدوى وتسجيل شؤون الأحوال المدنية واستعمال الأدوية الع

  المرض
 اتخاذ إجراءات بشأن حماية المجتمع وتخفيف حدة الفقر ومحددات السل الأخرى  دال:

  تكثيف أنشطة البحث والابتكار  -٣
  اكتشاف أدوات وتدخلات واستراتيجيات جديدة وتطويرها وفهمها بسرعة  ألف:  
 تطبيق الابتكارات ونتائجها وتحسينها إجراء بحوث تتوخى الحد الأمثل من  باء:  

  
  النهوج المتبعة

  
سينطوي التصـدي للتحـديات المـذكورة أعـلاه علـى  توسيع نطاق الرعاية وتعزيز الوقاية وتكثيف البحوث.  -٥

معالجــة الســل القصــيرة الأمــد تحــت الإشــراف اســتراتيجية اتبــاع نهــوج مبتكــرة ومتعــددة القطاعــات ومتكاملــة. وعملــت 
على تعزيز برامج القطاع العام المعنية بمكافحة السل للمساعدة فـي التصـدي لعـبء المـرض الثقيـل القابـل المباشر 

معالجــة الســل القصــيرة الأمــد تحــت الإشــراف اســتراتيجية المبنيــة علــى  ١للتــأثر بالأدويــة. أمــا اســتراتيجية دحــر الســل
شــكلة ارتبــاط الســل بفيــروس العــوز المنــاعي المباشــر فقــد ســاعدت فــي اســتهلال معالجــة الســل المقــاوم للأدويــة وم

البشـــري، وعـــزّزت فـــي الوقـــت نفســـه البحـــوث اللازمـــة لاســـتحداث أدوات جديـــدة، كمـــا ســـاعدت علـــى توســـيع نطـــاق 
الشـراكات القائمـة مـع جميـع مقـدمي خـدمات الرعايـة الصـحية ومنظمـات المجتمـع المـدني والمجتمعـات المحليـة فــي 

تبع القضـاء علـى وبـاء السـل مواصـلة توسـيع نطـاق التـدخلات الخاصـة برعايـة سياق تعزيز النظم الصـحية. وسيسـت
مرضى السل والوقاية منه، وإتاحة تلك التدخلات؛ وإقامة نظم ووضع سياسات رامية إلـى تهيئـة بيئـة مواتيـة وتقاسـم 

ة لرعاية مرضى السل المسؤوليات؛ والسعي بجد إلى إجراء البحوث والابتكارات تعزيزاً للتنمية واستخدام أدوات جديد
والوقايــة منــه. كمــا ســيتطلب القضــاء علــى الســل حكمــاً بشــأن إعــادة النظــر فــي الاســتراتيجية الجديــدة وتعــديلها بنــاءً 

  على التقدم المحرز ومدى استيفاء المعالم والأهداف المتفق عليها.
  
ـــدعم المنهجـــي وإشـــراك أصـــحاب المصـــلحة.  -٦ لمواصـــلة إحـــراز  ســـيلزم مـــن الناحيـــة العمليـــة اســـتجلاب ال

اتخــــاذ إجــــراءات مكثفــــة مــــن جانــــب بــــرامج مكافحــــة الســــل وســــواها داخــــل  ٢٠١٥فــــي مرحلــــة مــــا بعــــد عــــام  التقــــدم
الصـــحة وخارجـــه. وتتـــوخى الاســـتراتيجية الجديـــدة اتخـــاذ إجـــراءات ملموســـة علـــى ثلاثـــة مســـتويات لتصـــريف  قطـــاع

لتلازم مــع إشــراك المجتمعــات المحليــة. الشــؤون فــي إطــار توثيــق عــرى التعــاون مــع جميــع أصــحاب المصــلحة وبــا
وتنـدرج فــي صــميم الإجــراءات البــرامج الوطنيــة لمكافحــة الســل أو الهياكــل المكافئــة لهــا المســؤولة عــن تنســيق جميــع 
الأنشــطة المتصــلة بتقــديم خــدمات الرعايــة لمرضــى الســل والوقايــة منــه. وتــأتي علــى رأســها وزارات الصــحة الوطنيــة 

م المنهجــي الحاســم وإنفــاذ الآليــات التنظيميــة وتنســيق النهــوج المتكاملــة بفضــل التعــاون بــين التــي تتــولى تقــديم الــدع
الــوزارات والقطاعــات. ويلــزم قبــل كــل شــيء أن تتــولى الحكومــات الوطنيــة الإشــراف العــام علــى العمليــة لكــي تبقــي 

ام السياســـي وتوظيـــف مســـألة القضـــاء علـــى الســـل مدرجـــة علـــى رأس قائمـــة برنـــامج عمـــل التنميـــة مـــن خـــلال الالتـــز 

                                                      
) توســيع اســتراتيجية معالجــة الســل القصــيرة الأمــد تحــت الإشــراف ١يلــي العناصــر الســتة لاســتراتيجية دحــر الســل: (فيمــا    ١

بفيروس العوز المناعي البشري والسـل المقـاوم للأدويـة المتعـددة وغيـر  ) والتصدي لمشكلة ترافق السل٢المباشر وتحسينها؛ (
ـــنُظم الصـــحية؛ ( )٣ذلـــك مـــن التحـــديات الخاصـــة؛ ( ) وإشـــراك جميـــع القـــائمين علـــى إيتـــاء الرعايـــة ٤والإســـهام فـــي تعزيـــز ال

 ) والتمكين من إجراء البحث وتعزيزه.٦) وتمكين المصابين بالسل ومجتمعاتهم؛ (٥الصحية؛ (
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الاســتثمارات والإشــراف، والعمــل فــي الوقــت نفســه علــى إحــراز تقــدم ســريع مــن أجــل بلــوغ التغطيــة الصــحية الشــاملة 
  وحماية المجتمع.

  
يلـزم مواصـلة تعزيـز خـدمات رعايـة مرضـى السـل ومكافحتـه  رفع مستوى القيادة وتوسيع نطـاق الملكيـة.  -٧

وقاية منه. وتحقيقاً لهذا الغرض لابد مـن رفـع مسـتوى القيـادة القطريـة المعنيـة وتوسيع نطاق تلك الخدمات لتشمل ال
بمكافحة السل لترقى إلى مستويات رفيعة ضمن وزارات الصحة، وهو أمر لا يُسـتغنى عنـه مـن أجـل إنجـاز أعمـال 

ة ) تحقيـــــق الإتاحـــــة الشـــــامل١منســـــقة علـــــى عـــــدة جبهـــــات وبلـــــوغ ثلاثـــــة أغـــــراض واضـــــحة علـــــى النحـــــو التـــــالي: (
) ووضــــــع سياســــــات ونظــــــم ٢الكشــــــف المبكــــــر عــــــن الســــــل وتــــــوفير العــــــلاج الــــــلازم لجميــــــع مرضــــــاه؛ ( لخــــــدمات
واجتماعيـة داعمــة موضـع التنفيـذ تتــيح خـدمات الرعايـة والوقايــة مـن السـل بفعاليــة أمـام المرضـى المصــابين  صـحية
يــدة تمكّــن مــن القضــاء علــى ) وتكثيــف البحــوث اللازمــة لاســتحداث وتطبيــق تكنولوجيــات وأدوات ونهــوج جد٣بــه؛ (

السل في نهاية المطاف. وما الركائز الثلاث للاستراتيجية العالمية لمكافحة السل إلا ركائز معدّة لغـرض بلـوغ هـذه 
  الأهداف.

  
  الرؤية والهدف والمعالم والأهداف

  
عبّـر عنهـا عنـوان "عـالم خـال مـن السـل"، ويُ  ٢٠١٥تحمل رؤية مسودة اسـتراتيجية مكافحـة السـل بعـد عـام   -٨

"، بقصـد القضـاء علـى عـدم تسـجيل أي وفيـات بسـبب وبـاء السـل أو أي إصـابات بـه أو معانـاة منـهأيضاً بالعنوان "
  وباء السل العالمي.

  
وبــدء انحســاره اعتبــاراً مــن ذلــك  ٢٠١٥وقــد بُلِغــت فعــلاً الغايــة المعنونــة "وقــف انتشــار الســل بحلــول عــام   -٩

الغايـة  ٢٠١٥للألفية، فيما يُمضى قدماً على الطريق القويم لكي تتحقق بحلول عام التاريخ" من الأهداف الإنمائية 
٪ مقارنـة ٥٠المتصلة بشراكة دحر السل والمتمثلة في تخفيض معدلات انتشار السل والوفيات الناجمـة عنـه بنسـبة 

هــا قابلــة للتنفيــذ فــي . ويُقتــرح فــي إطــار مســودة الاســتراتيجية هــذه أهــداف عالميــة جديــدة وطموحــة ولكن١٩٩٠بعــام 
، وبلــوغ ٢٠١٥٪ فـي الوفيـات الناجمــة عـن السـل مقارنــة بعـام ٩٥، وهـي تشــمل تحقيـق تخفـيض نســبته ٢٠٣٥ عـام

 ١٠٠ ٠٠٠حـالات لكـل  ١١٠٪ في معدلات الإصابة بالسل المحددة بواقع مرتقـب قـدره ٩٠تخفيض يكافئه بنسبة 
. وتعــادل هــذه الغايــات ٢٠٣٥أقــل بحلــول عــام نســمة أو  ١٠٠ ٠٠٠حــالات لكــل  ١٠إلــى  ٢٠١٥نســمة فــي عــام 

المستويات الحالية في بعض البلدان التي تتدنى فيها معدلات الإصـابة بالـداء والواقعـة فـي أمريكـا الشـمالية وأوروبـا 
الغربيـــة وغـــرب المحـــيط الهـــادئ. وثمـــة غايـــة أخـــرى مقترحـــة بشـــأن التأكـــد مـــن أن يفضـــي التقـــدم المُحـــرز فـــي بلـــوغ 

إلـى ضـرورة تجنيـب أي مـريض متضـرر بالسـل  ٢٠٢٠الشاملة والحماية الاجتماعيـة بحلـول عـام  التغطية الصحية
  أو أسرته تكبّد تكاليف كارثية من جراء رعاية مرضى السل.

  
 ١، ويعـرض الجـدول ٢٠٣٥يلزم تحقيقهـا قبـل عـام  ٢٠٣٠و ٢٠٢٥و ٢٠٢٠ويُقتَرَحُ أيضاً معالم للأعوام   -١٠

  .٢٠١٥العالمية الأساسية المبيّنة في استراتيجية ما بعد عام المؤشرات والمعالم والأهداف 
  

مقارنــة  ٢٠٢٥٪ فــي وفيـات الســل بحلـول عــام ٧٥ويوجـد معلــم رئيسـي آخــر بشـأن تحقيــق تخفــيض نسـبته   -١١
. وسيستدعي بلوغ المعلم تحقيق إنجازين اثنين، أولهما يفيد بأنـه يجـب تسـريع عجلـة التخفـيض السـنوي ٢٠١٥ بعام

٪ ســـنوياً بحلـــول ١٠إلـــى  ٢٠١٥٪ ســـنوياً فـــي عـــام ٢الإصـــابة بالســـل فـــي العـــالم مـــن متوســـط نســـبته  فـــي معـــدلات
٪ فــي معــدلات الإصــابة بالســل هــو تخفــيض طمــوح ويمكــن تنفيــذه ١٠. وهــذا التخفــيض الســنوي بنســبة ٢٠٢٥ عــام

ســتوى الــوطني والمســجلة فــي أيضــاً؛ فقــد حُــدِّد بهــذا الواقــع المرتقــب بالاســتناد إلــى أســرع المعــدلات الموثقّــة علــى الم
ســـياق الإتاحـــة الشـــاملة لخـــدمات الرعايـــة الصـــحية والتنميـــة الاجتماعيـــة والاقتصـــادية الســـريعة الخطـــى فـــي أوروبـــا 
الغربيـة وأمريكـا الشـمالية خـلال النصـف الثــاني مـن القـرن الماضـي. أمـا الإنجــاز الثـاني فيقضـي بأنـه يلـزم تخفــيض 

٪ فــي ١٥المصــابين بــه (معــدل إماتــة الحــالات) مــن النســبة المتوقعــة بواقــع نســبة حــالات الســل التــي تــودي بحيــاة 
. وقد وُضِـع هـذا الإنجـاز علـى منـوال يمكّـن مـن إحـداث تخفـيض نسـبته ٢٠٢٥٪ بحلول عام ٦,٥إلى  ٢٠١٥ عام
٪ فــي وفيــات الســل بفضــل التقــدم المُحــرز بســرعة فــي الإتاحــة الشــاملة للقــائم مــن أدوات بــالاقتران مــع تحقيــق ٧٥

التنميـــة الاجتماعيـــة والاقتصـــادية. وعـــلاوة علـــى ذلـــك فـــإن مـــن المُـــرجّح أن تفضـــي قريبـــاً أنشـــطة البحـــث والتطـــوير 
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الجارية على قدم وساق إلى اسـتحداث أدوات محسّـنة، مـن قبيـل إجـراء الفحـوص فـي مراكـز تقـديم الرعايـة وتحسـين 
  عالم.نظم التدبير العلاجي لحالات السل، الأمر الذي سيسهل تحقيق الم

  
  : المؤشرات والمعالم والأهداف العالمية الأساسية المبيّنة١الجدول 

  ٢٠١٥في استراتيجية مكافحة السل بعد عام 

 بقيم أساسية ٢٠١٥المؤشرات المحددة لعام 
 الأهداف المعالم

٢٠٣٥ ٢٠٣٠ ٢٠٢٥ ٢٠٢٠ 
  النسبة المئوية لتخفيض الوفيات الناجمة عن السل

مليــون  ١,٣: ٢٠١٥عــة فــي عــام النســبة الأساســية المتوق
 وفاة)

٩٥ ٪٩٠ ٪٧٥ ٪٣٥٪ 

ـــة لتخفـــيض معـــدل الإصـــابة بالســـل وقيمـــة  النســـبة المئوي
  التخفيض المطلقة

حـالات  ١١٠: ٢٠١٥القيمة الأساسية المتوقعة فـي عـام 
 نسمة) ١٠٠ ٠٠٠لكل 

٢٠٪  
/ حالة ٨٥(أقل من 
 )نسمة ١٠٠ ٠٠٠

٥٠٪  
حالة/  ٥٥(أقل من 
 نسمة ١٠٠ ٠٠٠

٨٠٪  
حالة/  ٢٠من (أقل 
 نسمة ١٠٠ ٠٠٠

٩٠٪  
حالات/  ١٠(أقل من 
 نسمة ١٠٠ ٠٠٠

النســبة المئويــة للأســر المتضــررة بــداء الســل التــي تتكبــد 
  تكاليف كارثية من جراء الداء

: غيــر متاحــة ٢٠١٥النســبة الأساســية المتوقعــة فــي عــام 
 بعد)

 صفر صفر صفر صفر

  
مــن أجــل صــون مــا يُحــرز مــن تقــدم بعــد العــام المــذكور  ٢٠٢٥ولابــد مــن إتاحــة أدوات أخــرى بحلــول عــام   -١٢

٪ في معدل الإصابة بالسل مـن ٩٠وآخر نسبته  ٢٠٣٥٪ بحلول عام ٩٥وتحقيق تخفيض في وفيات السل نسبته 
نسـمة. وسـيلزم تحديـداً تـوفير لقـاح  ١٠٠ ٠٠٠حـالات لكـل  ١٠نسـمة إلـى أقـل مـن  ١٠٠ ٠٠٠حالات لكـل  ١١٠

للســـل وبعـــده وتحســـين وســـائل تشخيصـــه، فضـــلاً عـــن تـــوفير ســـبل أكثـــر مأمونيـــة  جديـــد يكـــون فعـــالاً قبـــل التعـــرض
وســـهولة بشـــأن التـــدبير العلاجـــي لحـــالات عـــدواه الكامنـــة. وســـتكون الإنجـــازات المحققـــة بـــالأدوات الموجـــودة حاليـــاً، 

لى إيقـاع معـدل مستكملة بالتغطية الصحية الشاملة والحماية الاجتماعية، بارزة ولكنها ستكون غير كافية للحفاظ ع
. وسـوف يلـزم توظيـف اسـتثمارات فوريـة ومعـزّزة للغايـة فـي ٢٠٣٥التقدم اللازم إحرازه لبلوغ الأهداف المحـددة لعـام 

 ٢. ويبـــين الشـــكل ٢٠٢٥ميـــدان البحـــث والتطـــوير مـــن أجـــل إتاحـــة أدوات جديـــدة لأغـــراض اعتمادهـــا بحلـــول عـــام 
لســل فــي العــالم بــالتلازم مــع تعظــيم الاســتفادة مــن الأدوات التســارع المتوقــع فــي خطــى تخفــيض معــدلات الإصــابة با

الحاليــة جنبــاً إلــى جنــب مــع التقــدم المحــرز فــي تحقيــق التغطيــة الصــحية الشــاملة والحمايــة الاجتماعيــة اعتبــاراً مــن 
  .٢٠٢٥، والنتائج الإضافية المحققة من استحداث أدوات جديدة بحلول عام ٢٠١٥ عام
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  سارع المتوقع في خطى تخفيض معدلات الإصابة بالسل في العالم لبلوغ المستويات المستهدفة: الت٢الشكل 
  

  
وينطوي ضمناً المعلم المتعلق بتجنيب الأسر المتضررة بالسل تكبّد تكاليف كارثية علـى التقليـل إلـى أدنـى   -١٣

ة ودخـــول المستشـــفى وإجـــراء حـــد مـــن التكـــاليف الطبيـــة المباشـــرة، مـــن مثـــل رســـوم استحصـــال الاستشـــارات الطبيـــ
الفحــوص وشــراء الأدويــة، وكــذلك التكــاليف الطبيــة غيــر المباشــرة، مــن قبيــل المتكبــد منهــا عــن خــدمات النقــل وأي 
خسارة في الدخل تلحق بالفرد أثناء خضوعه للرعاية. ويستدعي ذلك تمكين مرضى السل والأسر المتضررة به من 

تغطي التكاليف غير الطبية المباشرة والخسائر في الـدخل، أو تعـوّض  الحصول على نظم حماية اجتماعية مناسبة
تلك التكاليف والخسـائر. وقـد تفضـي الالتزامـات السياسـية الكافيـة إلـى الإسـراع فـي تخفـيض التكـاليف المتكبـدة عـن 

  .٢٠٢٠السل في جميع البلدان، ويتنسى بالتالي تمكين بلدان كثيرة من بلوغ الغاية المنشودة بحلول عام 
  

  المبادئ المتعلقة بالاستراتيجية
  

  إشراف الحكومة ومساءلتها، إلى جانب الرصد والتقييم
  
تمتد الأنشطة المُضطلع بها بموجب استراتيجية مكافحة السل لتشمل قطاعي الصحة والمجتمع وسـواهما،   -١٤

وليات الإشـراف فيمـا بـين أجهـزة بما في ذلك قطاعات كل من التمويل والعمل والتجارة والتنمية. وينبغـي تقاسـم مسـؤ 
ســواء كانــت محليــة أم إقليميــة أم مركزيــة. وينبغــي أن تبقــى الحكومــة المركزيــة "أعلــى  –الحكومــة بجميــع مســتوياتها 

  جهة مشرفة" على خدمات رعاية مرضى السل والوقاية منه، وتعمل مع أصحاب المصلحة كافة.
  

علــى تنفيــذ الحكومــات لمســؤولياتها  ٢٠١٥حــة الســل بعــد عــام وســيتوقف نجــاح الاســتراتيجية العالميــة لمكاف  -١٥
الرئيسية في ميدان الإشراف تنفيذاً فعالاً في إطار التعاون الوثيق مع جميع أصحاب المصلحة علـى النحـو التـالي: 
تكـــوين الرؤيـــة والاتجـــاه بفضـــل البرنـــامج الـــوطني لمكافحـــة الســـل والنظـــام الصـــحي؛ وجمـــع البيانـــات واســـتخدامها 

اض التــدرّج فــي إدخــال تحســينات علــى خــدمات رعايــة مرضــى الســل والوقايــة منــه؛ وممارســة النفــوذ مــن خــلال لأغــر 
  تدابير التنظيم وغيرها من الوسائل اللازمة لتحقيق الأهداف والأغراض المبيّنة في الاستراتيجية.
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تعظيم الاستفادة من الأدوات الحالية 
والسعي إلى تحقيق التغطية الصحية 

  الشاملة والحماية الاجتماعية

  استحداث لقاحات وعلاجات 
  وقائية جديدة

سنوياً  ٪١٠أقل من 

سنوياً  ٪٥أقل من 

في  ٪١٧أقل من 
  المتوسط سنوياً 

السنة

  سنوياً  ٪٢الاتجاه العالمي الحالي أقل من 
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الاستراتيجية. وسيلزم قياس التقدم وضماناً لتحقيق المساءلة يلزم إدراج الرصد والتقييم المنتظمين في تنفيذ   -١٦
قائمـة توضـح مؤشـرات عالميـة رئيسـية  ٢١المحرز على أساس أهداف ومؤشرات وطنية طموحة. ويعرض الجـدول 

ينبغـي اعتمادهـا وتكييفهــا لأغـراض اسـتخدامها علــى الصـعيد الـوطني، وينبغــي أن تُحـدّد بشـأنها أهــداف تخـص كــل 
ؤشـرات بـأخرى تعتبـر ضـرورية لبيـان التقـدم المحـرز فـي تنفيـذ جميـع الأنشـطة بلد بعينه. ولابد من استكمال تلـك الم

الأساســية. ومــن الأمثلــة علــى الأهــداف التــي قــد تنطبــق علــى البلــدان كافــة معــدل نجــاح العــلاج بنســبة لا تقــل عــن 
  ٪ لمرضى السل بشأن الحساسية للأدوية وفيروس العوز المناعي البشري.١٠٠٪ وإجراء فحوص بنسبة ٨٥
  
  شكيل ائتلاف قوي مع منظمات المجتمع المدني والمجتمعات المحليةت
  
يجـــب أيضـــاً أن تـــؤدي المجتمعـــات المحليـــة المتضـــررة بالســـل دوراً بـــارزاً فـــي الحلـــول المقترحـــة. ولابـــد مـــن   -١٧

تمكـين ممثلــي تلـك المجتمعــات وفئـات المجتمــع المـدني مــن المشـاركة بفعاليــة أكبـر فــي تخطـيط البــرامج وتصــميمها 
وتقــديم الخــدمات وأنشــطة الرصــد، وكـــذلك فــي تزويــد المرضــى وأســرهم بالمعلومـــات وتثقــيفهم ودعمهــم وفــي إجـــراء 
البحــوث والــدعوة. وتحقيقــاً لهــذه الغايــة يلــزم تشــكيل ائــتلاف قــوي يضــم جميــع أصــحاب المصــلحة، إذ يســتطيع هــذا 

يــة الجــودة وفــي المطالبــة بتزويــدهم الائــتلاف مــن الشــركاء أن يســاعد النــاس فــي الحصــول علــى خــدمات رعايــة عال
بتلــك الخــدمات علــى حــد ســواء. ويمكــن أيضــاً أن يســاعد تشــكيل الائــتلاف الــوطني علــى حفــز إنجــاز المزيــد مــن 

  الأعمال بشأن محددات وباء السل.
  

  حماية وتعزيز حقوق الإنسان والأخلاقيات والإنصاف 
  
المتعلقــة بتصــميم الاســتجابة الوطنيــة الشــاملة للســل يتعــين أن تتنــاول صــراحة السياســات والاســتراتيجيات   -١٨

وتقديم خدمات رعاية المصابين بـه والوقايـة منـه، موضـوع حقـوق الإنسـان والأخلاقيـات والإنصـاف. ومـن العناصـر 
المهمــــة لحــــق الفــــرد فــــي الصــــحة الحصــــول علــــى خــــدمات الرعايــــة العاليــــة الجــــودة مــــن داء الســــل. وترتكــــز هــــذه 

قــائم علــى إعمــال الحقــوق يكفــل حمايــة حقــوق الإنســان وتعزيــز السياســات والتــدخلات التــي الاســتراتيجية إلــى نهــج 
تعضّد تلك الحقوق، وهي تشمل إشراك المتضرر من الأشخاص والمجتمعات المحلية في تيسير تنفيذ جميع ركائز 

  ن.مسودة الاستراتيجية ومكوناتها مع إيلاء اهتمام خاص للفئات الرئيسية المتضررة من السكا
  

وتشــكل رعايــة مرضــى الســل والوقايــة منــه معضــلات أخلاقيــة، وينبغــي أن تســلّم البــرامج الوطنيــة لمكافحــة   -١٩
السل بهذه المعضلات وتعالجها مع إيلاء المراعاة الواجبة للقيم الأخلاقية ذات الصلة. وقد تشمل هذه مثلاً حدوث 

ال حقوق المريض في المطالبة بتهيئـة بيئـة رعايـة تضارب في المصلحة العامة في سياق منع سريان المرض وإعم
داعمــــة أو رفــــض العــــلاج؛ والتصــــدي للوصــــم المقتــــرن بــــالمرض والتمييــــز ضــــد المصــــابين بــــه؛ والعــــلاج المطــــوّل 
والتحـــديات المجابهـــة فـــي الالتـــزام بـــالعلاج؛ وضـــمان تـــوفير خـــدمات رعايـــة محورهـــا المـــريض وتحقيـــق تـــوازن بـــين 

جال الرعاية الصحية بعدوى المرض؛ وخدمات الرعاية المقرّر تقديمها في حـال عـدم مخاطر إصابة العاملين في م
وجود خيارات فعالة في ميدان العلاج؛ وتحديد الأولويات فيما يتعلق بالبحث وتنفيذ التـدخلات. وينبغـي أن تسترشـد 

يــد المحليــة، وأن تســـتنير ســبل معالجــة هــذه المعضــلات بمبــادئ وقــيم معتــرف بهــا عالميــاً، وأن تراعــي القــيم والتقال
  يدور فيما بين جميع أصحاب المصلحة من مناقشات. بما
  

وتهــدف الاســتراتيجية إلــى تعضــيد الإنصــاف مــن خــلال تحديــد المخــاطر المحدقــة بالمتضــررين بــالمرض   -٢٠
اة في وتحديد احتياجاتهم ومطالبهم، للتمكين من إتاحة فرص متكافئة في مجال منع سريان المرض وتحقيق المساو 

إتاحـــة خـــدمات التشـــخيص والعـــلاج ووســـائل منـــع الآثـــار الاجتماعيـــة المترتبـــة علـــى الإصـــابة بـــالمرض والتكـــاليف 
الاقتصادية الكارثية المتكبـدة عـن عـلاج مرضـاه. وسيتسـنى تنفيـذ عمليـة بلـوغ غايـات الاسـتراتيجية وتحقيـق أهـدافها 
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أعلــى المعــايير الأخلاقيــة وصــونها فــي ســياق  بوجــه أفضــل باتبــاع نهــج قــائم علــى الحقــوق، والحــرص علــى وضــع
  جميع ما يُتّخذ من إجراءات في هذا المضمار، وضمان التدرج في تقليل أوجه الإجحاف والقضاء عليها.

  
  الاستراتيجية والأهداف على المستوى القطري، إلى جانب التعاون على الصعيد العالميتكييف 

  
بالطريقــة نفســها علــى جميــع المواضــع الموجــودة فــي أنحــاء البلــدان  لا يمكــن تطبيــق أي اســتراتيجية عالميــة  -٢١

كافة أو داخلها. وسيتعين الاستعانة بخطة استراتيجية وطنية شـاملة فـي تكييـف اسـتراتيجية مكافحـة السـل بمـا يتفـق 
اجــات ومختلــف المواضــع فــي البلــدان. وينبغــي تحديــد الأولويــات فيمــا يخــص التــدخلات بنــاءً علــى الســياقات والاحتي

والقدرات المحلية. وسيكون لزاماً الإلمام بمعرفة سليمة عن وبائيـات المـرض فـي كـل بلـد تحديـداً، بمـا فـي ذلـك رسـم 
مخططات بفئات السـكان المعرضـة لخطـر كبيـر، وفهـم السـياقات الاجتماعيـة والاقتصـادية لتلـك الفئـات، واسـتيعاب 

بخــدمات كافيــة. وينبغــي أن يكــون اعتمــاد الاســتراتيجية  ســياق النظــام الصــحي، بمــا يشــمل المجــالات غيــر المــزوّدة
العالمية متبوعاً على الفور بتكييفها على المستوى الوطني وبوضع توجيهات واضحة بشأن كيفيـة الـتمكن مـن تنفيـذ 

  مختلف مكونات الاستراتيجية بالاستناد إلى بيّنات محلية، إن أمكن.
  

وده العولمــة أمــراض، كالســل، وتستشــري فــي أوصــاله كافــة مــن ويمكــن أن تنتشــر فــي عالمنــا هــذا الــذي تســ  -٢٢
خلال الأنشطة الدولية المتعلقة بالسفر والتجارة. ويستلزم علاج السل بفعالية توثيق عرى التعـاون بـين البلـدان، كمـا 

) ٢٠٠٥ليــة (يســتدعي التعــاون الفعــال بــين البلــدان تنســيقاً ودعمــاً عــالميين يمكّنــان مــن التقيّــد بــاللوائح الصــحية الدو 
وضــمان الأمــن الصــحي. وبمقــدور البلــدان الواقعــة داخــل إقلــيم مــا أن تســتفيد مــن التعــاون الإقليمــي. وتطــرح الهجــرة 
داخــل البلــدان وفيمــا بينهــا تحــديات يلــزم اتخــاذ تــدابير للتنســيق داخــل البلــدان والتعــاون عبــر الحــدود للتصــدي لهــا. 

جـل حشـد مـا يلـزم لرعايـة مرضـى السـل والوقايـة منـه مـن مـوارد توفرهـا يُستغنى أيضاً عن التنسيق العالمي من أ ولا
مختلف المصادر الثنائية والمحلية المتعددة الأطراف. ويحرص تقرير المنظمة الخاص بالسل في العالم الـذي يـورد 

د المجنيـة سنوياً لمحة عامة عن وضع وباء السل وتنفيذ الاستراتيجيات العالميـة بشـأنه علـى توضـيح وتجسـيد الفوائـ
  من توثيق عرى التعاون والتنسيق على الصعيد العالمي في هذا الصدد.

  
  الرعاية والوقاية المتكاملتان اللتان تركزان على المرضىالركيزة واحد: 

  
تضــم الركيــزة واحــد مــا يلــزم مــن  تعزيــز المهــام الأساســية لبــرامج مكافحــة الســل وتوســيع نطــاق مهامهــا.  -٢٣

يض لرعايـــة مرضــى الســل والوقايـــة منــه. وثمـــة حاجــة إلــى أن تضـــطلع البــرامج الوطنيـــة تــدخلات تركــز علـــى المــر 
لمكافحة السل أو ما يعادلها بالمشـاركة والتنسـيق علـى نحـو وثيـق مـع سـائر بـرامج الصـحة العموميـة وبـرامج الـدعم 

غيــر الحكوميــة  الاجتمــاعي والجهــات المقدمــة لخــدمات الرعايــة الصــحية مــن القطــاعين العــام والخــاص والمنظمــات
ومنظمـــات المجتمـــع المـــدني والمجتمعـــات المحليـــة والرابطـــات المعنيـــة بالمرضـــى، وذلـــك مـــن أجـــل المســـاعدة علـــى 
ضــمان تقــديم خــدمات عاليــة الجــودة ومتكاملــة محورهــا المــريض فــي مجــال رعايــة مرضــى الســل والوقايــة منــه عبــر 

حـد هـو مسـاعدة البلـدان علـى إحـراز تقـدم فـي ميـدان أنحاء النظام الصحي كافة. والقصـد مـن وراء وضـع الركيـزة وا
الانتقال من تطبيق الاستراتيجيات السابقة إلى اعتماد استراتيجيات وتقنيات جديدة تؤمِّن الإتاحة الشاملة لاختبارات 
د الحساسية للأدوية؛ وتوسيع نطاق المقدم من خدمات بشأن تدبير حالات السل علاجياً بين الأطفـال؛ وتقـديم المزيـ

مــن خــدمات التوعيــة لفئــات الســكان الضــعيفة وغيــر الحاصــلة علــى كفايتهــا مــن تلــك الخــدمات؛ والشــروع فــي إجــراء 
وتحقيــق كــل  –فحــوص منهجيــة واتخــاذ تــدابير عــلاج وقائيــة فيمــا يخــص الفئــات المعنيــة المعرضــة لمخــاطر عاليــة 

د تُحسّــن عمليــة تزويــد مرضــى الســل هــذه الأمــور فــي إطــار إقامــة شــراكة مــع المعنيــين مــن أصــحاب المصــلحة. وقــ
بخدمات الرعاية الصـحية، بمـا فيهـا الخـدمات اللوجسـتية والترصـد، بفضـل المسـاعدة التـي تؤمِّنهـا تحديـداً تكنولوجيـا 

  المعلومات والاتصالات المبتكرة عند استخدامها في مجال الصحة (الصحة الإلكترونية والصحة المحمولة).
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بمــا فــي ذلــك إجــراء اختبــار حساســية شــامل للأدويــة؛ والانتظــام فــي فحــص المبكــر للســل، التشــخيص 
  المخالطين والفئات الشديدة التعرض لمخاطر الإصابة بالمرض

  
تشير التقديرات إلى أن ثلثي حالات الإصابة بالسل في العالم تبُلـّغ  ضمان الإبكار في الكشف عن السل.  -٢٤

التي تقدم بدورها تقارير عن تلك الحالات إلى المنظمة. وسـينطوي ضـمان  بها حالياً البرامج الوطنية لمكافحة السل
الإتاحــة الشــاملة لخــدمات التشــخيص المبكــر والــدقيق للســل علــى تعزيــز شــبكة مرافــق خــدمات تشــخيص الــداء التــي 

ن أعــراض يسـهل عليهــا إجـراء الاختبــارات الجزيئيـة الجديــدة، وتوسـيع نطــاق تلـك الشــبكة؛ وتزويـد الأفــراد الـذين يبــدو 
الإصابة بالسل بالمعلومات وتثقيفهم لحثهم على السعي إلى الحصول على خدمات الرعايـة؛ وإشـراك جميـع مقـدمي 
خدمات الرعاية الصحية في عملية تقديم الخدمات؛ وإلغـاء الحـواجز التـي تعتـرض سـبيل النـاس فـي الحصـول علـى 

بشكل كبير. وبـرغم أن الاختبـار الحـالي لمـرض الرعاية؛ والانتظام في فحص فئات محددة معرضة لخطر المرض 
هــو خيــار مــنخفض التكلفــة بشــأن  -فحــص لطاخــات الــبلغم بــالمجهر  –الســل الأكثــر شــيوعاً مــن حيــث الاســتخدام 

تشــخيص المــرض تحديــداً، فإنــه يفتقــر إلــى الحساســية بشــكل كبيــر. وعليــه فــإن العديــد مــن الخــدمات الصــحية تفقــد 
م إلا فـــي مرحلـــة متقدمـــة مـــن إصـــابتهم بالـــداء. وقـــد لا يكفـــي فحـــص المـــريض مرضـــى الســـل أو لا تشـــخص حـــالته

للوقوف على أعراض الداء حصراً؛ وقد تسهّل أدوات فحص أخرى، من قبيل تصوير الصدر شعاعياً، عملية إحالة 
المـــريض لأغـــراض تشـــخيص حالـــة إصـــابته بالســـل الســـلبي الجرثـــومي وبالســـل خـــارج الرئـــة وتشـــخيص الســـل لـــدى 

  .الأطفال
  

مـازال تشـخيص مقاومـة الأدويـة يطـرح تحـدياً  :الكشف عن جميع حالات الإصابة بالسل المقـاوم للأدويـة  -٢٥
خاصــاً علــى الــنظم المخبريــة فــي العديــد مــن البلــدان المنخفضــة الــدخل وتلــك المتوســطة الــدخل. وتكــون القــدرة علــى 

لحاجـــة إليهـــا. ولا يتلقـــى إلا جـــزء مـــن تشـــخيص الســـل المقـــاوم للأدويـــة محـــدودة فـــي معظـــم الأمـــاكن التـــي تمـــس ا
الأشــخاص الــذين تقــدر إصــابتهم بالســل المقــاوم للأدويــة المتعــددة فحصــاً مخبريــاً لتأكيــد إصــابتهم بــالمرض. ومــن 
الأساسـي أن تتــوفر القــدرة الكافيـة علــى تشــخيص جميـع حــالات الإصــابة بالسـل المقــاوم للأدويــة لإحـراز المزيــد مــن 

  رعاية المرضى المصابين به على الصعيد العالمي.التقدم في مكافحة السل و 
  

بـإجراء علـى نطـاق واسـع سيسـمح اعتمـاد منـاهج جديـدة : توسيع نطاق اعتمـاد وسـائل تشخيصـية جديـدة  -٢٦
اختبارات تشخيصية جزيئية بالتشـخيص المبكـر والـدقيق للسـل ومقاومـة الأدويـة. وقـد يسـاعد علـى تشـخيص أشـكال 

العلاج المبكر بالإسهام المحتمـل فـي الحـد مـن انتقـال المـرض وتخفـيض معـدل الإماتـة من السل أقل تطوراً وييسر 
والوقاية من عقابيل المرض الضارة. وسيتطلب اعتماد وسائل تشخيصية جزيئيـة جديـدة تعـديل سياسـات التشـخيص 
ز والتـــدريب علـــى جميـــع المســـتويات. وســـيزداد عـــدد المرضـــى الحاصـــلين علـــى تشـــخيص موثـــوق بـــه بفضـــل تعزيـــ

حساســية وســائل التشــخيص وزيــادة ســرعتها. وســيعني الواقــع الجديــد لعــبء العمــل الإضــافي تهيئــة المــوارد البشــرية 
  والمالية الإضافية.

  
إن عـبء  :لأغـراض تحـري السـل الفئات الشـديدة التعـرض لخطـر الإصـابة بـالمرضالانتظام في فحص   -٢٧

ات وخصوصـــاً لـــدى الفئـــات الشـــديدة التعـــرض لخطـــر حــالات الإصـــابة بالســـل غيـــر المكتشـــفة كبيـــر فـــي عـــدة ســـياق
الإصابة بالمرض. وقد يطول الانتظار لتشخيص السل وبدء العلاج المناسب لدى الأشخاص الذين قلما يحصـلون 
على الخدمات الصحية. ولا يبدي العديد من المصـابين بالسـل الفاعـل أعراضـاً نمطيـة فـي مراحـل المـرض الأولـى. 

هـؤلاء الأشـخاص إلـى الحصـول علـى الرعايـة فـي وقـت مبكـر بمـا فيـه الكفايـة وألا يتسـنى  ومن المحتمـل ألا يسـعى
التعرف على حالتهم لإخضاعهم لفحص تحري السل إن سعوا إلى الحصول علـى الرعايـة. ويمكـن تحسـين الكشـف 

لفحـص  المبكر عن الحالات برسـم مخططـات الفئـات الشـديدة التعـرض لخطـر الإصـابة بـالمرض والتخطـيط الـدقيق
هــذه الفئــات المنــتظم لأغــراض تحــري حالــة المــرض الفاعلــة. ويســاعد الكشــف المبكــر عــن الحــالات علــى الحــد مــن 
مخـــــاطر انتقـــــال الســـــل والحصـــــائل العلاجيـــــة الســـــيئة والعقابيـــــل الصـــــحية المكروهـــــة وآثـــــار المـــــرض الاجتماعيـــــة 

بين بالســل ولاســيما الأطفــال البالغــة والاقتصــادية الضــارة. وينبغــي دومــاً فحــص الأشــخاص الــذين يحتكــون بالمصــا
أعمارهم خمس سنوات أو أقل والمصابين بعدوى فيروس العوز المناعي البشـري والعمـال المعرضـين لغبـار السـليكا 
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لأغراض تحري السل الفاعل. وينبغي التعرف على فئات أخرى معرضة لخطر الإصابة بالمرض ومنحهـا الأولويـة 
الوبــائي للســل علــى الصــعيدين الــوطني والمحلــي وقــدرة النظــام الصــحي ومــدى  لاحتمــال فحصــها بنــاء علــى الوضــع

توفر الموارد وإمكانية الوصول إلـى الفئـات المعرضـة للإصـابة بـالمرض المتعـرف عليهـا. وينبغـي رصـد اسـتراتيجية 
عــادة تكييــف الفحــص وتقييمهــا باســتمرار لتوجيــه عمليــة إعــادة إيــلاء الأولويــة للفئــات المعرضــة للإصــابة بــالمرض وإ 

نهج الفحص ووقـف الفحـص فـي حـال الإشـارة إلـى ذلـك. وينبغـي أن تتبـع اسـتراتيجيات الفحـص المبـادئ الأخلاقيـة 
المحــددة لإجــراء فحــص تحــري الأمــراض المعديــة وتحمــي حقــوق الإنســان وينبغــي أن تقلــل مخــاطر الإزعــاج والألــم 

  والوصم والتمييز إلى أدنى حد.
  

  بين بالسل، بمن فيهم المصابون بالسل المقاوم للأدوية ودعم المرضىتوفير العلاج لجميع المصا
  

سيتمثل هدف الاستراتيجية الجديدة لمكافحة السـل فـي ضـمان  علاج جميع أشكال السل المتأثر بالأدوية:  -٢٨
 إتاحة خدمات التشخيص المبكر وتوفير العلاج الملائم لجميـع أشـكال السـل التـي تصـيب الأشـخاص المنتمـين إلـى

الوســائل التشخيصــية الجزيئيــة علــى تعزيــز التــدبير كــل الفئــات العمريــة. وستســاعد السياســات الجديــدة التــي تشــمل 
لحالات السل الرئوي السلبية اللطاخة والسل خارج الرئة فضلاً عن حالات السـل لـدى الأطفـال. ولابـد مـن العلاجي 

المصابة بالمرض والفئات المعرضة لخطر الإصابة بـه التـي إيلاء العناية بالدرجة الأولى للفئات السكانية الرئيسية 
تخفيض معـدل الإماتـة المطلـوب وتيرة دون المستوى الأمثل بهدف تسريع يكون انتفاعها بالعلاج أو نجاح علاجها 

  لتحقيق الأهداف البعيدة المطمح المتمثلة في تخفيض معدل الوفيات بسبب السل.
  

تمثـل مقاومـة الأدويـة تهديـداً رئيسـياً لإحـراز التقـدم  سـل المقـاوم للأدويـة:علاج جميـع حـالات الإصـابة بال  -٢٩
وتبلـغ نسـبة المرضـى المصـابين على الصعيد العالمي في مجال الوقاية مـن السـل ورعايـة المرضـى المصـابين بـه. 

٪ ٢٠ونحـو  ٪ من المرضى الجدد المصـابين بالسـل٤بالسل المقاوم للأدوية المتعددة على الصعيد العالمي حوالي 
من المرضى الذين يكرر علاجهم. وستتطلب الإتاحة الشاملة لخدمات مكافحـة السـل المقـاوم للأدويـة تكثيفـاً سـريعاً 

البـــرامج. ومـــن الضـــروري تصـــميم نمـــاذج جديـــدة لتـــوفير العـــلاج المركـــز علـــى المرضـــى لخـــدمات المختبـــرات وإدارة 
إتاحة الخدمات خـارج المستشـفيات علـى دخـول المستشـفيات وتكييفها مع مختلف الأطر والسياقات. وينبغي ترجيح 

الــذي ينبغــي أن يقتصــر علــى الحــالات الوخيمــة. وسيســتلزم توســيع نطــاق خــدمات التــدبير العلاجــي للســل المقــاوم 
  للأدوية سياسات واستثمارات جريئة لإزالة العقبات التي يواجهها النظام الصحي وتحول دون إحراز التقدم.

  
تختلــف نســبة المرضــى المصــابين  قــدرة علــى التــدبير العلاجــي لحــالات الســل المقــاوم للأدويــة:تعزيــز ال  -٣٠

بالسل المقاوم للأدوية الذين نجحوا في استكمال علاجهم اختلافاً شديداً بين البلدان وقد بلغت نسـبتهم فـي المتوسـط 
لعـلاج السـل المقـاوم للأدويـة غيـر  . وما زالت المقررات المتاحـة حاليـاً ٢٠١٢على المستوى العالمي في عام  ٪٤٨

مرضية من حيـث مـدتها ومأمونيتهـا ونجاعتهـا وتكلفتهـا. وتكتسـي الأدويـة الجديـدة الميسـورة الكلفـة والأكثـر مأمونيـة 
ونجاعـــة التـــي تســـمح بإتاحـــة مقـــررات علاجيـــة تؤخـــذ لمـــدة أقصـــر وتكـــون أيســـر اســـتعمالاً، أهميـــة رئيســـية لتحســـين 

الــروابط بالآليــات الراهنــة لترصــد الآثــار الدوائيــة الضــارة فــي تعزيــز مأمونيــة اســتخدام  الحصــائل العلاجيــة. وستســهم
الأدوية وإدارتها. وتشمل التدخلات الرامية إلى تحسين نوعية حياة المرضى وتمكين التقيـد بـالعلاج فـي الوقـت ذاتـه 

رعايــة المحتضــرين الشــاملة؛ واتخــاذ تــدبر التفــاعلات والظــواهر الدوائيــة الضــارة؛ وإتاحــة خــدمات الرعايــة الملطفــة و 
التــدابير الراميــة إلــى تخفيــف وطــأة الوصــم والتمييــز؛ والــدعم الاجتمــاعي والحمايــة الاجتماعيــة. وعلــى الخصــوص، 
ينبغــي لجميــع مقــدمي الرعايــة المعنيــين بالتــدبير العلاجــي للســل المقــاوم للأدويــة أن يســتفيدوا مــن التــدريب والتوعيــة 

  م من تكييف ممارساتهم مع المعايير الدولية.المتواصلين مما يمكنه
  

يعــد الســل ســبباً مهمــاً مــن أســباب المراضــة والوفــاة لــدى الأطفــال إذ تســجل  التصــدي للســل لــدى الأطفــال:  -٣١
حالة وفاة كل سنة حسب التقديرات. وتتحمل المرأة في سن الإنجاب  ٧٤ ٠٠٠حالة إصابة بالمرض و ٥٠٠ ٠٠٠

ي البلــدان ذات معــدلات انتشــار الســل المرتفعــة. ويعتبــر اقتــران الســل بعــدوى فيــروس أيضــاً عــبء المــرض الثقيــل فــ
العــوز المنــاعي البشــري لــدى الأم عامــل خطــر لانتقــال الســل إلــى الرضــيع ويــرتبط بــالولادة قبــل الأوان ونقــص وزن 
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البـــرامج الوطنيـــة  المواليـــد عنـــد الـــولادة وارتفـــاع معـــدل وفيـــات الأمهـــات والرضـــع الأكبـــر. ومـــن الضـــروري أن تواجـــه
لمكافحة السل بانتظام تحـديات رعايـة الأطفـال المصـابين بالسـل والأطفـال المخـالطين لمرضـى السـل البـالغين. وقـد 
تشمل هذه التحديات مثلاً عمليات استحداث واستخدام تركيبـات الأدويـة المراعيـة للطفـل وآليـات مركـزة علـى الأسـرة 

  تمكن من التقيد بالعلاج.
  

سيتطلب التدبير العلاجي الصـحيح للسـل لـدى  رعاية مرضى السل في خدمات صحة الأم والطفل:إدماج   -٣٢
الأطفــال تطــوير اختبــارات تشخيصــية حساســة وميســورة التكلفــة لا تســتند إلــى عينــات الــبلغم. وينبغــي إدمــاج رعايــة 

المجتمــع المحلــي.  مرضــى الســل فــي خــدمات صــحة الأم والطفــل للــتمكن مــن تــوفير الرعايــة الشــاملة علــى مســتوى
وسيســـاعد اعتمـــاد نهـــج متكامـــل وقـــائم علـــى الأســـرة لرعايـــة المرضـــى المصـــابين بالســـل علـــى إزالـــة عقبـــات إتاحـــة 

  الخدمات والحد من التأخير في التشخيص وتحسين التدبير العلاجي للسل لدى النساء والأطفال.
  

مــن الأساســي تــوفير خــدمات الرعايــة  إدمــاج الــدعم المركــز علــى المرضــى فــي التــدبير العلاجــي للســل:  -٣٣
والدعم المركزة على المرضى التي تراعي احتياجات المرضـى التثقيفيـة والعاطفيـة والماديـة وتسـتجيب لهـا فـي إطـار 
الاستراتيجية العالمية الجديدة لمكافحة السل. ويعتبر إشراف الشركاء المعنيين بتوفير العلاج على النواحي المتعلقـة 

أمـــراً أساســـياً إذ يســـاعد المرضـــى علـــى الانتظـــام فـــي تنـــاول أدويـــتهم واســـتكمال العـــلاج ممـــا ييســـر  بـــالعلاج الـــداعم
معالجتهم ويقي من نشوء مقاومة الأدوية. ويجب الاضطلاع بأنشطة الإشـراف علـى نحـو يراعـي السـياقات المعينـة 

لعوامـل التـي قـد تـؤدي إلـى والمرضى. كما يجـب أن يسـاعد الإشـراف والـدعم المركـزان علـى المرضـى علـى تحديـد ا
وقف العلاج والتصدي لها وتخفيف وطأة الوصم والتمييز. ولا بد من توسيع نطـاق دعـم المرضـى ليتجـاوز المرافـق 
الصــحية ويشــمل منــازل المرضــى وأســرهم وأمــاكن عملهــم ومجتمعــاتهم المحليــة. ويجــب أيضــاً أن تتجــاوز خــدمات 

لأي عقابيل مقترنة بالسل. وتشمل الأمثلـة علـى الـدعم المركـز علـى العلاج والدعم نطاق المعالجة بهدف التصدي 
المرضى، الإمداد بخدمات الشركاء في توفير العلاج الذين يدربون في مرافق الخدمات الصحية ويقـبلهم المرضـى؛ 

ــا المعلومــات والاتصــالات لتزويــد المرضــى بالمعلومــات وتــوع يتهم وإتاحــة الحمايــة الاجتماعيــة؛ واســتخدام تكنولوجي
  وتحفيزهم؛ ووضع آليات خاصة بفئات المرضى والأنداد لتبادل المعلومات والخبرات.

  
الاضطلاع بأنشطة تعاونيـة لمكافحـة السـل/ فيـروس العـوز المنـاعي البشـري، والتـدبير العلاجـي لحـالات 

  المراضة المشتركة
  

إن الهـدف العـام مـن الأنشـطة  :توسيع نطاق التعاون مع برامج مكافحة فيروس العوز المناعي البشـري  -٣٤
التعاونية لمكافحة السل/ فيروس العوز المناعي البشري. هو تخفيف عـبء العـدوى بالسـل والفيـروس المـذكور لـدى 
الأشــخاص المعرضــين لخطــر الإصــابة بهــذين المرضــين أو المصــابين بهمــا. ويمثــل الســل المقتــرن بعــدوى فيــروس 

الات الوفــاة بســبب الســل وربــع مجمــوع حــالات الوفــاة بســبب مــرض العــوز المنــاعي البشــري حــوالي ربــع مجمــوع حــ
الأيدز. وتسجل الغالبية العظمـى لحـالات الإصـابة والوفـاة المـذكورة فـي إقليمـي أفريقيـا وجنـوب شـرق آسـيا. وينبغـي 
أن يتلقـــى جميـــع المرضـــى المصـــابين بالســـل وعـــدوى فيـــروس العـــوز المنـــاعي البشـــري العـــلاج بالأدويـــة المضـــادة 

وســـات القهقريـــة. وقـــد تبـــيّن أن تـــوفير خـــدمات متكاملـــة لمكافحـــة الســـل والفيـــروس المـــذكور أمـــر يزيـــد احتمـــال للفير 
حصــول المرضــى المصــابين بالســل علــى العــلاج بالأدويــة المضــادة للفيروســات القهقريــة ويقصّــر الوقــت لاســتهلال 

  .٪٤٠العلاج ويخفّض معدل الوفيات بنسبة تناهز 
  

كُثفـت الأنشـطة التعاونيـة لمكافحـة السـل/  ة السل وفيروس العوز المناعي البشري:إدماج خدمات مكافح  -٣٥
فيــروس العــوز المنــاعي البشــري تكثيفــاً عالميــاً مشــجعاً غيــر أن مســتوى التغطيــة العامــة للخــدمات لايــزال منخفضــاً. 

ــاً شــديداً بــين البلــدان. ومــ ازال هنــاك تفــاوت بــين وعــلاوة علــى ذلــك، يختلــف مســتوى التقــدم المحــرز ومعدلــه اختلاف
تغطيـــة اختبـــار تحـــري فيـــروس العـــوز المنـــاعي البشـــري لـــدى المرضـــى المصـــابين بالســـل وتغطيـــة العـــلاج بالأدويـــة 

 المنـاعي البشـريالوقـائي بـدواء الكوتريموكسـازول والوقايـة مـن فيـروس العـوز المضادة للفيروسات القهقرية والعـلاج 
خيص واستخدام أدوات تشخيصية جديدة وبدء العلاج السريع الحصـائل ويمكن أن يحسّن الحد من التأخير في التش

الصحية في صفوف المصابين بالفيروس. وينبغي تعزيز التكامل بين خدمات رعاية مرضى السل وعدوى الفيروس 
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مــن الأم إلــى الطفـل فــي المواضــع  المنــاعي البشـريوخـدمات صــحة الأم والطفــل والوقايـة مــن انتقــال فيـروس العــوز 
  ي يرتفع فيها عبء المرض.الت
  

إن  التدبير العلاجي المشترك لحالات الإصابة بالسل المصاحب لأمراض أخرى والأمراض غيـر السـارية:  -٣٦
عدة أمراض غير سارية وغيرها مـن الاعـتلالات الصـحية بمـا فيهـا داء السـكري ونقـص التغذيـة والسُـحار السيليسـي 

حو ضار ومجموعة من الاضطرابات والعلاجات التي تعرض الوضـع والتدخين وتعاطي الكحول والمخدرات على ن
المناعي للخطر هـي عوامـل خطـر تعـرض للإصـابة بالسـل. وقـد تعقـّد حـالات المراضـة المشـتركة التـدبير العلاجـي 
للســل وتــؤدي إلــى حصــائل علاجيــة ســيئة. وبــالعكس، قــد يفضــي الســل إلــى زيــادة ســوء التــدبير العلاجــي لأمــراض 

تعقيـــده. وينبغـــي بالتـــالي أن يخضـــع الأشـــخاص الـــذين تشـــخّص لـــديهم حالـــة الإصـــابة بالســـل لتقيـــيم أخـــرى أو إلـــى 
روتيني يحدد حالات المراضة المشتركة ذات الصلة بالسل في إطار التدبير العلاجي السريري الأساسـي والمنسـق. 

ابين بالسـل كجـزء لا يتجـزأ هـو مثـال علـى تعزيـز رعايـة المرضـى المصـ ١العملي للصـحة الرئويـةالمنظمة  نهجوإن 
من التـدبير العلاجـي لأمـراض الجهـاز التنفسـي. وينبغـي أن يحـدد الوضـع المحلـي حـالات المراضـة المشـتركة التـي 
ينبغي الانتظام في فحصها لدى الأشخاص المصابين بالسل الفاعل. ويمكن أن يساعد وضع إطار تعاوني وطنـي 

  ير السارية والأمراض السارية التي تشمل السل.على التدبير العلاجي المتكامل للأمراض غ
  

  توفير العلاج الوقائي للأشخاص المعرضين لخطر الإصابة بالمرض بشكل كبير؛ والتمنيع ضد السل
  

تشـخّص  توسيع نطاق توفير العلاج الوقائي للأشخاص المعرضـين لخطـر الإصـابة بالسـل بشـكل كبيـر:  -٣٧
التوبركـــولين الجلـــدي أو مقايســـة تحريـــر الإنترفيـــرون غامـــا. ومـــع ذلـــك، العـــدوى بالســـل الكـــامن عـــن طريـــق اختبـــار 

تســمح هــذه الاختبــارات بــالتنبؤ بالأشــخاص الــذين ســيتطور لــديهم مــرض الســل الفاعــل. ويوصــى حاليــاً باســتخدام  لا
ــا بالإيزونيازيــدالعــلاج الوقــائي  عي لمعالجــة العــدوى بالســل الكــامن لــدى الأشــخاص المصــابين بفيــروس العــوز المن

البشري. والأطفال دون الخامسة من العمر الذين يحتكون بالمرضى المصابين بالسل. ولهـذا العـلاج مفعـول وقـائي 
مؤكد ولكنه من المحتمل أن تظهر آثار جانبية وخيمة وخصوصاً لدى المسنين. وقد دُرست مقررات علاجيـة تتسـم 

ي تـــوفير المزيـــد مـــن البينـــات علـــى نجاعتهـــا بقـــدر مماثـــل مـــن النجاعـــة وتؤخـــذ لمـــدة أقصـــر غيـــر أنـــه مـــن الضـــرور 
ومأمونيتها. ويتحـتم أيضـاً إجـراء المزيـد مـن الدراسـات لتقيـيم فعاليـة تـوفير العـلاج الوقـائي وجـدواه لـدى فئـات أخـرى 
شديدة التعرض لخطر الإصابة بالمرض مثل الأشخاص الموجودين في أماكن التجمع على غرار السـجون وأمـاكن 

مجال الرعاية الصحية والأشخاص الذين تحولت لديهم نتائج اختبار العدوى في الآونة الأخيرة  العمل والعاملين في
. ويمكــن أن يكــون التــدبير العلاجــي لحــالات العــدوى بالســل الكــامن لــدى الســليكاوعمــال المنــاجم المعرضــين لغبــار 

فئات الأشخاص الشديدة التعرض لخطر تطور السل الفاعل عنصراً أساسياً من عناصر جهود القضاء على السـل 
  وخاصة في البلدان التي تتدنى فيها معدلات الإصابة بالسل.

  
ن (البي سي جي) في البلدان ذات معدلات انتشار المـرض مواصلة التمنيع بلقاح عصيات كالميت غيرا  -٣٨

تشــمل الســل والتهــاب (البــي ســي جــي) مــن انتشــار أمــراض   يقــي التمنيــع بلقــاح عصــيات كالميــت غيــران المرتفعــة:
الــدُخني وتقتــرن بارتفــاع معــدل الوفيــات لــدى الرضــع وصــغار الأطفــال إلا أن نســبة نجاعتــه الوقائيــة الســحايا والســل 

كالميـت غيـران تمنيـع بلقـاح عصـيات ٪ فقـط. وينبغـي مواصـلة ال٥٠لرئـوي المختلفـة بـين السـكان تنـاهز ضد السل ا
مـــا عـــدا الأشـــخاص المصـــابين بعـــدوى فيـــروس العـــوز المنـــاعي البشـــري. الـــذين ليشـــمل جميـــع الرضـــع بعيـــد الـــولادة 

  نجاعة. يقيمون في أماكن ترتفع فيها معدلات انتشار السل، ما لم تتح لقاحات جديدة أكثر
  

  الركيزة اثنين: اتباع سياسات واضحة ونظم داعمة
  
تشمل الركيزة اثنين الإجراءات الاستراتيجية التي ستمكّن من تنفيذ المكونات في ظـل  تقاسم المسؤوليات:  -٣٩

الركيــزة واحــد عبــر تقاســم المســؤوليات وتنطــوي علــى الإجــراءات المتخــذة فــي إطــار البــرامج الوطنيــة لمكافحــة الســل 
                                                      

 .WHO/NMH/CHP/CPM/08.02و WHO/HTM/TB/2008.410الوثيقتان    ١



  ١الملحق  87

خارجهــا علــى جميــع مســتويات الــوزارات والإدارات. وتســتجيب هــذه الإجــراءات للاحتياجــات الطبيــة وغيــر الطبيــة و 
للمصابين بالسل وتسـاعد أيضـاً علـى الوقايـة مـن السـل. وسيسـتلزم هـذا الأمـر نظامـاً صـحياً مـزوداً بـالموارد الكافيـة 

صحية داعمة وسياسات اجتماعية وإنمائيـة أوسـع نطاقـاً. ومنظماً ومنسقاً بإدارة الحكومة المسنودة بسياسات ولوائح 
ومن الضروري أن تشارك البرامج الوطنية لمكافحة السل والجهات الشريكة فيها والمشرفة عليها مشاركة نشطة فـي 
إعداد خطة أوسع نطاقاً للتنمية الاجتماعية والاقتصـادية. ويجـب أيضـاً علـى قـادة التنميـة الاعتـراف بالسـل كشـاغل 

  الشواغل الاجتماعية التي تستحق العناية بالدرجة الأولى. من
  

تشمل الركيزة اثنين أيضاً الإجراءات التي تتخـذ خـارج نطـاق القطـاع الصـحي  محددات السل الاجتماعية:  -٤٠
ويمكن أن تساعد على الوقاية من السل عبر التصدي للمحددات الاجتماعية الأساسية. وتضم التـدخلات المقترحـة 

من الفقر وضمان الأمن الغذائي وتحسين ظروف المعيشة والعمل، فضلاً عن التدخلات الرامية إلى التصدي الحد 
لعوامل الخطر المباشرة مثل مكافحة التبغ والحد من تعاطي الكحـول علـى نحـو ضـار والوقايـة مـن السـكري ورعايـة 

راءات بهــدف المســاعدة علــى تقلــيص المصــابين بــه. وســتنطوي كــذلك الوقايــة مــن الســل علــى اتخــاذ الحكومــات إجــ
  مواطن الضعف والمخاطر المحدقة بالأشخاص الأشد عرضة للإصابة بالمرض.

  
ــــاع نهــــج متعــــددة  الــــنهج المتعــــدد التخصصــــات والقطاعــــات:  -٤١ ــــين اتب ــــزة اثن ــــذ مكونــــات الركي يســــتلزم تنفي

بــل ســتناط أيضــاً بــوزارات  التخصصــات والقطاعــات. ولــن تتــرك المســاءلة عــن تلــك الركيــزة لــوزارات الصــحة فحســب
أخــرى تشــمل وزارات الشــؤون الماليــة والعمــل والرعايــة الاجتماعيــة والإســكان والتعــدين والزراعــة. وســيتطلب تحريــك 
الإجراءات على جميع مستويات الوزارات المختلفة الالتزام والإدارة على أرفع مستويات الحكومة. وينبغي أن يتجسد 

ة والمســاءلة عـــن تــوفير خـــدمات الرعايـــة الســريرية المتكاملـــة والمثلــى والحمايـــة مـــن ذلــك فـــي ضــمان المـــوارد الكافيـــ
الأعبـــاء الاقتصـــادية الهائلـــة الناتجـــة عـــن المـــرض وإتاحـــة التـــدخلات الاجتماعيـــة الراميـــة إلـــى الحـــد مـــن التعـــرض 

  للإصابة بالمرض وحماية حقوق الإنسان وتعزيزها .
  

  لوقاية من السل ورعاية مرضاهالالتزام السياسي بتوفير موارد كافية ل
  

سيسـتوجب تكثيـف التـدخلات ودعمهـا للوقايـة مـن السـل ورعايـة  وضع خطـط اسـتراتيجية وطنيـة طموحـة:  -٤٢
مرضــاه الالتــزام السياســي الرفيــع المســتوى المقتــرن بتــوفير المــوارد الماليــة والبشــرية الكافيــة. ومــن الأساســي تــدريب 

اصــلة دعمــاً للأنشــطة التــي يوســع نطاقهــا توســيعاً شــديداً للوقايــة مــن الســل المــوظفين والإشــراف علــيهم بصــورة متو 
ورعاية مرضاه. ويعتبر التنسيق المركزي تحت إشـراف الحكومـة أمـراً أساسـياً. ويجـب أن يفضـي ذلـك كخطـوة أولـى 
إلــى وضــع خطــة اســتراتيجية وطنيــة مرســخة ضــمن خطــة وطنيــة للقطــاع الصــحي أخــذاً فــي الحســبان وضــع الســل 

بــائي وهيكــل النظــام الصــحي ووظائفــه بمــا فــي ذلــك نظــم المشــتريات والإمــدادات ومــدى تــوفر المــوارد والسياســات الو 
التنظيميــة والصــلات بالخــدمات الاجتماعيــة وجماعــات الســكان المهــاجرين والتعــاون عبــر الحــدود ودور المجتمعــات 

أصــحاب المصــلحة. وينبغــي أن تكــون المحليــة ومنظمــات المجتمــع المــدني والقطــاع الخــاص والتنســيق مــع جميــع 
الخطــة الاســتراتيجية الوطنيــة شــاملة وطموحــة وأن تشــمل خمــس خطــط فرعيــة مميــزة هــي الآتيــة: الخطــة الأساســية 

  وخطة الميزانية وخطة الرصد والتقييم والخطة التنفيذية وخطة المساعدة التقنية.
  

مـن السـل ورعايـة مرضـاه ليشـمل القطـاع الصـحي لـن يتسـنى توسـيع نطـاق الوقايـة  تعبئة الموارد الكافيـة:  -٤٣
ويتخطــاه إلا فـــي حـــال ضــمان التمويـــل الكـــافي. وينبغـــي تمويــل الخطـــة الاســـتراتيجية الوطنيــة علـــى النحـــو الواجـــب 
بتحديد الثغرات المالية بوضوح. وينبغي أن تيسّر خطـة حسـنة التمويـل تعبئـة المـوارد مـن مختلـف المصـادر الدوليـة 

لخطة على وجه تام. وفي معظم البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوسط، لا تكفي المـوارد الحاليـة والوطنية لتنفيذ ا
المتاحة أو تكفي لوضع خطط قليلة المطامح فقط. ولا بد من تنسيق الجهـود لتعبئـة مـوارد إضـافية مـن أجـل تمويـل 

  التدريجية.الخطط الاستراتيجية الوطنية ذات المطامح الفعلية بزيادة التمويل المحلي 
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إشراك المجتمعات المحلية ومنظمات المجتمع المدني وجميع مقدمي خدمات الرعاية من القطاعين العام 
  والخاص

  
متينة لوضع حد لوباء السل سيستلزم تنظيم عملية استجابة  إشراك المجتمعات المحلية والمجتمع المدني:  -٤٤

ـــة علـــى كـــل مســـتويات القطـــاعين ال صـــحي والاجتمـــاعي وبـــين القطـــاع الصـــحي والمجتمعـــات إرســـاء شـــراكات ثابت
المحلية. ويمكن لأفراد المجتمعات المحلية المطلعين التعرف على الأشخاص المشتبه في إصابتهم بالسل وإحـالتهم 

تخفيـف وطـأة الوصـم والتمييـز. وتتمتـع منظمـات لأغراض التشخيص وتـوفير الـدعم خـلال العـلاج والمسـاعدة علـى 
بقدرات خاصة يمكن لبرامج مكافحـة السـل الاسـتفادة مـن تسـخيرها. وتشـمل كفاءاتهـا الوصـول إلـى المجتمع المدني 

الفئــات الضــعيفة واســتنهاض همــم المجتمعــات المحليــة وتوجيــه المعلومــات والمســاعدة علــى طلــب الرعايــة وتحديــد 
ج الوطنيـــة لمكافحـــة الســـل إطـــار النمـــاذج الفعالـــة لتقـــديم الخـــدمات والتصـــدي لمحـــددات وبـــاء الســـل. وينبغـــي للبـــرام

المشاركة حالياً في رعاية مرضى السل وتشجيعها على إدماج خدمات الوصول إلى منظمات المجتمع المدني غير 
رعاية مرضى السل القائمة على المجتمع في نشاطها وتوسيع نطاق شـبكة المرافـق المشـاركة فـي الوقايـة مـن السـل 

المــدني أيضــاً فــي وضــع السياســات وتخطيطهــا وفــي الرصــد الــدوري  ورعايــة مرضــاه. وينبغــي أن يشــارك المجتمــع
  لتنفيذ البرامج.

  
تعزيز النهج المختلطة الجامعة بين القطاعين العام والخاص والنهوض بالمعايير الدولية لرعاية مرضى   -٤٥

وتضــم هــذه  تتــولى جهــات مختلفــة مــن القطــاع الخــاص تقــديم الرعايــة إلــى المصــابين بالســل فــي عــدة بلــدان. الســل:
الجهـــات المقدمـــة للرعايـــة الصـــيادلة والعـــاملين الرســـميين وغيـــر الرســـميين فـــي القطـــاع الصـــحي والمنظمـــات غيـــر 
الحكومية والدينية والمرافق الصحية المؤسسية. كما تقدم عدة جهات من القطاع العام خدمات رعايـة مرضـى السـل 

لجهــات، ضــمن مــا تشــمل، المستشــفيات العامــة الكبيــرة خــارج نطــاق البــرامج الوطنيــة لمكافحــة الســل. وتشــمل هــذه ا
ومؤسسات الضـمان الاجتمـاعي ومرافـق الخـدمات الصـحية فـي السـجون ومرافـق الخـدمات الصـحية العسـكرية. وقـد 
ساهم عدم إدمـاج نسـبة كبيـرة مـن الجهـات المقدمـة للرعايـة فـي عمليـة منظمـة للاسـتجابة لمقتضـيات مكافحـة السـل 

حالات والتدبير العلاجي غير المناسب للسل والاستخدام غير الرشـيد للأدويـة المكافحـة للسـل في ركود الإخطار بال
المختلطـة المؤدي إلى انتشار السـل المقـاوم للأدويـة. ويتعـين علـى البـرامج الوطنيـة لمكافحـة السـل أن تكثـف الـنُهج 

اليتها في عدة بلدان. وتحقيقاً لذلك، من والخاصة ببلدان معينة التي تتسم بفع الجامعة بين القطاعين العام والخاص
المعايير الدولية لرعايـة مرضـى الأساسي التعاون الوثيق مع جمعيات أصحاب المهن الصحية. ويمكن أن تُستخدم 

والأدوات والمبــادئ التوجيهيــة الأخــرى التــي وضــعتها المنظمــة ومنصــات تكنولوجيــا المعلومــات والاتصــالات الســل 
  الاً لهذا الغرض.الحديثة استخداماً فع

  
وضع سياسات بشأن التغطية الصـحية الشـاملة وأطـر تنظيميـة للإبـلاغ عـن الحـالات المرضـية وتسـجيل 

  شؤون الأحوال المدنية واستعمال الأدوية العالية الجودة على نحو رشيد ومكافحة عدوى المرض
  

ير التغطيــة الصــحية الشــاملة لا غنــى عــن تــوف الانتقــال إلــى التغطيــة الصــحية الشــاملة بصــورة عاجلــة:  -٤٦
المعرفة على أنها "الحالة التي تمكّن جميع الأشخاص مـن اسـتخدام الخـدمات الصـحية الجيـدة التـي يحتـاجون إليهـا 
ولا تحملهم أعباء مالية لتغطية تكاليفها" لضمان فعالية الوقاية من السل ورعاية مرضاه. وتتحقـق التغطيـة الصـحية 

الــدفع المســبق والتغطيــة الجغرافيــة التامــة يــة الصــحية الكــافي والمنصــف والمســتدام عبــر الشــاملة بفضــل تمويــل الرعا
إضافة إلى ضمان جودة الخدمات ورصدها وتقييمها على نحـو فعـال ممـا ينطـوي بالنسـبة إلـى السـل بالتحديـد علـى 

الاســتراتيجية فــي  مــا يلــي: (أ) توســيع نطــاق إتاحــة كامــل مجموعــة الخــدمات العاليــة الجــودة الموصــى بهــا فــي هــذه
والأدويـــة إطــار الخــدمات الصــحية العامــة؛ (ب) وتوســيع نطــاق التغطيــة لتشــمل تكــاليف الاستشــارات والاختبــارات 

واختبارات المتابعة وجميع النفقات المرتبطة باتباع العـلاج الكامـل لأغـراض الشـفاء أو الوقايـة؛ (ج) وتوسـيع نطـاق 
ســيما الفئــات الضــعيفة التــي تواجــه أكبــر العقبــات وتســجل أســوأ  ليهــا ولاإتاحــة الخــدمات لجميــع الفئــات المحتاجــة إ

  الحصائل.
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تعتبــر السياســات والأطــر التنظيميــة الوطنيــة لتمويــل الرعايــة الصــحية وإتاحتهــا  تــدعيم الأطــر التنظيميــة:  -٤٧
ة العــدوى وضــمان جــودة إنتــاج الأدويــة ووســائل التشــخيص واســتخدامها وضــمان جــودة الخــدمات الصــحية ومكافحــ

حوافز فعالة أساسية لضمان فعالية الوقاية من السل ورعاية مرضاه. ونظم تسجيل الأحوال المدنية وترصد المرض 
وهناك حاجة ملحة إلى تدعيم هذه الأطر وإنفاذها فـي البلـدان ذات مسـتويات أعبـاء السـل المرتفعـة. وتـدعو مسـودة 

  بينة أدناه.الاستراتيجية إلى تحسين العديد من المجالات الم
  

لا يُخطــر بعــدة حــالات مــن حــالات الإصــابة بالســل  إنفــاذ الإخطــار الإلزامــي بحــالات الإصــابة بالســل:  -٤٨
ــاً جهــات مقدمــة للرعايــة منتميــة إلــى القطــاع الخــاص وغيــر مرتبطــة  ولاســيما بالحــالات التــي تتــولى تــدبيرها علاجي

خطار بحالات الإصـابة بـالمرض ترصـد المـرض وتقصـي بالبرامج الوطنية لمكافحة السل. ويعرقل تدني مستوى الإ
مخالطي مرضاه وإدارة فاشـياته ومكافحـة عـدواه . ومـن الضـروري أن يوضـع موضـع التنفيـذ الفعـال قـانون لمكافحـة 
الأمراض المعدية أو ما يشابه ذلك يفرض على جميع الجهات المقدمة للرعاية الصحية الإخطار الإلزامـي بحـالات 

  الإصابة بالسل.
  

لا تتــوفر نظــم شــاملة لتســجيل  ضــمان تقييــد حــالات الوفــاة بســبب الســل فــي ســجلات الأحــوال المدنيــة:  -٤٩
الأحوال المدنيـة فـي معظـم البلـدان ذات مسـتويات أعبـاء السـل المرتفعـة وتكـون جـودة المعلومـات عـن عـدد حـالات 

حوال المدنية يضـمن تقييـد كـل حالـة الوفاة بسبب السل غير كافية في الغالب. ويجب وضع نظام فعال لتسجيل الأ
  وفاة ناجمة عن السل على النحو الواجب.

  
تعرض الأدوية المضادة  تنظيم إنتاج وسائل تشخيص السل والأدوية المضادة له وجودتها واستخدامها:  -٥٠

جيـة للسل المتدنية الجودة المرضى لخطـر كبيـر. ويـؤدي وصـف المقـررات العلاجيـة غيـر الرشـيد إلـى حصـائل علا
سيئة وقد يسبب نشوء مقاومة للأدوية. ويسفر الاستخدام غير الملائم لوسائل التشـخيص مثـل الاختبـارات المصـلية 
عــن تشــخيص غيــر دقيــق للحــالات. ولا بــد مــن وضــع اللــوائح التنظيميــة وتــوفير المــوارد الكافيــة للإنفــاذ مــن أجــل 

م ســبل دعــم المنتجــات الطبيــة المــالي وتحديــد فئــات تســجيل المنتجــات الطبيــة واســتيرادها وتصــنيعها. وينبغــي تنظــي
  أصحاب المهن الصحية المسموح لها بوصف الأدوية المضادة للسل أو توزيعها.

  
ــدابير شــاملة لمكافحــة العــدوى:  -٥١ لابــد مــن وضــع لــوائح تنظيميــة ملائمــة لضــمان فعاليــة مكافحــة  اتخــاذ ت

خـرى حيـث يكـون مسـتوى انتقـال المـرض مرتفعـاً. وينبغـي العدوى في مرافق خدمات الرعايـة الصـحية والسـياقات الأ
إدراج التــدابير الإداريــة والتنظيميــة والبيئيــة والشخصــية لمكافحــة العــدوى فــي  تشــريعات مكافحــة الأمــراض المعديــة 

  واللوائح المتصلة ببناء القدرات الصحية وتنظيمها.
  

  ات السل الأخرىاتخاذ إجراءات بشأن حماية المجتمع وتخفيف حدة الفقر ومحدد
  

تتحمل نسبة كبيرة من المصابين بالسل أعباء اقتصادية هائلة  تخفيف العبء الاقتصادي المتصل بالسل:  -٥٢
متصلة بالتكاليف المباشـرة وغيـر المباشـرة الناجمـة عـن المـرض والرعايـة الصـحية. وقـد تشـمل العواقـب الاجتماعيـة 

ن الدراسـة أو فقـدان الوظيفـة أو الطـلاق. وغالبـاً مـا تطـال العواقـب الضارة الوصم والعزلة الاجتماعيـة أو التوقـف عـ
السلبية أسرة المصابين بالسل. ومن الضـروري اتخـاذ تـدابير الحمايـة الاجتماعيـة لتخفيـف عـبء الخسـائر المسـجلة 
ل فــي الإيــرادات والتكــاليف غيــر الطبيــة المتكبــدة عــن الســعي إلــى الحصــول علــى الرعايــة ومواصــلتها حتــى فــي حــا

  توفير خدمات تشخيص السل وعلاجه بالمجان.
  

ينبغــي أن تغطــي الحمايــة الاجتماعيــة الاحتياجــات المرتبطــة  توســيع نطــاق تغطيــة الحمايــة الاجتماعيــة:  -٥٣
بالسل مثل الاحتياجات التالية: (أ) نظـم التعـويض عـن الأعبـاء الماليـة المرتبطـة بـالمرض علـى غـرار نظـم التـأمين 

عجــز أو مــدفوعات الرعايــة الاجتماعيــة أو التحــويلات النقديــة الأخــرى أو القســائم أو الحــزم الصــحي أو معاشــات ال
الغذائيــة؛ (ب) والتشــريعات الراميــة إلــى حمايــة المصــابين بالســل مــن ممارســات التمييــز مثــل إبعــادهم عــن أمــاكن 

لراميــة إلــى حمايــة حقــوق العمــل أو المؤسســات التعليميــة أو الصــحية أو نظــم النقــل أو المســاكن؛ (ج) والصــكوك ا
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الإنســان وتعزيزهــا، بمــا فــي ذلــك التصــدي للوصــم والتمييــز بــإيلاء عنايــة خاصــة لقضــايا الجنســين والانتمــاء العرقــي 
وحماية الفئات الضـعيفة. وينبغـي أن تشـمل هـذه الصـكوك بنـاء قـدرات المجتمعـات المحليـة المتضـررة لتمكينهـا مـن 

  ا وتحاسب منتهكي حقوق الإنسان والمسؤولين عن حماية هذه الحقوق.التعبير عن احتياجاتها وحماية حقوقه
  

الفقــر هــو فــي عــداد محــددات الســل الشــديدة الأثــر. وتمثــل  التصــدي للفقــر وعوامــل الخطــر المتصــلة بــه:  -٥٤
ل. بيئات المعيشة والعمل المزدحمة والسيئة التهوية التي ترتبط في الغالـب بـالفقر عوامـل خطـر مباشـرة لانتقـال السـ

ونقص التغذية هو عامـل خطـر مهـم لتطـور حالـة المـرض الفاعلـة. ويقتـرن الفقـر أيضـاً بضـعف المعـارف الصـحية 
العامة وانعدام القدرة على العمل بناء على هذه المعارف مما يؤدي إلى احتمال التعرض لعدة عوامل خطر تعرض 

قـال السـل وخطــر تحـوّل العـدوى إلـى مــرض للإصـابة بالسـل. وإن تخفيـف وطـأة الفقــر يسـهم فـي الحـد مــن خطـر انت
  ويساعد أيضاً على تحسين إتاحة الخدمات الصحية والتقيد بالعلاج الموصى به.

  
سـتعود الإجـراءات المتصـلة بمحـددات اعـتلال الصـحة  دمج الصحة فـي جميـع السياسـات":اتباع نهج "   -٥٥

لوقاية من السل ورعاية مرضاه. وتشمل مثلاً عبر نهج "دمج الصحة في جميع السياسات" بفوائد جمّة على مجال ا
شــــاملة للحــــد مــــن الفقــــر وتوســــيع نطــــاق الحمايــــة هــــذه الإجــــراءات مــــا يلــــي: (أ) الســــعي إلــــى وضــــع اســــتراتيجيات 

الاجتماعيـــة؛ (ب) وتحســـين ظـــروف المعيشـــة والعمـــل والحـــد مـــن انعـــدام الأمـــن الغـــذائي؛ (ج) ومعالجـــة المشـــاكل 
لتعــاون عبــر الحــدود؛ (د) ومشــاركة مختلــف الجهــات صــاحبة المصــلحة التــي الصــحية للمهــاجرين وتوثيــق عــرى ا

ــــة؛  ــــة المحتمل ــــة المحلي ــــي رســــم مخططــــات محــــددات الســــل الاجتماعي تشــــمل المجتمعــــات المتضــــررة مــــن الســــل ف
والوقاية من عوامل الخطر المباشرة التي تعرض للإصابة بالسل وتشمل التـدخين وتعـاطي الكحـول والمخـدرات  (ه)

ضـار وتعزيـز الـنظم الغذائيـة الصـحية وتـوفير الرعايـة السـريرية الصـحيحة لأمـراض تزيـد خطـر الإصـابة  على نحو
  بالسل مثل السكري.

  
  الركيزة ثلاثة: تكثيف أنشطة البحث والابتكار

  
لا يقيّد التقدم في مكافحة السـل علـى الصـعيد العـالمي بسـبب الافتقـار  تعزيز الاستثمار في مجال البحث:  -٥٦

أدوات جديــدة لتحســين الكشــف عــن الســل أو علاجــه أو الوقايــة منــه فحســب بــل بســبب مــواطن ضــعف الــنظم إلــى 
الصحية في توفير خدمات مثلى للتشخيص والعلاج باستخدام الأدوات الراهنة أيضاً. وسيتطلب القضاء علـى وبـاء 

دة وضـمان إمكانيـة الحصـول السل توظيف استثمارات كبيـرة فـي اسـتحداث أدوات تشخيصـية وعلاجيـة ووقائيـة جديـ
عليهـا والانتفــاع الأمثـل بهــا فـي البلــدان إلـى جانــب اســتخدام التكنولوجيـات الراهنــة علـى وجــه أفضـل ونطــاق أوســع. 
ولن يتسنى تحقيق ذلك إلا عن طريق تكثيف الاستثمارات وضمان فعالية مشاركة الجهات الشريكة وأوساط البحـث 

  والبرامج القطرية لمكافحة السل.
  

هناك حاجـة إلـى تكنولوجيـا ونمـاذج لتـوفير الخـدمات  الشروع في إجراء بحوث بشأن القضاء على السل:  -٥٧
جديدة وثوريـة تفضـي إلـى القضـاء علـى السـل. وسيسـتوجب هـذا الأمـر تكثيـف أنشـطة البحـث انطلاقـاً مـن البحـوث 

ت ووصولاً إلى البحوث العملية والبحوث الأساسية التي تحرك الابتكار للارتقاء بوسائل التشخيص والأدوية واللقاحا
المتعلقة بـالنظم الصـحية التـي تحسـن أداء البـرامج الحـالي وتعتمـد اسـتراتيجيات وتـدخلات جديـدة قائمـة علـى أدوات 
جديــدة. وقــد وضــعت خريطــة طريــق دوليــة للبحــوث المتصـــلة بالســل بهــدف تســليط الأضــواء علــى ضــرورة تجديـــد 

بالسل وحفز المزيد من الجهود. وتعرض خريطة الطريـق بإيجـاز المجـالات ذات النشاط في مجال البحث المتصل 
الأولويــة للاســتثمار العلمــي المقبــل فــي كــل سلســلة البحــوث، وتتــيح إطــاراً للبحــوث التــي تســتهدف تحقيــق النتــائج. 

م المحرز. وسيكون من الضروري أيضاً رسم خرائط الجهود المضطلع بها في مختلف مجالات البحث لمتابعة التقد
وسيستلزم الشروع في أنشطة البحث للقضاء على السل اعتماد نهج متعدد الأبعاد يوجهه أصحاب المصـلحة، بمـن 
فــيهم العلمــاء وخبــراء الصــحة العموميــة ومــديرو بــرامج مكافحــة الســل والشــركاء المــاليون وراســمو السياســات وممثلــو 

الســـريرية والبرنامجيـــة، فإنـــه ينبغـــي ألا يســـاعد علـــى إجـــراء  المجتمـــع المـــدني. وإذ يسترشـــد هـــذا الـــنهج بالاحتياجـــات
بحــوث تســتهدف مجــال الصــحة العموميــة لإعــداد أدوات واســتراتيجيات جديــدة فحســب بــل أن ييسّــر أيضــاً إدماجهــا 
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السلس في البرامج الجارية. ومن الضروري أن يصبح السل مجالاً رئيسياً للبحث في إطار البرامج الوطنية للبحوث 
  ية.الصح

  
  اكتشاف أدوات وتدخلات واستراتيجيات جديدة وتطويرها وفهمها بسرعة

  
 ٢٠٠٧اعتمدت المنظمة منـذ عـام  تطوير اختبار تشخيصي سريع لتحري السل في مراكز تقديم الرعاية:  -٥٨

أكيـد عدة اختبارات ونهج تشخيصية جديدة تشمل ما يلي: المزرعـة السـائلة ذات الانتـواع السـريع كمعيـار مرجعـي لت
الوضــع الجرثـــومي؛ والاختبـــارات المســـبارية الجزيئيـــة الســـريعة للتعجيـــل بتشـــخيص الســـل المقـــاوم للأدويـــة المتعـــددة؛ 

صـمام ثنـائي باعـث وأساليب الزرع واختبار الحساسية للأدوية لأغراض غير تجارية؛ والفحوص المجهرية الفلورية ب
. غيـر أنـه مبيسـينريع والآنـي للسـل والسـل المقـاوم للريفاتضخيم الأحماض النووية للتشخيص الس  اختبار؛ و للضوء

الـذي يصـلح اسـتعماله فـي الظـروف الميدانيـة غيـر متـوفر.  في مراكز تقـديم الرعايـةلايزال الاختبار الدقيق والسريع 
والتغلـــب علـــى الصـــعوبات المواجهـــة فـــي  البيولـــوجيويتطلـــب ذلـــك زيـــادة الاســـتثمار فـــي البحـــوث المتعلقـــة بالوصـــم 

  في مراكز تقديم الرعاية.ل تكنولوجيات مخبرية معقدة إلى منصات متينة ودقيقة وميسورة التكلفة تحوي
  

توسّـع نطـاق سلسـلة الأدويـة الجديـدة  استحداث أدوية ومقرّرات علاجية جديدة لعلاج جميع أشكال السل:  -٥٩
اً أو مكيّــف الغــرض لمكافحــة يســتهان بــه علــى مــدى العقــد الماضــي. فهنــاك نحــو اثنــي عشــر دواء جديــد توســعاً لا

دواء بيــداكويلين وهــو أول دواء جديــد مضــاد  ٢٠١٣الســل قيــد التقصــي الســريري. وقــد اعتمــدت المنظمــة فــي عــام 
وتعكــف المنظمــة علــى اســتعراض جــدوى دواء للســل يُســتحدث خــلال عقــود لعــلاج الســل المقــاوم للأدويــة المتعــددة. 

ويجـري تقصـي مقـررات علاجيـة لعـلاج السـل المقـاوم للأدويـة المتعـددة.  جديد ثان اسمه ديلامانيد لاسـتعماله أيضـاً 
جديـــدة تشـــمل أدويـــة جديـــدة أو مكيّفـــة الغـــرض وعلاجـــات مســـاعدة وداعمـــة ويبـــدو أن النتـــائج الأولـــى تبعـــث علـــى 

تطبيـق التفاؤل. وسعياً إلى إحراز المزيد من التقدم، لا بد من توظيف استثمارات في مجالي البحـث وبنـاء القـدرات ل
  التجارب الدوائية تمشياً مع المعايير الدولية وتحديد السبل لتقصير مدة التجارب على الأدوية المضادة للسل.

  
مليــون  ٢٠٠٠يقــدر أن هنــاك أكثــر مــن  تعزيــز البحــوث للكشــف عــن حــالات العــدوى الكامنــة وعلاجهــا:  -٦٠

ي غيــر أن نســـبة المصــابين بالعـــدوى الـــذين الســـليّة علـــى الصــعيد العـــالمالمتفطّــرة  البكتريـــاشــخص مصـــاب بعــدوى 
فقــط. وسـيتطلب القضــاء علـى وبــاء الســل  ٪١٥و ٥طيلـة عمــرهم تتـراوح بــين سـتتطور لــديهم حالـة المــرض الفاعلــة 

الـــتخلص مـــن مجموعـــة حـــالات العـــدوى هـــذه. والبحـــث ضـــروري لاســـتحداث اختبـــارات تشخيصـــية جديـــدة مـــن أجـــل 
ل الكــامن الــذين يحتمــل أن يتطــور لــديهم إلــى مــرض الســل. وعــلاوة التعـرف علــى الأشــخاص المصــابين بعــدوى الســ

على ذلك، سيلزم أيضاً تحديد استراتيجيات علاجية يمكـن اسـتخدامها المـأمون للوقايـة مـن تطـور مـرض السـل لـدى 
لى المصابين بحالة العدوى الكامنة. وينبغي أن تشمل هذه الاستراتيجيات أدوية أو توليفات جديدة وتدخلات ترمي إ

تحديـــد عوامـــل خطـــر تطـــور المـــرض وتخفيـــف آثارهـــا. وسيســـتلزم الأمـــر إجـــراء المزيـــد مـــن البحـــوث لتقصـــي تـــأثير 
  الاستراتيجيات الوقائية المستهدفة والجماعية ومأمونيتها.

  
المسـتحدث منـذ قـرن مـن  عصـيات كالميـت غيـرانإن لقـاح  السعي إلى استحداث لقاح نـاجع ضـد السـل:  -٦١

د للوقايـــة مـــن أشـــكال الســـل الوخيمـــة لـــدى الرضـــع وصـــغار الأطفـــال إلا أن نجاعتـــه محـــدودة الـــزمن هـــو لقـــاح مفيـــ
لقاحـاً  ١٢لمكافحة أشكال السل الأخرى. وقد أحرز تقدم ملحوظ فـي مجـال اسـتحداث لقاحـات جديـدة ويتـوفر حاليـاً 

سلة من التحديات العلمية مرشحاً في التجارب السريرية. ولا بد من تكثيف أنشطة البحث والاستثمارات للتصدي لسل
الرئيسية وتحديد أولويات البحوث القادمة المتصلة بلقاحات السـل. ومـن الأساسـي إتاحـة لقـاح للوقايـة بعـد التعـرض 
يقي من الإصابة بالمرض لدى الأشخاص المصابين بحالة العدوى الكامنة بهدف القضاء على السل في المستقبل 

  القريب.
  

  لأمثل من تطبيق الابتكارات ونتائجها وتحسينهاإجراء بحوث تتوخى الحد ا
  

يتعين استكمال الاستثمارات الموظفة فـي البحـوث الأساسـية بـأخرى فـي  :الاستثمار في البحوث التطبيقية  -٦٢
وللبحــوث . البحــوث التطبيقيــة التــي تــدعم اعتمــاد السياســات المســندة بالبينــات وتكييفهــا وتنفيــذها علــى وجــه الســرعة
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تحسين فهم التحديات وتطوير تدخلات مؤدية إلـى تحسـين السياسـات وتصـميم الـنظم الصـحية وتنفيـذها الرامية إلى 
علـــى وجـــه أفضـــل وتعزيـــز فعاليـــة طـــرق تـــوفير الخـــدمات أهميـــة حاســـمة لتـــوفير البينـــات التـــي تهـــدف إلـــى تحســـين 

بـات التـي تعرقـل تنفيـذ السياسـات ويلزم أيضاً إجراء بحوث لتحديد العق. الاستراتيجيات الحالية واعتماد أدوات جديدة
  .الراهنة والجديدة والتصدي لها وتوفير البينات من منظور المرضى والنظم الصحية

  
ــذ وتحســينها  -٦٣ ــة التنفي ــه عملي لا يمكــن تحويــل معظــم الابتكــارات إلــى إجــراءات  :اســتخدام البحــوث لتوجي

فإضـافة إلـى الترصـد الروتينـي لابـد . ب المصـلحةمحلية فعالة دون التخطيط والتكييف الدقيقين والشراكة مع أصـحا
مــن ضــمان حســن تخطــيط البحــوث وحســن إجرائهــا لتقيــيم الوضــع الوبــائي ووضــع الــنظم الصــحية علــى الصــعيدين 
الوطني والمحلي والجوانب الاجتماعية والسلوكية للسعي إلى الحصول علـى الرعايـة الصـحية ومـدى التقيـد بـالعلاج 

  .ز فضلاً عن تقييم نماذج التنفيذ المختلفةوممارسات الوصم والتميي
  

سيساعد تعزيز البحوث العملية والمتعلقة بـالنظم الصـحية والعلـوم الاجتماعيـة  :تهيئة بيئة مواتية للبحوث  -٦٤
وتحقيقـاً لهـذا الغـرض، يتعـين . المحسنة والأكثر وجاهة على تنفيذ السياسات الوطنية والعالمية ويساهم فـي وضـعها

وينبغـي أن تشـمل . جيـدة لتحديـد الأولويـات والتخطـيط والتنفيـذ فـي مجـال البحـث علـى المسـتوى القطـريإرساء نظم 
ولابـد مـن تنسـيق الجهـود . المؤشرات لقياس التقدم المحرز الاستثمارات الموظفة في حصائل أنشـطة البحـث وآثارهـا

وتشـجيع أصـحاب المصـلحة علـى  على نطاق واسـع لتنميـة القـدرات فـي مجـال البحـث وتخصـيص المـوارد الملائمـة
ومـــن الضـــروري تكـــوين بيئـــة مواتيـــة لإجـــراء بحـــوث قائمـــة علـــى البـــرامج وتجســـيد النتـــائج فـــي السياســـات . التعـــاون

  .والممارسات بهدف تحقيق كامل طاقات برامج مكافحة السل
  

  تكييف الاستراتيجية وتنفيذها
  

  بدء الحوار الاستراتيجي ودعمه
  

إن الخطـوة الأولـى التـي ينبغـي للـدول  :لمصلحة في اعتماد الاستراتيجية وتكييفهاإشراك جميع أصحاب ا  -٦٥
الأعضــاء اتخاذهــا لتكييــف الاســتراتيجية وتنفيــذها هــي عقــد مشــاورات وطنيــة شــاملة مــع طائفــة كبيــرة مــن الجهــات 

ة واعتمادهـــا صـــاحبة المصـــلحة بمـــا فيهـــا المجتمعـــات المحليـــة الأشـــد تضـــرراً بالســـل بهـــدف النظـــر فـــي الاســـتراتيجي
ولعله من غير المناسب أن تطبق الاستراتيجية العالمية تطبيقاً شاملاً في حـال عـدم اسـتجابتها . والتحضير لتكييفها

الكافية لتقييم للاحتياجـات المحليـة مسـتمد مـن طبيعـة وبـاء السـل وسـياق الـنظم الصـحية وخطـة التنميـة الاجتماعيـة 
وفضـلاً عـن ذلـك، يجـب أن . السـكان المعرضـون لخطـر الإصـابة بـالمرضوالاقتصادية والطلبات التـي يعبـر عنهـا 

  .يرتكز تطبيق الاستراتيجية إلى قدرات النظم الصحية وقدرات الجهات الشريكة
  

ســيتطلب التنفيــذ المجــدي لهــذه الاســتراتيجية مشــاركة عــدة جهــات فاعلــة  :اتبــاع نهــج متعــدد التخصصــات  -٦٦
لزم توســـيع نطـــاق الأفرقـــة الاستشـــارية القائمـــة المعنيـــة بمكافحـــة الســـل لتشـــمل وســـي. وتقاســـم المســـؤوليات فيمـــا بينهـــا

وسـيكون لزامـاً أن تضـم هـذه الأفرقـة مجموعـة . خبرات تتجاوز المجالين السريري والوبائي وميدان الصحة العمومية
وق الإنسـان والحمايـة أكبر من القدرات المنبثقة عن المجتمع المدني وعن مجالات السياسات المالية والإنمائية وحقـ

وقــد يكــون العمــل الرامــي إلــى . الاجتماعيــة والتنظــيم وتقيــيم التكنولوجيــا الصــحية والعلــوم الاجتماعيــة والاتصــالات
تكييــف الاســتراتيجية العالميــة الجديــدة لمكافحــة الســل مــع الســياقات الوطنيــة مكمــلاً للتخطــيط الاســتراتيجي الــوطني 

  .ستتبع بذل جهود جبارة وخاصةالعام في مجال الصحة غير أنه سي
  

وقـد يلـزم تعـديل . تتبـع البلـدان دورات مختلفـة لتخطـيط التنميـة :التحضير لوضع خطـط اسـتراتيجية جديـدة  -٦٧
ـــدة ـــاً بالاســـتناد إلـــى أي نهـــج جدي ـــة الموجـــودة حالي ولا يُســـتغنى أيضـــاً عـــن الخطـــط . الخطـــط الاســـتراتيجية والتنفيذي

وينبغي أن يؤخذ في الحسـبان إطـار . حشد موارد التمويل من مصادر محلية ودوليةالاستراتيجية الوطنية المفصلة ل
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مســــودة الاســــتراتيجية الجديــــدة الموصــــى بــــه فــــي ســــياق وضــــع الخطــــط الاســــتراتيجية الوطنيــــة الجديــــدة أو إدخــــال 
  .التعديلات على الخطط الاستراتيجية الوطنية القائمة

  
  ةرسم خرائط الوضع الوبائي ووضع النظم الصحي

  
ســــيتمثل الشــــرط الأساســــي لاعتمــــاد  :إجــــراء تقيــــيم مفصــــل للســــياق الوبــــائي وســــياق الــــنظم الصــــحية  -٦٨

الاســـتراتيجية والتحضـــير لتكييفهـــا فـــي إجـــراء تقيـــيم مفصـــل للوضـــع الوبـــائي ووضـــع الـــنظم الصـــحية علـــى الصـــعيد 
لومـات عـن الفئـات السـكانية وينبغي أن يتيح رسم الخـرائط علـى النحـو الواجـب معلومـات مهمـة، مثـل المع. الوطني

الأشــد تضــرراً بــالمرض والأكثــر تعرضــاً لخطــر تطــوره وعــن الخصــائص والاتجاهــات حســب الســن والجــنس وعـــن 
ونقـص العـوز المنـاعي البشـري انتشار مختلف أشكال السل وحالات المراضة المشتركة السائدة التي تشمل فيروس 

لى نحو ضار وعن أوجه الاختلاف دون الوطنية وبين المنـاطق التغذية والسكري وتعاطي التبغ وتعاطي الكحول ع
الحضرية والريفية وعـن فئـات مقـدمي الرعايـة وتوزيـع هـذه الفئـات وعـن نظـم الحمايـة الاجتماعيـة المتاحـة وروابطهـا 

  .الحالية والمحتملة التي تفيد أنشطة الوقاية من السل ورعاية مرضاه
  

يمكـن اسـتمداد بعـض المعلومـات اللازمـة  :رسـم خـرائط وضـع الـنظمجمع البيانات واسـتخدامها لتحسـين   -٦٩
لتقيــيم الســياق مــن التقــارير الروتينيــة المقدمــة ومــن نتــائج المســوحات الوطنيــة والإقليميــة المتصــلة بانتشــار الســل فــي 

لدورية وقد يتعين تحصيل ما يلزم من معلومات أخرى من استعراض عمليات تقييم البرامج الوطنية ا. بعض البلدان
ولبلــوغ هــذا الغــرض، ينبغــي أن تتــولى البلــدان بنــاء . وعمليــات التقيــيم الميدانيــة والدراســات الكميــة والنوعيــة المحليــة

القــدرات اللازمــة لوضــع نظــام للمعلومــات يرصــد خصــائص وبــاء الســل واســتخدام البيانــات المنبثقــة عــن ذلــك النظــام 
  .كما ينبغي على جميع المستويات

  
  لمحرز والنتائجقياس التقدم ا

  
. لا غنى عن تحديد الأهداف ورصد التقدم المحرز في تنفيذ كل مكون من مكونـات الاسـتراتيجية العالميـة  -٧٠

ويتضــــمن . وينبغــــي رصــــد التقــــدم بصــــورة روتينيــــة باســــتخدام أســــاليب معياريــــة مبنيــــة علــــى بيانــــات موثقــــة الجــــودة
ن استخدامها لرصد التقدم المحرز في تنفيذ مختلف المكونات الوارد أدناه أمثلة على المؤشرات التي يمك ٢ الجدول

والمؤشــرات الرئيســية لعــبء المــرض هــي معــدل الإصــابة بــالمرض . الرئيســية والمكونــات الفرعيــة لهــذه الاســتراتيجية
ء المحددة في الاستراتيجية، يلزم إيلا ٢٠٢٥وفي ظل الأهداف الشاملة لعام . ومعدل انتشاره ومعدل الوفيات بسببه

  .عناية خاصة لقياس الاتجاهات في معدل الوفيات ومعدل الإصابة
  

وتكتســـي البيانـــات عـــن معـــدل الوفيـــات أهميـــة حاســـمة للتمكـــين مـــن إيـــلاء الأولويـــة للتـــدخلات فـــي مجـــال   -٧١
أوجــه الصــحة العموميــة وقيــاس التقــدم المحــرز فــي مكافحــة المــرض والوضــع الصــحي العــام للســكان، بمــا فــي ذلــك 

يشـمل تقييـد البيانـات  لتسجيل الأحـوال المدنيـةولا يُستغنى عن توفير نظام وطني متين . مجال الصحة التفاوت في
ويمكن أيضـاً اسـتخدام بيانـات تسـجيل . عن أسباب الوفاة من أجل قياس الاتجاهات في معدل الوفيات بسبب السل
ين صفوفها أعلى من نسب الإبـلاغ عـن الأحوال المدنية للتعرف على فئات سكانية فرعية تكون معدلات الوفيات ب

 ١وتتـولى المنظمـة توثيـق جـودة هـذه البيانـات علـى الصـعيد العـالمي. الحالات مما يسمح بتوفير تـدخلات مسـتهدفة
ولابـــد للبلـــدان المـــزودة بـــنظم . ويمكـــن اســـتخدام الأســـاليب الإحصـــائية لبيـــان التغطيـــة الناقصـــة أو التـــدوين الخـــاطئ

. مـن ضـمان جـودة البيانـات الكافيـة، أمـا البلـدان المفتقـرة إلـى هـذه الـنظم فيلـزم أن تعتمـدهالتسجيل الأحوال المدنية 
  .وثمة حل مؤقت يعتمده عدد متزايد من البلدان ألا وهو اعتماد نظام نموذجي لتسجيل الأحوال المدنية

  
فــي الســنة  ٪٢وتشــير التقــديرات إلــى تســجيل انخفــاض بطــيء فــي معــدل الإصــابة بــالمرض بنســبة تنــاهز   -٧٢

أنــه ينبغــي إيــلاء عنايــة كبيــرة فــي فتــرة  ٢٠٥٠وعــام  ٢٠٢٥وتعنــي الأهــداف المحــددة لعــام . علــى الصــعيد العــالمي
                                                      

١   Mathers CD, Fat DM, Inoue M, Rao C, Lopez AD. Counting the dead and what they died from: an 
assessment of the global status of cause of death data. Bull World Health Organ 2005;83(3):171-7..  
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ولــدى البلــدان المرتفعــة الــدخل ذات الأداء . لقيــاس ســرعة انخفــاض معــدل الإصــابة بــالمرض ٢٠١٥بعــد عــام  مــا
لإبــلاغ عــن الحــالات تســجل جميــع حــالات الإصــابة العــالي المــرتبط بأنشــطة ترصــد الســل والــنظم الصــحية نظمــاً ل

بــالمرض أو معظمهــا إلا أن الإبــلاغ الروتينــي عــن الحــالات فــي بلــدان أخــرى ينطــوي علــى بيانــات منحرفــة نتيجــة 
حالات شخّصها العاملون في القطاع الصحي ولم تبلـغ (ونقص الإبلاغ ) حالات غير مشخصة(لنقص التشخيص 

ويمكــن فـــي هـــذه المواضــع اســـتخدام دراســات ســـجلات الجــرد ونمـــاذج التســـجيل . )عنهــا ســـلطات الصــحة العموميـــة
  .وإعادة التسجيل لتقدير معدل الإصابة بالسل

  
ويتطلب القياس الدقيق للاتجاهات في معدل الإصابة بالسل تعزيز أداء نظم ترصد المرض بحيـث تشـمل   -٧٣

وقــد أعــدت المنظمــة قائمــة . إلــى أدنــى حــد جميــع مقــدمي خــدمات الرعايــة الصــحية وتخفــض مســتوى نقــص الإبــلاغ
لتقيــيم قــدرة النظــام " المعــايير وأســس القيــاس لــنظم ترصــد الســل وتســجيل الأحــوال المدنيــة"مرجعيــة لترصــد الســل أي 

معايير بشأن الترصـد يجـب الوفـاء بهـا  ١٠وتحدد القائمة المرجعية . الوطني للترصد على تقدير حالات السل بدقة
الإبــلاغ وتســجيل الأحــوال المدنيــة قياســاً مباشــراً لمعــدل الإصــابة بالســل ومعــدل الوفيــات بســبب لكــي تعتبــر بيانــات 
ويمكـن أن تحصـل البلـدان التـي تفـي بجميـع المعـايير علـى شـهادة تصـديق تثبـت تزودهـا بنظـام . السل على التوالي

جياً مــن أجــل تحقيــق الهــدف وينبغــي اســتخدام قائمــة المنظمــة المرجعيــة لتحســين ترصــد الســل تــدري. ملائــم للترصــد
  .النهائي المتمثل في قياس الاتجاهات في حالات السل انطلاقاً من بيانات الإبلاغ مباشرة في جميع البلدان

  
ويمكــــن قياســــه مباشــــرة عبــــر المســــوحات . ويعــــد معــــدل انتشــــار الســــل مؤشــــراً مفيــــداً جــــداً لعــــبء المــــرض  -٧٤

سـيما السياسـات المتعلقـة بإتاحـة  مـات مفيـدة لتحسـين السياسـات ولاوتقدم أيضاً مسوحات الانتشار معلو  ١.السكانية
ولا يمكـن قيـاس معـدل انتشـار السـل باسـتخدام المسـوحات الوطنيـة فـي  .الخدمات الصحية وخدمات تشخيص السل

وســتكون  المواضـع التــي تنـوء بأعبــاء ثقيلـة مــن المـرضوتكتسـي مســوحات الانتشـار الوطنيــة أهميـة فــي . كـل مكــان
ومفيدة بوجه خاص لأغراض القياس المباشر لأثر المرض في بلـدان تجـري مسـحاً مكـرراً أو أساسـياً بحلـول وجيهة 

فرقــة العمــل العالميــة التابعــة للمنظمــة والمعنيــة بقيــاس أثــر الســل معــايير بشــأن تحديــد وقــد وضــعت . ٢٠١٥عــام 
دان والجهـات الشـريكة الأخـرى لـدعم على الصعيد القطري وتعمل مـع البلـيخص مسوحات الانتشار  الأولويات فيما

وترصـد فرقـة العمـل المـذكورة عـن كثـب تنفيـذ جميـع المسـوحات لضـمان المقارنـة الدوليـة . تنفيذ المسوحات وتحليلها
باستخدام الأساليب والمعايير التي توصي بها المنظمة، وتقـيّم الفرقـة أيضـاً التقـدم المحـرز لتحقيـق أهـداف تخفـيض 

  .معدل الانتشار
  

  قائمة توضّح المؤشرات العالمية الرئيسية لمسودة: ٢دول الج
  ٢٠١٥ الاستراتيجية العالمية لمكافحة السل بعد عام

  
 المكونات المؤشرات الإيضاحية

 الركيزة واحد: الرعاية والوقاية المتكاملتان اللتان تركزان على المرضى
لاختبـــــار  النســـــبة المئويـــــة للأشـــــخاص المشـــــتبه فـــــي إصـــــابتهم بالســـــل الخاضـــــعين

 باستخدام الوسائل التشخيصية السريعة التي توصي بها المنظمة
النســبة المئويــة لمجمــوع مرضــى الســل الــذين تــوفرت لهــم نتــائج اختبــار الحساســية 

 للأدوية
 النسبة المئوية لحالات الإصابة بالسل المرجعية المؤهلة التي تم تقصي مخالطيها 

 التشخيص المبكر  ألف:

 السلمعدل نجاح علاج 
النســـبة المئويـــة لمرضـــى الســـل المقـــاوم للأدويـــة المســـجلين للحصـــول علـــى عـــلاج 

 الخط الثاني

 العلاج  باء:

                                                      
١   World Health Organization. Tuberculosis prevalence surveys: a handbook. Geneva 2011.   

http://www.who.int/tb/advisory_bodies/impact_measurement_taskforce/resources_documents/thelimebook/en/index.html  
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 المكونات المؤشرات الإيضاحية
النســبة المئويــة لمرضــى الســل الخاضــعين لفحــص تحــري فيــروس العــوز المنـــاعي 

 البشري
النســــــبة المئويــــــة لمرضــــــى الســــــل المصــــــابين بفيــــــروس العــــــوز المنــــــاعي البشــــــري 

 دوية المضادة للفيروسات القهقريةوالحاصلين على العلاج بالأ

مكافحــة الســل/ فيــروس   جيم:
 العوز المناعي البشѧري
وحـــــــــــالات المراضـــــــــــة 

 المشتركة
النسبة المئوية للأشخاص المؤهلين من المصابين بفيـروس العـوز المنـاعي البشـري 
والأطفـــال دون الخامســـة مـــن العمـــر مـــن مخـــالطي مرضـــى الســـل الـــذين يـــوفر لهـــم 

 ل الكامنعلاج العدوى بالس

 العلاج الوقائي  دال:

 الركيزة اثنين: اتباع سياسات واضحة ونظم داعمة
النسبة المئوية للميزانية السنوية المحددة في الخطط الاسـتراتيجية الوطنيـة لمكافحـة 

 السل الحاصلة على تمويل 
 التزام الحكومة  ألف:

إشــــــــــراك المجتمعــــــــــات   باء: لاغ عنهاالنسبة المئوية لحالات الإصابة بالسل المشخصة التي تم الإب
المحليــــــــــة ومقــــــــــدمي 

 الخدمات
 النسبة المئوية للسكان الذي لا يتكبدون نفقات صحية هائلة

 النسبة المئوية للبلدان التي لديها نظام لترصد السل حاصل على شهادة تصديق
التغطيــــــــــــة الصــــــــــــحية   جيم:

الشــــــــــــاملة والأطــــــــــــر 
 التنظيمية

 التي تتحمل تكاليف باهظة بسبب السلالنسبة المئوية للأسر المتضررة 
 النسبة المئوية من السكان غير المعانين من نقص التغذية

الحمايـــــــة الاجتماعيـــــــة   دال:
 والمحددات الاجتماعية

 الركيزة ثلاثة: تكثيف أنشطة البحث والابتكار
النســبة المئويــة للعــدد المرغــوب فيــه مــن وســائل تشــخيص الســل والأدويــة واللقاحــات 

 له الجديدة المرشحة والتي هي في طور الاستحداث المضادة
 الاكتشاف  ألف:

النسبة المئوية للبلدان التي تعتمد وتعزّز اسـتخدام وسـائل التشـخيص أو الأدويـة أو 
 اللقاحات الجديدة

 التنفيذ  باء:

  
  دور الأمانة

  
ها إلـــى اســـتعراض ســـتقدم الأمانـــة علـــى جميـــع مســـتويات المنظمـــة الـــدعم إلـــى الـــدول الأعضـــاء فـــي ســـعي  -٧٥

واعتمادهــــا وتكييفهــــا وتنفيــــذها بالاســــتناد إلــــى الإطــــار الــــوارد فــــي  ٢٠١٥اســــتراتيجياتها لمكافحــــة الســــل بعــــد عــــام 
الاستراتيجية. وستعتمد المنظمة على مزاياها النسبية في مجالات الوظائف الأساسية المبينة أدناه وتستعين بـالفريق 

ع لهـا والمعنـي بالسـل والهيئـات الاستشـارية الإقليميـة وأجهزتهـا الرئاسـية بهـدف الاستشاري الاستراتيجي والتقنـي التـاب
  توجيه عملها ودعمه وتقييمه.

  
وستواصل المنظمة عملها المتصل بوضع السياسات والقواعـد والمعـايير بالاسـتناد إلـى المجموعـة المتاحـة   -٧٦

وســتوفر الأمانــة التوجيهــات الاســتراتيجية والأدوات . وتلــك التــي ســتتُاح مســتقبلاً مــن الوثــائق التوجيهيــة بشــأن الســل
وسـيلزم تكـرار هـذه الأدوات عنـد تـوافر المزيـد . اللازمة لتكييف الاستراتيجية وتنفيذها فـي مختلـف السـياقات القطريـة

وســيكون لزامــاً تــوفير التوجيــه الــدوري بشــأن اســتخدام وســائل . مــن البينــات علــى الــنهج الفعالــة وأفضــل الممارســات
وســـتعمل . يص الســـل الجديـــدة وأســـاليب اختبـــار الحساســـية للأدويـــة والمقـــررات العلاجيـــة الجديـــدة عنـــد توافرهـــاتشـــخ

المنظمة مع الشركاء لحفز توفير المزيد من البينات وتقديم التوصيات السياسية بشأن السبل الكفيلة بتمكين البرامج 
  .أجل التصدي لمحددات السل الاجتماعية الوطنية لمكافحة السل من المشاركة في الخطة الإنمائية من

  
  
  



 96 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون 

وستواصــل الأمانــة الاضــطلاع بوظيفتهــا الأساســية المتمثلــة فــي تنســيق الــدعم التقنــي بهــدف تمكــين هــذه   -٧٧
الاستراتيجية من إحداث تأثير سريع ودعم الـدول الأعضـاء، وسـتواظب علـى حفـز الشـركاء علـى تقـديم المسـاهمات 

آلية المسـاعدة التقنيـة لمكافحـة السـل التـي تـديرها وتساعد . مستويين الوطني والمحليعلى الصعيد العالمي وعلى ال
المنظمـــة علـــى تيســـير المـــوارد وتعبئتهـــا لتمويـــل المســـاعدة التقنيـــة بعقـــد شـــراكات مـــع الوكـــالات الإنمائيـــة الرئيســـية. 

اون مــع الخبــراء العــاملين فــي وســيلزم ســد الثغــرات فــي الخبــرات التقنيــة فيمــا بــين الوكــالات الداعمــة عــن طريــق التعــ
لا يقتصـر نطاقهـا علـى السـل، ومـن خـلال اجتـذاب عـدد أكبـر مـن المتعـاونين مجالات اختصاصية صحية عالمية 

  .الشباب في الميدان
  

وستظل المنظمة تعزز دورها الإشرافي في خلق الطلب العالمي علـى البحـوث وإيـلاء الأولويـة لاحتياجـات   -٧٨
دعـــم إجـــراء بحـــوث فعالـــة بالتعـــاون مـــع الشـــركاء لتوجيـــه عمليـــات وضـــع الاســـتراتيجيات البحـــث المتصـــل بالســـل و 

وسيســـتلزم هـــذا الأمـــر تكثيـــف العمـــل مـــع العلمـــاء الأساســـيين وأخصـــائيي . والسياســـات العالميـــة والوطنيـــة وتنفيـــذها
يــــة ومــــع الســــكان الوبائيــــات والعلمــــاء الاجتمــــاعيين والمبتكــــرين فــــي القطــــاعين العــــام والخــــاص والأوســــاط الأكاديم

المتضررين، وسـينطوي أيضـاً علـى ضـرورة تعـاون البـرامج الوطنيـة لمكافحـة السـل مـع الجهـات الشـريكة الأكاديميـة 
ومؤسسات البحث المرتبطة بها وشراكات القطاع العام المركزة على البحـث والشـراكات القائمـة بـين القطـاعين العـام 

  .والخاص
  

فعالة لدعم العمـل المقتـرح فـي ظـل الركـائز الـثلاث الـواردة فـي الاسـتراتيجية وستعضّد المنظمة الشراكات ال  -٧٩
ويهدف هذا العمل فـي إطـار الشـراكات إلـى دعـم الـدول الأعضـاء فـي سـعيها إلـى تحقيـق الإتاحـة الشـاملة . الجديدة

يفة الأشـــد لخــدمات الوقايـــة مــن الســـل ورعايــة مرضـــاه والوصـــول إلــى الفئـــات الســكانية والمجتمعـــات المحليــة الضـــع
وسـتعمل المنظمـة مـع شـراكة دحـر السـل وتسـعى إلـى عقـد شـراكات جديـدة يمكـن أن . تضرراً بوباء السل في العـالم

  .تعزز الالتزام والابتكار الفعالين فيما يتصل بعناصر الاستراتيجية المدفوعة بقطاعات غير القطاع الصحي
  

إلــى تجســيدها الســريع فــي خطــة عمــل  ٢٠١٥-٢٠٠٦ســتراتيجية دحــر الســل وقــد أدى إطــلاق المنظمــة لا  -٨٠
عالميـــة شـــاملة ومقـــدرة التكـــاليف مـــن إعـــداد شـــراكة دحـــر الســـل. ومثلمـــا فعلـــت المنظمـــة بالنســـبة إلـــى الاســـتراتيجية 

تضـعها شـراكة دحـر الســل ، فإنهــا ستنشـط فـي دعـم خطـة اســتثمار عالميـة ٢٠١٥العالميـة لمكافحـة السـل بعـد عـام 
د متطلبات التمويل اللازمة لتحقيق الأهداف الطموحة وتعمـل فـي الوقـت نفسـه علـى وتعرض الأنشطة بإيجاز وتحد

وســتوثق المنظمــة عــرى عملهــا مــع شــراكة دحــر الســل وتســهم فــي إعــداد خطــة . إنجــاز المعــالم الرئيســية فــي طريقهــا
بتقــديم  ٢٠١٥م العمــل والاســتثمار العالميــة لتوجيــه الجهــود الراميــة إلــى الوقايــة مــن الســل ورعايــة مرضــاه بعــد عــا

  .الإسهامات الاستراتيجية والعلمية والتقنية اللازمة
  

______________________  
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 ٢الملحق 

    ١النظام الداخلي المعدّل لجمعية الصحة العالميةنص 
      ]٢٠١٤مايو  أيار/ ٧ – ٦٧/٥[ج

  تصريف الأعمال في الجلسات العامة

  ٤٨المادة 

يجوز تقديم اقتراحات رسمية بشأن بنود جدول الأعمال حتى اليـوم الأول مـن دورة عاديـة لجمعيـة الصـحة   
تثنائية. وتحـال كـل تلـك الاقتراحـات إلـى اللجنـة التـي وُزِّع عليهـا بنـد جـدول الأعمـال وقبل يومين من افتتاح دورة اس

  ما عدا في حال النظر في البند مباشرة خلال جلسة عامة.

  ]٤٩[حُذِفت المادة 
  

.............................................................................................................  
  

  ـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ
  

                                                      
  .٢-٦٧ج ص عانظر القرار    ١
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      ٣الملحق 
  خطة العمل العالمية لمنظمة الصحة العالمية بشأن العجز

  ١،٢تحسين صحة جميع المصابين بالعجز :٢٠٢١-٢٠١٤
  

  ]٢٠١٤أيار/ مايو  ٤ – ٦٧/١٦[ج 

  
ــــي  -١ ــــار/ مــــايو  ف ــــي القــــرار  ٢٠١٣أي ــــة السادســــة والســــتون ف ــــة الصــــحة العالمي ــــدت جمعي  ٩-٦٦ج ص عأيّ

وطلبت في ذاك القرار مـن المـدير العـام أن يعـد، بالتشـاور مـع  ٣،التقرير العالمي عن العجزالتوصيات الواردة في 
نظمة تستند إلى البيّنـات الـواردة والمنظمات التابعة لمنظومة الأمم المتحدة، خطة عمل شاملة للم ٤الدول الأعضاء

، وبمـا يتماشـى مـع اتفاقيـة حقـوق الأشـخاص ذوي الإعاقـة (التـي اعتمـدتها الجمعيـة التقرير العـالمي عـن العجـزفي 
) والوثيقـــة الختاميـــة للاجتمـــاع الرفيـــع المســـتوى للجمعيـــة العامـــة للأمـــم ٦١/١٠٦العامـــة للأمـــم المتحـــدة فـــي القـــرار 

لأشـخاص داف الإنمائية للألفية وسائر الأهـداف الإنمائيـة المتفـق عليهـا دوليـاً فيمـا يتعلـق باالمتحدة بشأن بلوغ الأه
ـــوان:  ٢٠١٥سُـــبل المضـــي قـــدماً: وضـــع خطـــة تنميـــة شـــاملة لمســـائل الإعاقـــة حتـــى عـــام  ذوي الإعاقـــة تحـــت عن

  بعده. وما
  
رة أو فــي أحــد أفــراد والعجــز مســألة شــاملة الطــابع فــالجميع معــرض للإصــابة بــه ســواء فــي شخصــه مباشــ  -٢

أسرته، إذ يواجه المصاب بالعجز صعوبات لدى أدائه لوظائفه في مرحلة ما من حياته، وخاصة عندما يطعـن فـي 
السن. وتطبق خطـة العمـل هـذه التصـنيف الـدولي لتأديـة الوظـائف والعجـز والصـحة والإصـدار المشـتق منهـا بشـأن 

صـــطلحاً يشـــمل العاهـــات والقيـــود المفروضـــة علـــى النشـــاط الأطفـــال والشـــباب، وتســـتخدم كلمـــة "عجـــز" بوصـــفها م
ومعوقــــات المشــــاركة ويــــوحي بالجوانــــب الســــلبية للتفاعــــل بــــين فــــرد (يعــــاني مــــن حالــــة صــــحية) والعوامــــل (البيئيــــة 

  بيولوجية ولا اجتماعية صرفة.لا ينجم العجز عن عوامل والشخصية) التي تحكم سياق معيشة هذا الفرد. و 
  
بأن العجز مشكلة من مشاكل الصـحة العموميـة فـي العـالم ومسـألة تتعلـق بحقـوق الإنسـان وتسلّم المنظمة   -٣

وأولوية إنمائية، فهو من مشاكل الصـحة العموميـة لأن المصـابين بـه، يواجهـون، طيلـة عمـرهم، وعلـى نطـاق واسـع 
تأهيـــل، عراقيـــل فـــي الحصـــول علـــى الخـــدمات الصـــحية ومـــا يتصـــل بهـــا مـــن خـــدمات، مـــن قبيـــل خـــدمات إعـــادة ال

ويتمتعون بحصائل صحية أردأ نوعية من تلك التي يتمتع بها المتعافون. وقد تكون هناك بعض الحـالات الصـحية 
التـي تمثـل أيضـاً عامـل خطـر للإصــابة بمشـاكل صـحية أخـرى تُسـاء إدارتهــا فـي أغلـب الأحيـان، كارتفـاع معــدلات 

                                                           
  .٧-٦٧ج ص عانظر القرار    ١
و"الأشخاص" المصابون بالعجز في أنحاء خطة العمل هذه ككل اسـتخداماً متبـادلاً، وهمـا "الناس" يُستخدم المصطلحان    ٢

يشـــملان الأطفـــال والشـــباب. وعمـــلاً بأحكـــام اتفاقيـــة حقـــوق الأشـــخاص ذوي الإعاقـــة (التـــي اعتمـــدتها الجمعيـــة العامـــة للأمـــم 
لحالات التي تشير فيها الخطة إلى الحقـوق ) يُستعمل تعبير "الأشخاص المصابين بالعجز" في ا٦١/١٠٦المتحدة في القرار 

 والاستحقاقات، وتعبير "الناس المصابين بالعجز" في معظم الحالات الأخرى.

 .٢٠١١، جنيف، منظمة الصحة العالمية، التقرير العالمي عن العجزمنظمة الصحة العالمية، البنك الدولي،     ٣

 قتضاء.ومنظمات التكامل الاقتصادي الإقليمي، حسب الا    ٤
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اء الســــكري أو ســــرطان الأمعــــاء لــــدى المصــــابين الســـمنة بــــين المصــــابين بمتلازمــــة داون وارتفــــاع معــــدل انتشــــار د
بالفصــام. والعجــز أيضــاً مســألة تتعلــق بحقــوق الإنســان لأن البــالغين والمــراهقين والأطفــال المصــابين بحــالات عجــز 
يواجهــون الوصــم والتمييــز وعــدم المســاواة؛ وتتعــرض حقــوقهم لانتهاكــات متعــددة، بمــا فيهــا كــرامتهم، بوســائل منهــا 

اءة المعاملة والتحامل وعدم احترامهم بسبب إصابتهم بالعجز، ناهيك عن حرمانهم من الاستقلال أعمال العنف وإس
الذاتي. ويمثل العجز أولوية إنمائية نظراً لارتفاع معدلات انتشاره فـي البلـدان المنخفضـة الـدخل ولأن العجـز والفقـر 

مال الإصابة بالعاهات من جراء سوء التغذية ورداءة يعزّز أحدهما الآخر ويديمان بعضهما بعضاً، إذ يزيد الفقر من احت
المعيشة والفقر  خدمات الرعاية الصحية وخطورة ظروف المعيشة والعمل والسفر. وقد يؤدي العجز إلى تدني مستويات

  بسبب عدم إتاحة فرص التعليم والعمل وزيادة النفقات المتكبدة فيما يتعلق بالإصابة بالعجز.
  
مل بالناس المصابين بالعجز منذ الولادة وحتى سن الشيخوخة، وينبغي أن تعـود بالفائـدة وستُعنى خطة الع  -٤

عليهم جميعاً. والأشخاص الذين يعانون من حالات عوق هـم نـاس يُنظـر إلـيهم تقليـدياً علـى أنهـم مصـابون بعجـز، 
متحركة أو المكفوفون أو الصم ومنهم مثلاً الأطفال المصابون بالشلل الدماغي عند الولادة أو مستخدمو الكراسي ال

أو الذين يعانون من ضعف في القدرات الفكرية أو من حالات صحية نفسـية، وكـذلك المجموعـة الكبيـرة مـن النـاس 
الــذين يواجهــون صــعوبات فــي أداء وظــائفهم نتيجــة معانــاتهم مــن طائفــة واســعة مــن الاعــتلالات، كــالأمراض غيــر 

ت العصـــبية والإصـــابات، والاعـــتلالات التـــي تـــنجم عـــن التقـــدم فـــي الســـن. الســـارية والأمـــراض المعديـــة والاضـــطرابا
مــن اتفاقيــة حقــوق الأشــخاص ذوي الإعاقــة علــى أن الأشــخاص ذوي الإعاقــة هــم كــل مــن يعــانون  ١وتــنص المــادة 

مــن عاهــات طويلــة الأجــل بدنيــة أو عقليــة أو ذهنيــة أو حسّــيَة، قــد تمــنعهم لــدى التعامــل مــع مختلــف الحــواجز مــن 
  شاركة بصورة كاملة وفعالة في المجتمع على قدم المساواة مع الآخرين. الم
  
وتكرّس المنظمـة جـلّ مهمتهـا للوقايـة مـن الحـالات الصـحية التـي قـد تسـبب الوفـاة أو المراضـة أو العجـز،   -٥

ي ولكــن خطــة العمــل هــذه موجهــة نحــو تحســين صــحة النــاس المصــابين بــالعجز وأدائهــم لــوظيفتهم ورفــاههم، لــذا فهــ
تنظر في مسألة الوقاية إلا بقدر ما تستدعيه حاجة الأشخاص المصابين بالعجز إلى التمتع بسبل الوصول إلى  لا

الخــدمات والبــرامج الوقائيــة بالتســاوي مــع الآخــرين. وتشــمل الوقايــة طائفــة واســعة مــن التــدابير الراميــة إلــى الحــد مــن 
تـالي: تعزيـز أنمـاط الحيـاة الصـحية، مـن قبيـل تقـديم الإرشـاد المخاطر أو التهديدات المحدقة بالصحة على النحو ال

بشــأن التغذيــة الجيــدة وأهميــة الانتظــام فــي ممارســة النشــاط البــدني والامتنــاع عــن تعــاطي التبــغ؛ وحمايــة النــاس مــن 
الإصــابة بالحــالات الصــحية فــي المقــام الأول، كــالتمنيع ضــد الأمــراض المعديــة أو اتبــاع ممارســات مأمونــة بشــأن 

لولادة؛ والإبكار في الكشف عن أي حالة صحية ثانوية أو مصحوبة باعتلالات، مثـل إجـراء فحـوص داء السـكري ا
أو الاكتئــاب، والحــد مــن التــأثيرات المترتبــة علــى حالــة صــحية راســخة، بوســائل مثــل تــدبير الآلام علاجيــاً أو بــرامج 

تعتــرض ســبيل إتاحــة الخــدمات. وتحســين إتاحــة إعــادة التأهيــل أو جماعــات دعــم المرضــى أو إزالــة العقبــات التــي 
الخــدمات والبــرامج الوقائيــة للأشــخاص المصــابين بــالعجز مهــم لتحقيــق حصــائل صــحية أفضــل، وهــو أمــر يتناولــه 

  من هذه الخطة. ٢و ١الغرضان 
  

  لمحة عامة عن الوضع العالمي
  
بــالعجز، أي مــا نســبته  مليــون شــخص مــن النــاس المصــابين ١٠٠٠فــي العــالم أجمــع مــا يزيــد علــى يوجــد   -٦
٪ تقريباً من سكان العالم أو بواقـع شـخص واحـد مـن كـل سـبعة أشـخاص. ويتـراوح عـدد البـالغين مـن هـذا العـدد ١٥

مليـون شـخص. وتشـير التقـديرات إلـى  ١٩٠ملايـين و ١١٠ممّن يعـانون صـعوبات كبيـرة فـي أدائهـم لـوظيفتهم بـين 
يعــانون مــن حــالات عجــز  -عامــاً  ١٥طفــلاً دون ســن  ٢٠أو طفــل واحــد مــن أصــل  –مليــون طفــل  ٩٣أن هنــاك 

تتراوح بين المتوسطة والشديدة. وسيستمر عدد الناس المصابين بالعجز في الارتفاع بسبب شيخوخة السكان وتفاقم 
المعانـــاة مـــن الظـــروف الصـــحية المزمنـــة فـــي العـــالم. وتتـــأثر أنمـــاط العجـــز الوطنيـــة باتجاهـــات الظـــروف الصـــحية 

ئية وغيرها من العوامل، كـالحوادث المروريـة علـى الطـرق، وحـالات السـقوط، وأعمـال العنـف، وحـالات والعوامل البي
  الطوارئ الإنسانية، ومنها الكوارث الطبيعية والنزاعات والنظام الغذائي غير الصحي وإساءة استعمال المواد.
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ا أن الأطفال المنحدرين من أسر فقيرة ويؤثر العجز تأثيراً غير متناسب على النساء والمسنين والفقراء، كم  -٧
وفئــات الســكان الأصــليين والنــاس المنتمــين إلــى جماعــات مــن الأقليــات العرقيــة معرضــون لخطــر الإصــابة بــالعجز 
بشكل كبيـر. ومـن المحتمـل أن تواجـه النسـاء والفتيـات المصـابات بحـالات عجـز "تمييـزاً مزدوجـاً" يشـمل عنفـاً قائمـاً 

المعاملـة والتهمـيش. وعليـه فـإن المـرأة المصـابة بـالعجز غالبـاً مـا تتعـرض لأوجـه إجحـاف  على نـوع الجـنس وإسـاءة
إضــافية مقارنــة بالرجــل المصــاب بــالعجز وبــالمرأة المتعافيــة. ويواجــه أيضــاً الســكان الأصــليون أو المشــردون داخليــاً 

جــــز تحــــديات خاصــــة فــــي والمواطنــــون عــــديمو الجنســــية واللاجئــــون والمهــــاجرون والســــجناء المصــــابون بحــــالات ع
الحصول على الخدمات. وترتفع معدلات انتشار العجز في البلدان المنخفضـة الـدخل أكثـر منهـا فـي تلـك المرتفعـة 

أشــارت الجمعيــة  ٢٠١٣الــدخل. وفــي الوثيقــة الختاميــة للاجتمــاع الرفيــع المســتوى بشــأن الإعاقــة والتنميــة فــي عــام 
٪ مــن النــاس المصــابين بحــالات عجــز يعيشــون فــي بلــدان ٨٠ر بنحــو العامــة للأمــم المتحــدة إلــى وجــود نســبة تقــدّ 

نامية، وشدّدت على ضرورة ضمان إدراج الأشخاص المصـابين بـالعجز فـي جميـع جوانـب التنميـة، بمـا فيهـا خطـة 
  .٢٠١٥التنمية لما بعد عام 

  
حية، من قبيل ويواجه الناس المصابون بالعجز على نطاق واسع عراقيل في الحصول على الخدمات الص  -٨

تلك المقدمة في مجال الرعايـة الصـحية (ومنهـا الرعايـة الطبيـة والعـلاج والتكنولوجيـات المسـاعدة) والتعلـيم والعمالـة 
والخدمات الاجتماعية، بما فيها السكن والنقل. ويكمن مـثلاً أسـاس هـذه العقبـات فـي قصـور التشـريعات والسياسـات 

والمشاكل المواجهة في تقديمها؛ ونقص الوعي بمشكلة العجز وعـدم فهمهـا؛  والاستراتيجيات؛ وعدم تقديم الخدمات؛
والمواقف السلبية وممارسـة التمييـز؛ وانعـدام إمكانيـة الوصـول؛ ونقـص التمويـل؛ وعـدم المشـاركة فـي اتخـاذ القـرارات 

محــددة فيمــا  التــي تــؤثر مباشــرة فــي حيــاة المصــابين بــالعجز. ويواجــه أيضــاً الأشــخاص المصــابون بــالعجز عراقيــل
يتعلق بقدرتهم على التعبير عن آرائهم والتماس المعلومات والأفكار والحصـول عليهـا ونقلهـا علـى قـدم المسـاواة مـع 

  الآخرين، وبالاستعانة بوسائل الاتصال التي يختارونها.
  
وتســـهم تلـــك العقبـــات فـــي أوجـــه الإجحـــاف التـــي يتعـــرض لهـــا النـــاس المصـــابون بـــالعجز، وخصوصـــاً فـــي   -٩
لبلدان النامية التي يكون فيهـا مسـتوى هـؤلاء النـاس الصـحي أقـل مـن مسـتوى غيـر المصـابين بـالعجز، فضـلاً عـن ا

ارتفاع معـدلات الفقـر فيهـا وتـدني معـدلات التحصـيل العلمـي وقلـة فـرص العمـل وتـدني مسـتوى التمتـع بالاسـتقلالية 
هـــا هـــؤلاء وتـــذليل أوجـــه الإجحـــاف المرتبطـــة ومحدوديـــة المشـــاركة. ويمكـــن تلافـــي العديـــد مـــن العقبـــات التـــي يواجه

أفضل توليفة من البيّنات المتاحة عن السبل الكفيلة بتذليل العقبات التي  التقرير العالمي عن العجزبالعجز. ويبيّن 
يجابهها الناس المصابون بالعجز في الحصول على الخدمات في مجال الصحة وإعادة التأهيـل والـدعم والمسـاعدة 

  بيئاتهم (كالمباني والمواصلات) وفرص التعليم والعمل. والوصول إلى
  

  الرؤية والهدف والأغراض والمبادئ التوجيهية والنهوج
  
رؤية خطة العمل في إيجاد عالم ينعم فيه جميع الأشـخاص المصـابين بـالعجز، بمـن فـيهم الأطفـال  تتمثل  -١٠

  تحقيق كامل إمكاناتهم.وأسرهم، بحياة كريمة تساويهم في الحقوق والفرص وتمكّنهم من 
  

أما هدف خطة العمل فهو الإسهام في تمتع الأشخاص المصابين بالعجز كافة بأمثل مستوى من الصحة   -١١
  وأداء الوظيفة والرفاه وحقوق الإنسان.

  
  وفيما يلي الأغراض الثلاثة التي تصبو إليها خطة العمل:  -١٢

  ج الصحية؛إزالة العقبات وتحسين إتاحة الخدمات والبرام  )١(
تعزيـــز الخـــدمات المقدمـــة فيمـــا يخـــص إعـــادة التأهيـــل والتأهيـــل وتكنولوجيـــات الإعانـــة والمســـاعدة    )٢(

  والدعم، وخدمات إعادة التأهيل المجتمعي؛
تعزيـز جمــع البيانــات ذات الصــلة بــالعجز والقابلــة للمقارنـة دوليــاً ودعــم البحــوث المتعلقــة بحــالات   )٣(

  ها.العجز والخدمات المرتبطة ب
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وتــدعم خطــة العمــل هــذه تنفيــذ التــدابير المعــدّة لغــرض إعمــال حقــوق الأشــخاص المصــابين بــالعجز علــى   -١٣
 ١١(إمكانيـــة الوصـــول) والمـــادة  ٩تـــنص عليـــه اتفاقيـــة حقـــوق الأشـــخاص ذوي الإعاقـــة، وخاصـــة المـــادة  نحـــو مـــا

لإعاقة على قدم المسـاواة مـع آخـرين (الاعتراف بالأشخاص ذوي ا ١٢(حالات الخطر والطوارئ الإنسانية) والمادة 
 ٢٥(التنقـــل الشخصـــي) والمـــادة  ٢٠(العـــيش المســـتقل والإدمـــاج فـــي المجتمـــع) والمـــادة  ١٩أمـــام القـــانون) والمـــادة 

ــــل) والمــــادة  ٢٦(الصــــحة) والمــــادة  ــــل وإعــــادة التأهي ــــة)  ٢٨(التأهي ــــة الاجتماعي (مســــتوى المعيشــــة اللائــــق والحماي
( التنفيذ والرصـد علـى الصـعيد  ٣٣(التعاون الدولي) والمادة  ٣٢والبيانات) والمادة (جمع الإحصاءات  ٣١ والمادة

(النساء ذوات  ٦(المساواة وعدم التمييز) والمادة  ٥(الالتزامات العامة) والمادة  ٤الوطني). كما تؤيد الخطة المادة 
الـرأي والحصـول علـى معلومـات). وتقتـرح (حريـة التعبيـر و  ٢١( الأطفـال ذوو الإعاقـة) والمـادة  ٧الإعاقة) والمـادة 

الخطة إجراءات لدعم الالتزامات التي قُطِعت في الوثيقة الختامية التي اعتمدتها الجمعية العامة للأمـم المتحـدة فـي 
) لضــمان إتاحــة خــدمات ٢٠١٣أيلــول/ ســبتمبر  ٢٣اجتماعهــا الرفيــع المســتوى بشــأن الإعاقــة والتنميــة (نيويــورك، 

لأشـــخاص المصـــابين بـــالعجز، بمـــا فيهـــا خـــدمات إعـــادة التأهيـــل والتأهيـــل والأجهـــزة المســـاعدة، الرعايـــة الصـــحية ل
ولتحسين جمع البيانات المتعلقة بالعجز وتحليلها ورصدها وتدعيم المعارف وإذكاء وعـي المجتمـع بموضـوع العجـز 

  وفهمه.
  

ي برامجها، وذلـك بمـا يتمشـى وتعضّد خطة العمل أعمال المنظمة المتواصلة بشأن دمج موضوع العجز ف  -١٤
وهـي منسـجمة مـع برنـامج العمـل العـام الثـاني  ١مع ما صدر مؤخراً من قرارات عن الجمعية العامة للأمم المتحـدة،

، ولاســيما أنهــا تعكــس الحقــائق السياســية والاقتصــادية والاجتماعيــة والبيئيــة الجديــدة وبرنــامج ٢٠١٩-٢٠١٤عشــر 
تكمّــل الخطــة وتؤيــد تنفيــذ ســائر خطــط المنظمــة واســتراتيجياتها، مــن قبيــل تلــك العمــل الصــحي الآخــذ فــي التطــور. و 

المتعلقــــة بــــالتمتع بالصــــحة فــــي مرحلــــة الشــــيخوخة، والصــــحة الإنجابيــــة، وصــــحة الأم والطفــــل، وحــــالات الطــــوارئ 
  رية.والكوارث، والصحة النفسية، والوقاية من العمى وضعف البصر اللذين يمكن تجنبهما، والأمراض غير السا

  
ويُسترشــد فــي إعــداد خطــة العمــل بالمبــادئ التاليــة، ومعظمهــا مجسّــد فــي اتفاقيــة حقــوق الأشـــخاص ذوي   -١٥

  الإعاقة:
   احتـــرام كرامـــة الأشـــخاص المتأصـــلة واســـتقلالهم الـــذاتي بمـــا فـــي ذلـــك حريـــة تقريـــر خيـــاراتهم بأنفســـهم

  واستقلاليتهم؛
  عدم التمييز؛  
  كاملة وفعالة في المجتمع؛ كفالة المشاركة والإشراك بصورة  
  احترام الإجحافات وقبول الأشخاص ذوي الإعاقة كجزء من التنوع البشري والطبيعة البشرية؛  
  تكافؤ الفرص؛  
  إمكانية الوصول؛  
  المساواة بين الرجل والمرأة ؛  
  احترام القدرات المتطورة للأطفال ذوي الإعاقة واحترام حقهم في الحفاظ على هويتهم؛  
  .احترام كرامة الأشخاص ذوي الإعاقة وتقديرهم باستمرار عندما يكبرون في السن  

                                                           
(اتفاقيــة حقــوق الأشــخاص ذوي الإعاقــة وبروتوكولهــا  ٦٦/٢٢٩(المســتقبل الــذي نصــبو إليــه) والقــرار  ٦٦/٢٨٨القــرار     ١

(اجتمـــاع الجمعيـــة العامـــة الرفيـــع المســـتوى المعنـــي بتحقيـــق الأهـــداف الإنمائيـــة للألفيـــة وســـائر  ٦٦/١٢٤الاختيـــاري) والقـــرار 
ــاً فيمــا يتعلــق بالأشــخاص ذوي الإعاقــة) والقــرار الأهــداف الإنمائيــة المتفــق عليهــا د (تحقيــق الأهــداف الإنمائيــة  ٦٥/١٨٦ولي

والوثيقـة الختاميـة للاجتمـاع الرفيـع ( ٦٨/٣ومـا بعـده) والقـرار  ٢٠١٥للألفية فيمـا يتعلـق بالأشـخاص ذوي الإعاقـة حتـى عـام 
لألفيــة وســائر الأهــداف الإنمائيــة المتفــق عليهــا دوليــاً المســتوى للجمعيــة العامــة للأمــم المتحــدة بشــأن بلــوغ الأهــداف الإنمائيــة ل

 ٢٠١٥سُـــبل المضـــي قـــدماً: وضـــع خطـــة تنميـــة شـــاملة لمســـائل الإعاقـــة حتـــى عـــام  لأشـــخاص ذوي الإعاقـــة:فيمـــا يتعلـــق با
 (إعمال الأهداف الإنمائية للألفية فيما يتعلق بالأشخاص ذوي الإعاقة). ٦٤/١٣١) والقرار بعده وما
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ولـــدى النـــاس المصـــابون بـــالعجز رؤى فريـــدة مـــن نوعهـــا عـــن إصـــابتهم بـــالعجز وعـــن حـــالتهم، بيـــد أنهـــم   -١٦
مــن  ٤دة يُســتبعدون مــن عمليــة صــنع القــرارات المتعلقــة بقضــايا تــؤثر فــي حيــاتهم مباشــرة. وتمشــياً مــع أحكــام المــا

اتفاقية حقوق الأشخاص ذوي الإعاقـة فإنـه ينبغـي التشـاور علـى نحـو وثيـق مـع أولئـك النـاس مـن خـلال المنظمـات 
  التي تمثلهم حول جميع مراحل وضع وتنفيذ السياسات والقوانين والخدمات التي تتعلق بهم، وإشراكهم فيها فعلياً.

  
  داد وتنفيذ خطة العمل وتسترشد بها:وفيما يلي النهوج التي ترتكز إليها عملية إع  -١٧

  نهج قائم على حقوق الإنسان، بما يشمل تمكين الأشخاص المصابين بالعجز؛  
  نهج يدوم طوال العمر، بما في ذلك تقديم الرعاية المتواصلة؛  
  التغطية الصحية الشاملة؛  
  نهج محوره الأشخاص وملائم ثقافياً؛  
  ١هيل المجتمعي؛نهج متعدد القطاعات/ إعادة التأ  
   أدناه). ٢٩التصميم العام (انظر الفقرة  
  

  الإجراءات المقترحة للدول الأعضاء والشركاء الدوليين والوطنيين والأمانة
  
يُقترح علـى الـدول الأعضـاء والشـركاء الـدوليين والـوطنيين والأمانـة اتخـاذ إجـراءات محـددة تبـيّن بالتفصـيل   -١٨

لتحقيـــق أغـــراض خطـــة العمـــل الثلاثـــة. والخيـــارات المتاحـــة بشـــأن كيفيـــة تنفيـــذ تلـــك الأعمـــال التـــي يمكـــن إنجازهـــا 
الإجراءات مقترحة في شكل مدخلات مقدمة من مختلـف الأطـراف. وتسـتند تلـك الإجـراءات والمـدخلات إلـى بيّنـات 

مي عـن العجــز، تثبـت السـبل الناجحـة فـي تـذليل العقبــات التـي تحـول دون إتاحـة الخـدمات المبينــة فـي التقريـر العـال
وإلــى العمــل التقنــي الــذي تضــطلع بــه الأمانــة لتحســين نوعيــة حيــاة النــاس المصــابين بــالعجز. ومــن الضــروري أن 

  تصمم البلدان إجراءاتها حسب سياقاتها الخاصة.
  

ونظــراً لأن العجــز يشــمل جميــع القطاعــات وينطــوي علــى مشــاركة مختلــف الجهــات الفاعلــة فســيلزم لتنفيــذ   -١٩
قطـع التـزام قـوي بشـأن تـوفير المـوارد والعمــل فـي هـذا المضـمار مـن جانـب طائفـة واسـعة مـن الشــركاء  خطـة العمـل

الدوليين والإقليميين والوطنيين، وبشأن إنشاء شبكات إقليمية وعالمية وتعزيزها. وتؤدي الحكومات الوطنية والمحلية 
الفاعلــة الأخــرى بــأدوار مهمــة غيرهــا، ومنهــا  أهــم الأدوار فــي هــذا الميــدان، ولكــن ينبغــي أن تضــطلع أيضــاً الجهــات

المؤسســات التابعــة لمنظومــة الأمــم المتحــدة ومنظمــات التنميــة ومنظمــات الأشــخاص المصــابين بــالعجز؛ والجهــات 
المقدمة للخدمات، بما فيها تلك الموجودة بين صفوف المجتمع المدني والمنظمات الدينية؛ والمؤسسات الأكاديمية؛ 

والمجتمعــات؛ والنــاس المصــابين بــالعجز وأســرهم. وتســلّم الخطــة أيضــاً بأهميــة إســهام الجهــات والقطــاع الخــاص؛ 
الرســمية وغيــر الرســمية المقدمــة لخــدمات الرعايــة دعمــاً للأشــخاص المصــابين بــالعجز، وبمــا يلزمهــا مــن متطلبــات 

  دعم خاصة لأداء هذا الدور.
  

لقطاعـات يقتـرن بآليـات عمليـة للتنسـيق والتنفيـذ بـين وسيتوقف نجاح الخطة على اتبـاع نهـج فعـال متعـدد ا  -٢٠
المعني من الوزارات والإدارات المسؤولة عن تزويد الأشخاص المصابين بالعجز بالخدمات الصحية وإعادة التأهيل 
وما يرتبط بها من خدمات. وتشمل القطاعات الحكومية ذات الصلة الصحة وخـدمات العجـز والحمايـة الاجتماعيـة 

الاجتماعيــة والخــدمات المجتمعيــة والتمويــل والبنيــة التحتيــة والنقــل والاتصــالات والعمــل والتعلــيم. والتنســيق والرعايــة 
الفعــال أمــر ضــروري ولكــن علــى كــل وزارة وإدارة ووكالــة أن تكــون مســؤولة فــي المقــام الأول عــن ضــمان أن تتُــاح 

  تطلباتهم.مجالات نشاطها الرئيسية للأشخاص المصابين بالعجز وأن تستجيب لم
                                                           

التأهيل المجتمعي منهجية عملية لإعمال حقوق الإنسان وبلوغ أهداف التنمية على صـعيد المجتمـع ة إعادة تؤمن عملي    ١
 بالاستناد إلى نهج شامل متعدد القطاعات يتسنى بفضله تمكين الأشخاص المصابين بالعجز وأسرهم.
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وإعــادة التأهيــل المجتمعــي مــن طرائــق تســهيل التعــاون المتعــدد القطاعــات. وقــد تطــوّر هــذا النشــاط ليصــبح   -٢١
استراتيجية متعددة القطاعات تقدم توجيهات عملية عن كيفية الربط بين الخدمات العمومية وتعزيز قدرتها بما يكفل 

لتعلــــيم والعمــــل والخــــدمات الصــــحية والاجتماعيــــة، حصــــول الأشــــخاص المصــــابين بــــالعجز وأســــرهم علــــى فــــرص ا
واســتفادتهم مــن تلــك الفــرص والخــدمات. ويُحقّــق ذلــك بفضــل تضــافر جهــود الأشــخاص المصــابين بــالعجز وأســرهم 
ــــر الحكوميــــة ذات الصــــلة المعنيــــة بخــــدمات الصــــحة  والمنظمــــات والمجتمعــــات المحليــــة والجهــــات الحكوميــــة وغي

بلـداً مـن  ٩٠ن المجتمـع والخـدمات الأخـرى. ويُطبّـق هـذا الـنهج حاليـاً فـي أكثـر مـن والتدريب المهني وشـؤو  والتعليم
أجل إعادة تأهيل الأشخاص المصابين بالعجز ومساواتهم في الحصول على الفرص والحد من فقـرهم ودمجهـم فـي 

  المجتمع.
  

م فـي جهودهـا الراميـة إلـى وتقرّ خطة العمل بوجود تباين كبيـر فـي سـياقات ونقـاط انطـلاق البلـدان والأقـالي  -٢٢
ضمان إتاحة الخدمات الصحية للأشخاص المصابين بالعجز وتزويدهم ببرامج وجوانب دعم محددة. فـالغرض مـن 
الخطــة هــو تــوفير هياكــل وتوجيهــات ولكنهــا لا يمكــن أن تكــون حــلاً "موحّــد القيــاس يناســب الجميــع". ويلــزم مواءمــة 

  مع الالتزامات والسياسات والخطط والغايات الإقليمية والوطنية القائمة. الإجراءات الرامية إلى بلوغ أغراض الخطة
  

  رصد التقدم المحرز في تحقيق أغراض خطة العمل
  
يمكن اسـتخدام مؤشـرات النجـاح المحـددة لكـل غـرض للمسـاعدة فـي رصـد وقيـاس التقـدم المحـرز فـي بلـوغ   -٢٣

ت بمجـرد الموافقـة علـى الخطـة. وبـالنظر إلـى أن الغايـات هدف الخطة. وسيُبتّ فـي أمـر البيانـات الأساسـية والغايـا
سـتكون طوعيــة وعالميـة فــإن مـن غيــر المتوقـع أن تبلــغ كــل دولـة عضــو جميـع الغايــات المحـددة ولكــن بإمكانهــا أن 

ستتولى الأمانة تزويد الدول  ٣تسهم بدرجات متفاوتة في بلوغها. ومثلما هو مبيّن في الإجراءات المتعلقة بالغرض 
عضــاء بالتوجيــه والتــدريب والــدعم التقنــي، بنــاءً علــى طلبهــا، مــن أجــل تحســين تحليــل البيانــات الخاصــة بــالعجز الأ

واستخدامها بطريقة فعالة وعالية المردود. ويُوصى برصد التقدم المحرز في تنفيذ خطة العمـل هـذه وإبـلاغ الأجهـزة 
  ).٢٠٢١) وخلال العام الأخير من تنفيذها (عام ٢٠١٧الرئاسية بذلك في المرحلة الوسطى من تنفيذ الخطة (عام 

  
  إزالة العقبات وتحسين إتاحة الخدمات والبرامج الصحية :١الغرض 

  
الصحة هي حالة من اكتمال السلامة بدنياً ونفسياً واجتماعياً، لا مجرد انعـدام المـرض أو العجـز. ويـنص   -٢٤

مكن بلوغه هو حق من الحقوق الأساسـية لكـل إنسـان. دستور المنظمة على أن التمتع بأعلى مستوى من الصحة ي
ويشــــمل الحــــق فــــي الصــــحة الحصــــول علــــى رعايــــة صــــحية عاليــــة الجــــودة فــــي الوقــــت المناســــب وبطريقــــة مقبولــــة 

) تمكّن كـل ١التكلفة. ويتطلب أيضاً تعزيز هذا الحق من الدول الأعضاء تهيئة الظروف المناسبة التي: ( ومعقولة
) وتقــديم الخــدمات الصــحية علــى أســاس الموافقــة ٢مســتوى مــن الصــحة يمكــن بلوغــه؛ (شــخص مــن التمتــع بــأعلى 

  الحرة والمستنيرة.
  

والعجــز متنــوّع للغايــة. ورغــم أن بعــض الظــروف الصــحية المرتبطــة بــالعجز قــد تتســبب فــي ســوء الصــحة   -٢٥
لـــدى جميـــع النـــاس  وخلـــق احتياجـــات كبيـــرة مـــن الرعايـــة الصـــحية وأن بعضـــها الآخـــر قـــد لا يتســـبب فـــي ذلـــك فـــإن

المصـــابين بـــالعجز الاحتياجـــات العامـــة مـــن الرعايـــة الصـــحية نفســـها اللازمـــة لأي شـــخص آخـــر، ويلـــزمهم بالتـــالي 
الحصول على خدمات الرعاية الصـحية العموميـة. وقـد يواجـه النـاس المصـابون بـالعجز خطـورة أكبـر فـي التعـرض 

ة مصاحبة وظروف أخرى مرتبطـة بالسـن، وربمـا تلـزمهم لما يمكن الوقاية منه من ظروف ثانوية واعتلالات مرضي
خدمات متخصصـة مـن الرعايـة الصـحية. ويُجبَـر هـؤلاء أحيانـاً علـى الخضـوع لمعاملـة أو تـدابير وقائيـة أخـرى مـن 
دون موافقتهم. وأشارت أيضاً بعض الدراسات إلى أن معدل السـلوكيات الخطـرة يرتفـع لـدى فئـات معينـة مـن النـاس 

عجز، مــن قبيــل التــدخين واتبــاع نظــام غــذائي غيــر صــحي والخمــول البــدني. وتزيــد  كــذلك مخـــاطر المصــابين بــال
تعرض هؤلاء للعنـف مقارنـة بغيـر المصـابين بـالعجز، كمـا تـزداد مخـاطر تعرضـهم للإصـابات الناتجـة عـن حـوادث 

بـالعجز بمقـدار ثـلاث  المرور، أو الحروق أو السقوط. فعلى سبيل المثال يزداد احتمال تعـرض الأطفـال المصـابين
إلـى أربـع مـرات. كمـا أن الأطفـال المصـابين بـاعتلالات الصـحة النفسـية أو ضـعف القـدرات الذهنيـة يبـدو أنهـم مـن 
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مرة مقارنة بنظرائهم غير  ٤,٦أضعف الفئات في هذا الصدد، حيث تزداد مخاطر تعرضهم للعنف الجنسي بمقدار 
ات إلى أن معدل السلوكيات الخطرة يرتفـع لـدى بعـض فئـات النـاس المصابين بالعجز. وأشارت أيضاً بعض الدراس

  المصابين بالعجز، مثل التدخين والنظام الغذائي غير الصحي والخمول البدني.
  

وتتسبب حالات الطوارئ في الإصابة بالعجز كما يمكنهـا أن تزيـد المخـاطر التـي يتعـرض لهـا الأشـخاص   -٢٦
ر مـن الأحيـان احتياجـاتهم الأساسـية والخاصـة أو يُتَغاضَـى عنهـا فـي سـياق المصابون بالعجز الذين تُهمـل فـي كثيـ

إدارة المخــاطر فــي حــالات الطــوارئ. ولا يــتم غالبــاً تحديــد وســد تلــك الاحتياجــات قبــل وقــوع حالــة الطــوارئ وأثنــاء 
ـــتم التشـــاور مـــع الأشـــخاص المصـــابين بـــالعجز أو يجـــدون مـــن يمـــثلهم فـــي صـــ ـــادراً مـــا ي ياغة وقوعهـــا وبعـــدها، ون

  السياسات والبرامج المتعلقة بإدارة المخاطر في حالات الطوارئ.
  

والتمتــع بصــحة جيــدة يمكّــن مــن المشــاركة فــي طائفــة واســعة مــن الأنشــطة، ومنهــا التعلــيم والعمــل، ولكــن   -٢٧
الرعايـة البيّنات تثبت أن الناس المصابين بالعجز، يعانون، طيلة العمر، من الإجحاف في الحصول على خـدمات 

الصحية ولا يُلبّى الكثير من احتياجاتهم من تلك الرعاية ويتعرضون لمستويات صحية أدنى مقارنـة بعامـة السـكان. 
وكثيـــراً مـــا تعجـــز الـــنظم الصـــحية عـــن أن تلبّـــي كمـــا ينبغـــي احتياجـــات أولئـــك النـــاس مـــن الرعايـــة الصـــحية العامـــة 

التـي تعتـرض سـبيلهم عنـد  ات التمييزية والماديـة والمنهجيـةوالخاصة على حد سواء، فهم، يواجهون طائفة من العقب
العـالمي الخـاص بالمنظمـة عنـد مقارنـة  السعي إلـى الحصـول علـى الرعايـة الصـحية. ويبـيّن تحليـل المسـح الصـحي
بــالعجز عــن أن مرافــق الرعايــة الصــحية  الأصــحاء بالمصــابين بــالعجز، رجــالاً ونســاءً، أن احتمــال إبــلاغ المصــابين

رات التي يزوّدهم بها مقدمو خـدمات الرعايـة الصـحية غيـر كافيـة لتلبيـة احتياجـاتهم يتضـاعف إلـى أكثـر مـن والمها
يزيـــد علـــى ثـــلاث مــرات احتمـــال إبـــلاغ هـــؤلاء النـــاس عـــن الحرمــان ممّـــا يلـــزمهم مـــن خـــدمات الرعايـــة  مــرتين، فيمـــا

يسـتطيع نصـف الأشـخاص المصـابين  الصحية، وعلى أربع مرات احتمال إبلاغهم عن التعرض لمعاملـة سـيئة. ولا
بــالعجز تــأمين نفقــات مــا يلــزمهم مــن خــدمات الرعايــة الصــحية؛ ومــن المــرجّح أن يتكبــدوا أيضــاً نفقــات كارثيــة لقــاء 

  ١٪.٥٠حصولهم على الخدمات الصحية أكثر من غيرهم من غير المصابين بالعجز بنسبة تزيد على 
  

ل على الخـدمات الصـحية: الحـواجز الماديـة المتصـلة بتصـميم وفيما يلي العقبات التي تحول دون الحصو   -٢٨
هيكل المرافق الصحية أو المعدات الطبيـة أو وسـائط النقـل؛ وقصـور تمتـع مقـدمي الخـدمات الصـحية بمـا يلـزم مـن 

افتراضات تفيد  معارف ومهارات؛ والمفاهيم الخاطئة عن صحة الأشخاص المصابين بالعجز التي تؤدي إلى وضع
شـرّ الأمـراض؛ وعـدم احتـرام  وتقـيهمز صـحتهم الأشـخاص لا يحتـاجون إلـى خـدمات وبـرامج صـحية تعـزّ  بأن هؤلاء

هـــؤلاء الأشـــخاص أو المواقـــف والســـلوكيات الســـلبية المتخـــذة تجـــاههم؛ والعقبـــات المتعلقـــة بالمعلومـــات وصـــعوبات 
الاتصال؛ وعدم كفاية المعلومات اللازمة لهؤلاء الأشخاص عن حقهم في الحصول على خدمات الرعاية الصحية. 

السـواء يواجهـون عقبـات فـي الحصـول علـى الرعايـة الصـحية فـإن احتمـال وعلى الرغم من أن الرجال والنساء على 
تفكيـــر الرجـــال فـــي أنهـــم، أو أطفـــالهم، مريضـــون بالقـــدر الـــذي يقتضـــي الحصـــول علـــى خـــدمات الرعايـــة الصـــحية 
ومعرفتهم بأماكن الحصول على هـذه الخـدمات هـو احتمـال أقـل منـه بـين النسـاء. كمـا يـذكر الرجـال أنهـم يواجهـون 

  أكبر في الحصول على تمويل الرعاية الصحية. صعوبات
  

مــن اتفاقيــة حقــوق الأشــخاص ذوي الإعاقــة حــق هــؤلاء الأشــخاص فــي التمتــع بــأعلى  ٢٥وتعــزّز المــادة   -٢٩
(إمكانيــة الوصــول) فتبــيّن بإيجــاز مــا يلــزم اتخــاذه  ٩مســتويات الصــحة دون تمييــز علــى أســاس الإعاقــة. أمــا المــادة 

وصــول أولئــك الأشــخاص، علــى قــدم المســاواة مــع غيــرهم، إلــى البيئــة الماديــة المحيطــة  مــن تــدابير تكفــل إمكانيــة
ووسائل النقل والمعلومات والاتصالات (بما في ذلك تكنولوجيات ونظم المعلومات والاتصـال)، والمرافـق والخـدمات 

ن غير الـدول علـى السـواء الأخرى المتاحة لعامة الجمهور أو المقدمة إليه من جانب الجهات الفاعلة من الدول وم
في المناطق الحضـرية والريفيـة. وتشـمل هـذه التـدابير تحديـد العقبـات والمعوقـات التـي تحـول دون إمكانيـة الوصـول 
وإزالتهـــا فيمـــا يخـــص المبـــاني والطـــرق ووســـائل النقـــل والمرافـــق الأخـــرى داخـــل البيـــوت وخارجهـــا (بمـــا فيهـــا المرافـــق 

                                                           
ن مقـدار التكـاليف يمكـن أن يكـون كبيـراً تكاليف الرعاية الصحية أو يشـارك فـي دفعهـا فـإعندما يضطر الفرد إلى سداد     ١

جداً مقارنة بدخله ويسفر عن معاناته أو أسرته من "كارثة مالية". وقد اقترحت المنظمة أن يُنظر إلى الإنفـاق علـى الخـدمات 
٪ أو يســاويها مــن دخــل الأســرة بخــلاف مســتوى الكفــاف، أي الــدخل المتــاح ٤٠الصــحية بوصــفه كارثيــاً عنــدما يتجــاوز نســبة 

  قب تلبية الاحتياجات الأساسية.ع
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الخدمات الأخرى (بما فيها الخدمات الإلكترونية وخدمات الطوارئ). ونظراً إلى الطبية)، والمعلومات والاتصالات و 
تنـــوّع المســـتفيدين مـــن الخـــدمات الصـــحية فـــإن مـــن الضـــروري اتبـــاع نهـــج خـــاص بالتصـــميم العـــام لضـــمان تصـــميم 

كـن مـن دون المنتجات والبيئات والبـرامج والخـدمات بطريقـة يتسـنى بهـا لجميـع النـاس الاسـتفادة منهـا بـأكبر قـدر مم
  حاجة إلى تكييفها أو تصميمها على نحو متخصص.

  
وســتقُلَّل الإجحافــات الصــحية بفضــل إضــفاء طــابع أكثــر شــمولية علــى نظــم الرعايــة الصــحية القائمــة علــى   -٣٠

جميع المستويات، وتمكين الأشخاص المصابين بالعجز، من الاستفادة، طيلة العمـر، مـن بـرامج الصـحة العموميـة 
رامج المعنية بأنماط الحياة الصحية وتعزيز أتباع نظـم غذائيـة محسّـنة وتشـجيع ممارسـة النشـاط البـدني). (ومنها الب

وبسبب وجود عوامل متعددة تحدّ من إتاحة خدمات الرعاية الصحية للأشخاص المصابين بـالعجز فإنـه يلـزم اتخـاذ 
صــريف الشــؤون ورفــع مســتوى الــوعي إجــراءات فيمــا يخــص جميــع مكونــات نظــم الرعايــة الصــحية، ومنهــا تحســين ت

والمعرفة وزيادة توافر البيانات في وزارات الصحة وما يتصل بها من وزارات بحيث يتسنى لها النظر بشـكل أفضـل 
تحتـوي علـى  ١في موضـوع العجـز وزيـادة إتاحـة الخـدمات. ويُوصـى بصـون حـدود وطنيـة دنيـا للحمايـة الاجتماعيـة

ماعي تكفل حصول الجميع على خـدمات الرعايـة الصـحية الأساسـية وتـأمين ضمانات أساسية بشأن الضمان الاجت
الدخل بأدنى مستوى محدّد وطنياً على أقـل تقـدير. ويلـزم ان تعتـرف رسـمياً سياسـات الرعايـة الصـحية الوطنيـة بـأن 
ى بعض فئات الناس المصابين بالعجز يعانون من أوجه تفاوت صـحي؛ وهـذا الاعتـراف سـيكون خطـوة أساسـية علـ

طريــق تقليــل الإجحافــات الصــحية مــن أجــل الالتــزام بالتعــاون واتبــاع نهــج منســق فيمــا بــين مقــدمي خــدمات الرعايــة 
الصحية. وإعـادة التأهيـل المجتمعـي وسـيلة هامـة لضـمان وتحسـين تنسـيق الخـدمات الصـحية وإتاحتهـا، وخصوصـاً 

  في المناطق الريفية وتلك النائية.
  

بــات وتحســين إتاحــة الخــدمات الصــحية بالنجــاح تقــديم مــدخلات مــن الأشــخاص ويتطلــب تكليــل إزالــة العق  -٣١
المصابين بالعجز، فهم الأكثر دراية بتلك العقبات والأشد تضرراً بها. ومن الضـروري أن يُكفَـلَ إصـدار المعلومـات 
ت المتعلقـــة بالصـــحة فـــي صـــيغة يســـهل وصـــول أولئـــك الأشـــخاص إليهـــا كمـــا ينبغـــي وأن تلبـــي وســـائل الاتصـــالا

متطلبــاتهم (مثــل لغــة الإشــارات). وقــد يحتــاج أيضــاً بعــض الأشــخاص المــذكورين دعمــاً لتأكيــد حقهــم فــي الصــحة 
  ومساواتهم في فرص الحصول على الخدمات الصحية.

 

 : إزالة العقبات وتحسين إتاحة الخدمات والبرامج الصحية١الغرض 
 بيّنات النجاح وسيلة التحقق مؤشرات النجاح

٪ من البلدان التـي لـديها ×نسبة   ١-١
ـــيّن صـــراحة  ـــة تب سياســـات صـــحية وطني
أن للأشــخاص المصــابين بــالعجز الحــق 
فـــي التمتـــع بـــأعلى مســـتوى مـــن الصـــحة 

  يمكن بلوغه
ـــــــي ×نســـــــبة   ٢-١ ـــــــدان الت ٪ مـــــــن البل

تحظـــر علـــى شـــركات التـــأمين الصـــحي 
التمييـــز ضــــد حـــالات العجــــز الموجــــودة 

  مسبقاً 
نســــــــبة الأشــــــــخاص المصــــــــابين   ٣-١

بالعجز الـذين يتمتعـون بسـبيل الحصـول 
  على ما يلزمهم من خدمات صحية

٪ مـن الأسـر التـي لـديها ×نسبة   ٤-١
ناســــاً مصــــابين بــــالعجز وتتكبــــد نفقــــات 
كارثية من جيبها الخاص لقاء الحصول 

 على الخدمات الصحية

  
  

جمــــــع البيانــــــات بفضــــــل المســــــوح التــــــي 
ئيســيون بالمعلومــات يجريهــا المبلغــون الر 

فـــي وزارات الصـــحة والمجتمـــع المـــدني/ 
منظمات الأشخاص المصابين بالعجز، 
وإدارة الأمانــــــــــة للبيانــــــــــات عنــــــــــد خــــــــــط 

 ٥الأســاس بعــد مضــي فتــرة تتــراوح بــين 
  سنوات عليها ١٠و
  
  

إجـــــراء المســـــح النمـــــوذجي عـــــن العجـــــز 
وطنيــــة  ) ومســــوحات٣(انظــــر الغــــرض 

أخـــرى عـــن العجـــز والصـــحة فـــي ســـياق 
إطـــار رصـــد التغطيـــة الصـــحية الشـــاملة 

 ونهج قياسها.

  
  

إيجاد سياسة صـحية تتمشـى مـع اتفاقيـة 
  حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة

  
  
  
  
  
  
  

إدراج الأشخاص المصابين بـالعجز فـي 
 التغطية الصحية الشاملة

  
                                                           

: توصـية بشـأن ٢٠١٢) المتعلقـة بالحـدود الوطنيـة الـدنيا للحمايـة الاجتماعيـة، ٢٠٢توصية منظمة العمل الدولية (رقـم     ١
  .٢٠١٢حزيران/ يونيو  ١٤توفير الحدود الدنيا للحماية الاجتماعية، اعتُمِدت في 
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إجراءات بشأن 
 ١الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء  مدخلات للأمانة مدخلات مقترحة للدول الأعضاء
 الدوليين والوطنيين

وضع و/ أو  ١- ١
إصلاح القوانين 

والسياسات 
والاستراتيجيات 

والخطط المتعلقة 
من  بالصحة والعجز

أجل مواءمتها مع 
مبادئ اتفاقية حقوق 

الأشخاص ذوي 
 الإعاقة

اســــتعراض وتنقــــيح السياســــات   •
القائمة بالتخلّص مـن الأحكـام 

ـــــــــى الت ـــــــــة للمســـــــــاعدة عل مييزي
ضـــمان تحســـين إتاحـــة قطـــاع 
الصــــحة والقطاعــــات الأخــــرى 
للأشخاص المصـابين بـالعجز 
  وإدراجهم في تلك القطاعات

تعبئــة قــدرات القطــاع الصــحي   •
للإسهام في وضـع اسـتراتيجية 
ـــــــــــــين  وخطـــــــــــــة عمـــــــــــــل وطنيت
ومتعـــــــددتي القطاعـــــــات عـــــــن 
العجــز تكفــلان وضــع خطــوط 
واضـــــــــحة بشـــــــــأن المســـــــــؤولية 

ـــــــــــات م ـــــــــــة بالتنســـــــــــيق وآلي عني
  والرصد والإبلاغ

ـــد قطـــاع الصـــحة بالـــدعم   • تزوي
ــــــــــــــذ  لأغــــــــــــــراض رصــــــــــــــد تنفي
السياســـــات الصـــــحية وتقييمـــــه 
ضــــــــــماناً للامتثــــــــــال لأحكــــــــــام 
اتفاقية حقوق الأشـخاص ذوي 

  الإعاقة.
الترويج لتقديم خدمات صحية   •

محورهــا الفــرد وإشــراك الرجــال 
والنســـــــــــــــاء والأولاد والبنـــــــــــــــات 

والمنظمـات المصابين بالعجز 
المعنيـــة بهـــم فـــي تلـــك العمليـــة 

 بكل مراحلها إشراكاً فعالاً 

تقـــــــــــديم الـــــــــــدعم التقنـــــــــــي؛   •
ووضــــــع مبــــــادئ توجيهيــــــة 
ــــــــــــنظم  ــــــــــــز ال بشــــــــــــأن تعزي
الصـــــحية الشـــــاملة للعجـــــز 
مـــــن أجـــــل المســـــاعدة فـــــي 

  تحقيق التغطية الشاملة.
تقــــديم الــــدعم التقنــــي وبنــــاء   •

القــــــــــــــدرات داخــــــــــــــل وزارات 
الصــــــــــــحة وســــــــــــواها مــــــــــــن 

المعنية من أجـل  القطاعات
 وضـــع القـــوانين والسياســـات
والاســــــتراتيجيات والخطــــــط 

  وتنفيذها ورصدها
 

تعضـــــــيد فـــــــرص تبـــــــادل   •
المعلومـــــات عـــــن وضـــــع 
سياســـــــات فعالـــــــة تعـــــــزّز 
صــــــــــــــــحة الأشــــــــــــــــخاص 

  المصابين بالعجز
مشــاركة الهيئــات الوطنيــة   •

ذات الصـــــــــــــــلة، ومنهـــــــــــــــا 
منظمــــــــــــات الأشــــــــــــخاص 

وغيرهـا  المصابين بالعجز
ــــــــات المجتمــــــــ ع مــــــــن كيان

ــــــــي إصــــــــلاح  المــــــــدني، ف
 القـــــــــــــــوانين والسياســـــــــــــــات
والاســتراتيجيات والخطــط 
المتعلقـــــــــــــــــة بالصـــــــــــــــــحة 

  والعجز
 

تطوير القيادة  ٢- ١
وتصريف الشؤون 
فيما يخص دمج 
العجز في قطاع 

 الصحة

تحديــــد مراكــــز اتصــــال معنيــــة   •
بــالعجز داخــل وزارات الصــحة 
وصــياغة خطــط عمــل داخليــة 
ـــــد دمـــــج خـــــدمات الرعايـــــة  تؤي

  مومية وإتاحتهاالصحية الع
ضمان مشاركة قطاع الصحة   •

فـــي هيئـــات التنســـيق الوطنيـــة 
  المعنية بالعجز

ضــــــــمان مشــــــــاركة منظمــــــــات   •
الأشــخاص المصــابين بــالعجز 
فـــي رســـم السياســـات الصـــحية 

 وعمليات ضمان الجودة

تزويـــــــد الـــــــدول الأعضـــــــاء   •
بالدعم اللازم لبناء قـدراتها 
ــــــــة وإعــــــــداد حزمــــــــة  القيادي

ــــة عــــن  دمــــج دورات تدريبي
العجــز فــي قطــاع الصــحة 

  وتنفيذ تلك الحزمة
استضــــــافة حلقــــــات عمــــــل   •

إقليميــــــــــة عــــــــــن التغطيــــــــــة 
الصحية الشاملة والمسـاواة 
ودمجهـــــــــــــــــا بالمبـــــــــــــــــادرات 
الجاريـــــــــــــة/ ذات الصـــــــــــــلة 
لمــــــوظفي وزارات الصــــــحة 
وراســــــــــــــــــمي السياســــــــــــــــــات 
وممثلـــــــــــــــــــــي منظمـــــــــــــــــــــات 
الأشـــــــــــخاص المصــــــــــــابين 
بـــالعجز، وذلـــك بالاســـتفادة 

 من التجارب القطرية

ــــــــد وزارات الصــــــــحة ت  • زوي
بالـــــــــدعم الـــــــــلازم لبنـــــــــاء 
قدراتها القياديـة مـن أجـل 
ضــــــمان تقــــــديم خــــــدمات 
صــــــحية شــــــاملة للعجــــــز 

مــــن اتفاقيــــة  ٣٢(المــــادة 
ـــــوق الأشـــــخاص ذوي  حق

  الإعاقة).
بنــــــــــاء قــــــــــدرة منظمــــــــــات   •

الأشــــــــخاص المصــــــــابين 
بــــالعجز علــــى المشــــاركة 
الفعالــــــــة فــــــــي تصــــــــريف 
شــــــــــــــــــــؤون الخــــــــــــــــــــدمات 

 الصحية
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 إزالة الحواجز ٣- ١
التي تحول دون 

توفير التمويل والقدرة 
 على تحمل التكاليف

من خلال إتاحة 
خيارات واتخاذ تدابير 

تكفل تمكين 
الأشخاص المصابين 

بالعجز من تحمل 
تكاليف ما يلزمهم من 

خدمات الرعاية 
الصحية ومن 

الحصول عليها من 
دون إنفاق أموال 
طائلة من جيبهم 
الخاص أو تكبّد 
 انفقات كارثية عنه

تخصــــــــــــيص مــــــــــــوارد كافيــــــــــــة   •
لضــــــــــمان تنفيــــــــــذ المكونــــــــــات 
الصـــــــــــــــــــحية للاســـــــــــــــــــتراتيجية 

العمـــل الـــوطنيتين عـــن  وخطـــة
  العجز 

ضــمان أن تشــتمل مخططــات   •
تمويـــــــــــل الرعايـــــــــــة الصـــــــــــحية 
الوطنيـــة علـــى حـــد أدنـــى مـــن 
الحزم والتدابير الخاصة بالحد 
ـــــــــــــــــر والحمايـــــــــــــــــة  مـــــــــــــــــن الفق
الاجتماعيـــــــة التـــــــي تســـــــتهدف 
الأشــخاص المصــابين بــالعجز 

تلبي احتياجـاتهم مـن الرعايـة و 
الصــــــــحية، وأن تصــــــــل هــــــــذه 
المعلومــــات عــــن المخططــــات 

  إلى المصابين بالعجز
  
  
تقليــــل النفقــــات التــــي يصــــرفها   •

الأشخاص المصابون بـالعجز 
مـــــــن جيـــــــبهم الخـــــــاص ممّـــــــن 
ليســــت لــــديهم وســــيلة للإنفــــاق 

الرعايــــــــــــــة خــــــــــــــدمات علــــــــــــــى 
الصـــــــــــحية، أو إلغـــــــــــاء تلـــــــــــك 

  النفقات
المتعــــــــــــددة تعزيــــــــــــز النهــــــــــــوج   •

القطاعــــات لتغطيــــة التكـــــاليف 
المتكبــــــــــــــدة بصــــــــــــــورة غيــــــــــــــر 

عــــن الحصــــول علــــى  مباشــــرة
خـــــــــدمات الرعايـــــــــة الصـــــــــحية 

  (مثل النقل)
ضـــــــمان تمكـــــــين الأشـــــــخاص   •

المصــابين بــالعجز مــن تحمــل 
تكــــــــــاليف خــــــــــدمات التــــــــــأمين 
الصــــحي الخــــاص، فــــي حــــال 
إتاحتهــا، ومــن الحصــول علــى 

 تلك الخدمات

البلـــــــــدان بالـــــــــدعم   تزويـــــــــد  •
الــــــــــلازم لوضــــــــــع قنــــــــــي الت

تـــــــــدابير بشـــــــــأن التمويـــــــــل 
الصــحي تزيـــد القـــدرة علـــى 
تحمـــــل تكـــــاليف الخـــــدمات 

 والحصول عليها

تقــــــــــديم الــــــــــدعم التقنــــــــــي   •
ــــــــــدول  ــــــــــى ال والمــــــــــالي إل
الأعضـــــــــاء مـــــــــن أجـــــــــل 
ضــــــــــــــــــــــــمان تمكــــــــــــــــــــــــين 
الأشــــــــخاص المصــــــــابين 
بــــــالعجز مــــــن الحصــــــول 
ــــــة  ــــــى خــــــدمات الرعاي عل

  الصحية العمومية
تزويــــد الــــدول الأعضــــاء   •

فـــــــــي مجـــــــــال بالتوجيـــــــــه 
الحــــــدود تعيــــــين وصــــــون 

الوطنيـــــة الـــــدنيا للحمايـــــة 
  الاجتماعية

ـــالعجز   • دعـــم المصـــابين ب
فــــــــــي الحصــــــــــول علــــــــــى 
المعلومـــات عـــن خيـــارات 
 تمويل الرعاية الصحية
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إزالة العقبات  ٤- ١
التي تعترض سبيل 

 تقديم الخدمات
(ومنها العوائق التي 
تحول دون الوصول 
المادي والمعلومات 

والاتصالات 
والتنسيق) عبر جميع 

برامج الرعاية 
الصحية، بما فيها 

برامج الصحة 
الجنسية والإنجابية 

وتعزيز الصحة 
وغيرها من مبادرات 

الصحة العمومية 
 الخاصة بالسكان

اعتمـــاد معـــايير وطنيـــة بشـــأن   •
إمكانيــة الوصــول (تتمشــى مــع 
مبــــــــــــادئ التصــــــــــــميم العــــــــــــام) 
وضــــمان الامتثــــال لهــــا داخــــل 

ــــــــق الخــــــــدمات  الصــــــــحية مراف
  العمومية

تــــــــوفير طائفــــــــة واســــــــعة مــــــــن   •
تــــدابير تــــأمين وســــائل الراحــــة 
المعقولــة لتــذليل العقبــات التــي 
ــــــى  تحــــــول دون الحصــــــول عل
الخـــدمات الصـــحية العموميـــة، 
بوســائل منهــا إدخــال تعــديلات 
على هياكل المرافق والمعدات 
ــــــي لهــــــا ســــــمات التصــــــميم  الت
العـــــــام وعلـــــــى نظـــــــم التعيـــــــين 

لتقــــــديم وإيجـــــاد نمــــــاذج بديلـــــة 
الخدمــــات وإرســـال المعلومـــات 
فـــي صـــيغ مناســـبة، مـــن قبيـــل 
لغـــة الإشـــارات واســـتخدام لغـــــة 

ـــــــــــــل ( ) الخاصــــــــــــة Brailleبرايــ
بــــالمكفوفين وأحــــرف الطباعــــة 

) Easy Read( الكبيرة وبرنامــج
لتســـــهيل القـــــراءة والمعلومـــــات 

  المصوّرة
إنشـــــاء آليـــــات دعـــــم لتحســـــين   •

حصول الأشخاص المصـابين 
ى خــدمات الرعايــة بــالعجز علــ

ــــــــة  الصــــــــحية باســــــــتمرار وطيل
العمــــر، بمــــا فــــي ذلــــك: تنفيــــذ 
التخطيط والعمـل بـروح الفريـق 
المتعدد التخصصـات وتطـوير 
مســــــــــارات الإحالــــــــــة ودلائــــــــــل 

  الخدمة
تشــجيع وتســهيل إتاحــة الســائد   •

من مبادرات الصحة العمومية 
الوطنيـــة والمحليـــة التـــي تعـــزّز 

  الصحة وتحميها
لإحالــة إلــى دعــم عمليــة دمــج ا  •

ــــــــــــــــــــــــــــــــة  خــــــــــــــــــــــــــــــــدمات الرعاي
ضـــــــــــمن أنشـــــــــــطة  الصـــــــــــحية
ـــــــــــــــرامج ـــــــــــــــل  ب إعـــــــــــــــادة التأهي

المجتمعـــي، وذلـــك بالاســـتعانة 
 بتلك البرامج

دعم عملية تحديد العقبات   •
التي تحـول دون الحصـول 
علـــى خــــدمات معينـــة مــــن 
خــلال تقــديم الــدعم التقنــي 
الـــــــــلازم لجمـــــــــع البيانـــــــــات 
المصـــــــــنفة بحســـــــــب نـــــــــوع 
العجز عن مدى الاستفادة 

  لك الخدماتمن ت
تطـــــــــوير المـــــــــوارد بشـــــــــأن   •

المســائل المتعلقــة بإمكانيــة 
الوصــــــــــول إلــــــــــى مرافــــــــــق 

  الرعاية الصحية

تقـــــديم التوجيهـــــات التقنيـــــة   •
دعمــــــاً لإدراج الأشــــــخاص 
ـــــــي  ـــــــالعجز ف المصـــــــابين ب
سياسات الصحة العمومية 

  واستراتيجياتها وبرامجها
تعزيـــز بنـــاء قـــدرات بـــرامج   •

إعــادة التأهيــل المجتمعــي، 
فـــــــي المجـــــــالات  وخاصـــــــة

 المتصلة بالصحة

تزويـــــــــــــــــــــد جماعـــــــــــــــــــــات   •
المســــــــــــتخدمين بالــــــــــــدعم 
لتـــــدقيق شــــــؤون إمكانيــــــة 
الوصــــول إلــــى الخــــدمات 
الصحية من أجـل تحديـد 
العقبات التي قد تعترض 
ســــــــــــــــــبيل الأشــــــــــــــــــخاص 
المصـــــابين بـــــالعجز فـــــي 
الحصـــــــــول علـــــــــى تلـــــــــك 

  الخدمات
تمويــل البــرامج التجريبيــة   •

الراميــة إلــى إظهــار فوائــد 
شـــــــــــــــــــــــــــــــــــخاص إدراج الأ

  المصابين بالعجز
تمكــــــــــــــــين الأشــــــــــــــــخاص   •

المصـــــابين بـــــالعجز مـــــن 
تحســـــــين صـــــــحتهم مـــــــن 
خــلال تـــوفير المعلومـــات 
  والتدريب ودعم الأقران

دعم تطوير بـرامج إعـادة   •
  التأهيل المجتمعي

 

 

التغلب على  ٥- ١
تحديات محددة في 
مجال جودة الرعاية 

الصحية التي يتلقاها 
 المصابون بالعجز

  تعزيـــــــــز المزيـــــــــد مـــــــــن الفهـــــــــم
والمعرفـــــــــــــــــــــة والتصــــــــــــــــــــــورات 
الإيجابيــــة للمصــــابين بــــالعجز 
مــــــــــــن خــــــــــــلال الاتصــــــــــــالات 
وحمـــــــلات وســـــــائل التواصـــــــل 

  تعميـــق الفهـــم بشـــأن إدراج
عجز القضـــايا الخاصـــة بـــال

(بما في ذلك الحقوق) فـي 
منــــــــــاهج كليــــــــــات الطــــــــــب 
والتمـــــــريض وغيرهـــــــا مـــــــن 

  دمج التعليم بشـأن الصـحة
وحقـــوق الإنســـان الخاصـــة 
بالمصــــــابين بــــــالعجز فــــــي 
التعلــــيم الجــــامعي والتعلــــيم 
المســـتمر لجميـــع العـــاملين 
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إجراءات بشأن 
 ١الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء  مدخلات للأمانة مدخلات مقترحة للدول الأعضاء
 الدوليين والوطنيين

المعارف بما في ذلك 
والمواقف والممارسات 
السائدة بين العاملين 
الصحيين، ومشاركة 

المصابين بالعجز في 
القرارات التي تؤثر 

 فيهم تأثيراً مباشراً 

عـد الاجتماعي الموجهة التـي تُ 
بالتعـــــــــــاون مـــــــــــع المنظمـــــــــــات 

  المعنية بالمصابين بالعجز
  دعـــــم التعلـــــيم والتـــــدريب عــــــن

طريـــق تعزيـــز الجهـــود الراميـــة 
إلــــى دمــــج العجــــز فــــي إطــــار 
منـــــــــــاهج التعلـــــــــــيم الجـــــــــــامعي 
والتعلــيم المســتمر ذات الصــلة 
ــــدمي الخــــدمات،  الخاصــــة بمق

 وتشجيع مثل هذه الجهود

المؤسســــــــــــــــات المتعلقــــــــــــــــة 
ــــة  ــــز أهمي بالصــــحة، وتعزي

  ذلك
  تصميم المناهج النموذجية

بشــــــــــأن العجــــــــــز لكــــــــــوادر 
العاملين في مجـالي إعـادة 
التأهيـــــل والتأهيـــــل بمرافـــــق 

  الرعاية الصحية
  تقـــــديم الـــــدعم التقنـــــي إلـــــى

ــــــــي  ــــــــدول الأعضــــــــاء الت ال
ى إلى تطبيق المناهج تسع

النموذجيــــة بشــــأن الإعاقــــة 
 والصحة

ـــــــــــــي مجـــــــــــــال الرعايـــــــــــــة  ف
  الصحية

  ضمان مشاركة المصـابين
بالعجز كمقـدمين لخـدمات 
التعلــــــيم والتــــــدريب حســــــب 

  ءالاقتضا
  تـــــــوفير التــــــــدريب والــــــــدعم

للعــــاملين فــــي المجتمعــــات 
المحلية ومقدمي الخـدمات 
ـــــــــذين  غيـــــــــر الرســـــــــميين ال
يســــــــــــــاعدون المصــــــــــــــابين 
ــــــى الحصــــــول  بــــــالعجز عل

  على الخدمات الصحية
 ابينѧѧرص للمصѧѧة الفѧѧإتاح

بالعجز مѧن أجѧل اكتسѧاب
المھѧѧارات اللازمѧѧة للѧѧدفاع
عѧѧѧѧن حقѧѧѧѧوقھم مѧѧѧѧن أجѧѧѧѧل
التصѧѧدي علѧѧى نحѧѧو فعѧѧال

معينѧѧѧѧة تتعلѧѧѧѧقلتحѧѧѧѧديات 
بالحصѧѧول علѧѧى الخѧѧدمات

 الصحية

تلبية  ٦- ١
الاحتياجات الخاصة 
بالمصابين بالعجز 
في جميع جوانب 

إدارة مخاطر الطوارئ 
بما في ذلك الصحية 

الوقاية من الطوارئ 
والتأهب لها 
والاستجابة 

لمقتضياتها والتعافي 
 منها

  دمـــــج العجـــــز فـــــي السياســـــات
والتقييمـــات والخطـــط والبــــرامج 

اصـــــــــــة بـــــــــــإدارة مخـــــــــــاطر الخ
  الطوارئ الصحية 

  إدراج إجــــراءات إدارة مخــــاطر
الطـــــــــــوارئ فـــــــــــي السياســـــــــــات 
والخــــدمات والبــــرامج الخاصــــة 

 بالعجز

   تقـــــديم الإرشـــــادات والـــــدعم
ـــــز  ـــــي مـــــن أجـــــل تعزي التقن
القــدرات الخاصــة بالتعامــل 
مـــــــــــع العجـــــــــــز فـــــــــــي إدارة 
 مخاطر الطوارئ الصحية

  دمج العجـز علـى صـعيد
 إدارة مخـــــــاطر الطـــــــوارئ
فـــــــــي أطـــــــــر ومنتـــــــــديات 
السياســــــــــــــات العالميــــــــــــــة 
والإقليميـــــــــــــة والوطنيــــــــــــــة 
المتعـــــــــــــددة القطاعـــــــــــــات 

  والمتعلقة بالصحة
  إدراج العجـــــــــــــــــــز فـــــــــــــــــــي

تقديرات المخاطر وإدراج 
تـــــدابير خاصـــــة بـــــالعجز 
فـــــي الخـــــدمات الصـــــحية 
المقدمـــــــــــة فـــــــــــي إطـــــــــــار 
الاســـــــــــــتجابة للطـــــــــــــوارئ 

 والتعافي منها
  

وإعــادة التأهيــل وتكنولوجيــات الإعانــة تعزيــز وتوســيع نطــاق خــدمات التأهيــل  :٢الغــرض 
  والمساعدة والدعم وخدمات إعادة التأهيل المجتمعية

لا يتطلب جميع المصابين بالعجز خدمات التأهيل وإعادة التأهيل وتكنولوجيات الإعانة والمساعدة والدعم   -٣٢
ول علــى مختلــف الخــدمات وخــدمات التأهيــل المجتمعــي، ولكــن العديــد مــنهم يتطلبــون ذلــك. وعــادة مــا يكــون الحصــ

والتكنولوجيات شرطاً أساسياً لكي يتمكن المصابون بالعجز من العمل والمشـاركة فـي الحيـاة الاجتماعيـة والحصـول 
علــى الرعايــة الصـــحية، ولكــي يــتمكن الأطفـــال والمراهقــون المصـــابون بــالعجز مــن الالتحـــاق بالمــدارس. ويتمحـــور 

  ن المشاركة والاندماج في المجتمع. تركيز هذه الخدمات حول تمكين الأفراد م
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مــن اتفاقيــة حقــوق الأشــخاص ذوي الإعاقــة (التأهيــل وإعــادة التأهيــل) ضــرورة اتخــاذ  ٢٦وتوضــح المــادة   -٣٣
الــدول الأطــراف التــدابير الملائمــة مــن أجــل تنظــيم خــدمات وبــرامج التأهيــل وإعــادة التأهيــل وتعزيزهــا والتوســع فــي 

أيضـاً علـى أن الـدول  ٢٦والتوظيف والتعليم والخـدمات الاجتماعيـة. كمـا تـنص المـادة نطاقها في مجالات الصحة 
الأطراف ستعزز إتاحة الأجهزة وتكنولوجيات الإعانة المعـدة للمصـابين بـالعجز والخاصـة بالتأهيـل وإعـادة التأهيـل، 

(التنقـل الشخصــي)  ٢٠والمــادة (الالتزامـات العامـة)،  ٤والمعرفـة بشـأنها واســتخدامها وفضـلاً عـن ذلــك، فـإن المــادة 
(التعـــاون الـــدولي) تطالـــب الـــدول الأطـــراف والمجتمـــع الـــدولي بالاســـتثمار فـــي تيســـير الحصـــول علـــى  ٣٢والمـــادة 

  تكنولوجيات الإعانة ذات الجودة، بجعلها متاحة بتكلفة ميسورة على سبيل المثال.
  

ع مـن الاعـتلالات الصـحية (مثـل الأمـراض ومن شأن التأهيل وإعادة التأهيـل أن يحـدا مـن أثـر نطـاق واسـ  -٣٤
بأنهمـا "مجموعـات مـن التـدابير التـي تسـاعد  التقريـر العـالمي عـن العجـزوالإصابات). ويعرَّف هذان الإجراءان في 

الأفراد الذين يعانون من العجز أو يحتمل أن يعانوا منه، على تحقيق الأداء الأمثل في التفاعل مع البيئة المحيطة 
ظ عليــه." وينبغــي البــدء بتنفيــذ تــدبيرين مــن قبيــل تلكمــا اللــذين يشــتملان علــى الرعايــة الطبيــة والعــلاج بهــم، والحفــا

وتكنولوجيـــات الإعانـــة فـــي أقـــرب وقـــت ممكـــن وإتاحتهمـــا فـــي أقـــرب مكـــان ممكـــن مـــن الأمـــاكن التـــي يعـــيش فيهـــا 
  المصابون بالعجز. 

  
سـلعة أو وحـدة مـن المعـدات أو المنتجـات سـواء تلـك وتشهد تكنولوجيات الإعانة تطـوراً سـريعاً وتشـمل أي   -٣٥

التي يتعين الحصول عليها من مصـادر تجاريـة أو التـي يتعـين تعـديلها أو تصـميمها خصيصـاً، والتـي تُسـتخدم مـن 
أجهـزة  وتشـمل تكنولوجيـات الإعانـة  أجل زيادة القـدرات الوظيفيـة للمصـابين بـالعجز أو الحفـاظ عليهـا أو تحسـينها.

، والمعينات السمعية، وطرق الاتصال المعززة والبديلة، وأُطر المشـي، والكراسـي المتحركـة، البصر تصحيح ضعف
والبديلات مثل الأرجل الصناعية. ويغطي المجال أيضـاً تكنولوجيـا المعلومـات والاتصـالات مثـل أجهـزة الحاسـوب، 

انــة دوراً مهمــاً فــي تمكــين المصــابين وبــرامج قــراءة الشاشــة والهواتــف المصــممة خصيصــاً. وتلعــب تكنولوجيــات الإع
  بالعجز من الأداء والمشاركة.

  
ـــــن خـــــدمات المســـــاعدة والـــــدعم المصـــــابين بـــــالعجز مـــــن مزاولـــــة أنشـــــطة الحيـــــاة اليوميـــــة والمشـــــاركة   -٣٦ وتمكِّ

المجتمعيــة. وهــذه الخــدمات التــي عــادة مــا تتــوافر مــن خــلال أفــراد الأســرة والشــبكات المجتمعيــة، وكــذلك مــن خــلال 
مي الخــدمات الرســميين، تشــمل المســاعدة الشخصــية، والخــدمات الخاصــة بــالعيش المســتقل، وخــدمات الرعايــة مقــد

  المؤقتة، والترجمة الفورية بلغة الإشارة، والدعم الوظيفي والتعليمي، والمعلومات والمشورة. 
  

ولوجيــات الإعانــة والــدعم وفــي إمكــان بــرامج إعــادة التأهيــل المجتمعيــة أن تقــدم خــدمات إعــادة التأهيــل وتكن  -٣٧
فـــي البلـــدان التـــي تفتقـــر إلـــى المـــوارد وأن تـــؤدي إلـــى تمكـــين المصـــابين بـــالعجز وأســـرهم. وتقـــدم المبـــادئ التوجيهيـــة 
الصادرة عن المنظمة بهذا الشأن اقتراحات عملية عن كيفية إنشاء الروابط مع الخدمات العامة وتعزيز قـدرات هـذه 

   ١دمات المحددة.الخدمات وتيسير الحصول على الخ
  

ويعــود الاســتثمار فــي التأهيــل وإعــادة التأهيــل وتــوفير تكنولوجيــات الإعانــة بالفائــدة لأنــه يــؤدي إلــى بنـــاء   -٣٨
القدرات البشرية، وقد يكون بالغ الأهمية بالنسبة إلى الأشخاص الذين يعانون من أوجـه القصـور حيـث يمكِّـنهم مـن 

ازلهم أو فــي مجتمعــاتهم المحليــة أو العــودة إليهــا، ومــن العــيش المســتقل الأداء علــى نحــو يتــيح لهــم البقــاء فــي منــ
والانخراط في صفوف التعليم وسوق العمـل والحيـاة المدنيـة. كمـا أن فـي إمكـان تلـك الاسـتثمارات الحـد مـن الحاجـة 

  إلى خدمات الدعم الرسمية والحد من الزمن والأعباء البدنية المفروضة  على مقدمي الرعاية. 
  

ولا تتـــوافر بيانـــات عالميـــة بشـــأن الاحتياجـــات مـــن خـــدمات التأهيـــل وإعـــادة التأهيـــل وتكنولوجيـــات الإعانـــة   -٣٩
والدعم والمساعدة ونوعيـة التـدابير المقدمـة وجودتهـا، كمـا لا تتـوافر تقـديرات لحجـم الاحتياجـات غيـر المُلبَّـاة. ولكـن 

                                                           
المجتمعـــي: الـــدلائل التوجيهيـــة للتأهيـــل المجتمعـــي. جنيـــف، منظمـــة الصـــحة منظمـــة الصـــحة العالميـــة. إعـــادة التأهيـــل     ١

 .٢٠١٠العالمية، 
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ر الخدمات وإتاحتها في العديد من البلدان المنخفضة البيانات على الصعيد الوطني تنم عن فجوات واسعة في توفي
والمتوسطة الدخل. فعلى سبيل المثال هناك بيانات من أربعة بلدان في جنوب أفريقيا  تكشف النقاب عـن أن نسـبة 

٪. ويلبي إنتاج ٥٥٪ و٢٦الأشخاص الذين يتلقون خدمات إعادة التأهيل الطبي الذي يحتاجون إليه تتراوح ما بين 
٪ مــن الاحتياجــات العالميــة، وفــي البلــدان الناميــة تبلــغ ١٠نــات الســمعية فــي الوقــت الحاضــر نســبة تقــل عــن المعي

٪ ســنوياً. وقــد تــزداد الحاجــة إلــى الخــدمات نتيجــة ٣النســبة الملبَّــاة مــن الاحتياجــات مــن المعينــات الســمعية أقــل مــن 
  لعوامل بيئية مثل الكوارث والنزاعات. 

  
فـــي ســـبيل تــوفير خـــدمات التأهيــل وإعـــادة التأهيـــل وتكنولوجيــات الإعانـــة والمســـاعدة  وهنــاك عقبـــات كبيــرة  -٤٠

والدعم، بما في ذلك عدم تحديد الأولويات؛ وغياب السياسات والخطط؛ وارتفاع التكاليف وغيـاب آليـات التمويـل أو 
ات؛ وعـــدم فعاليـــة نمـــاذج عـــدم كفايتهـــا؛ ونقـــص أعـــداد المهنيـــين المـــدربين تـــدريباً ملائمـــاً، وغيـــاب المرافـــق والمعـــد

الخــدمات وعــدم دمــج الخــدمات وعــدم الأخــذ باللامركزيــة (مثــل تــوفير خــدمات إعــادة التأهيــل والتأهيــل فــي منشــآت 
الرعاية الصحية الأولية والثانوية). وعادة ما تقع مراكز إعادة التأهيل والتأهيل الرئيسـية فـي المنـاطق الحضـرية فـي 

إلــى الخــدمات العلاجيــة الأساســية. وقــد يكــون الســفر مــن أجــل الحصــول علــى  حــين تفتقــر المنــاطق الريفيــة حتــى
خدمات إعادة التأهيل الثانوية أو المتخصصة مكلفاً ويستغرق وقتاً طويلاً، كما أن وسائل المواصلات العامة عـادة 

أثنـاء السـفر  تكون ملائمة للأشخاص الذين يعانون من صعوبة التحرك. وقد تواجه النساء صـعوبات إضـافية لا ما
إلـــى خـــدمات الرعايـــة الصـــحية. كمـــا أن غيـــاب البحـــث والبيانـــات عـــن الاحتياجـــات والاحتياجـــات الملبـــاة ونوعيـــة 
الخدمات المقدمة وجودتها، والتكاليف والفوائد، يحد من تهيئـة خـدمات إعـادة التأهيـل والتأهيـل الفعالـة. وفضـلاً عـن 

  هم في توفير خدمات إعادة التأهيل والتأهيل تُعد غير كافية.ذلك، فالمشاورات مع المصابين بالعجز ومشاركت
  

وتمثل أنشطة التأهيل وإعادة التأهيل أنشطة شاملة للقطاعات ويمكن تقديمها مـن قِبـل المهنيـين الصـحيين   -٤١
إلى جانب غيرهم من المتخصصين في مجالات التعليم والتوظيف والرعاية الاجتماعية وغيرها من المجالات. وفي 
البيئات التي تفتقر إلى الموارد يمكن أن تقدم هذه الخدمات من قِبل العاملين غير المتخصصين، مثل العاملين في 
مجـــال إعـــادة التأهيـــل المجتمعـــي، فضـــلاً عـــن الأســـر والأصـــدقاء والتنظيمـــات المجتمعيـــة. ورغـــم أن وزراء الصـــحة 

ئمة التوقيت والميسورة التكلفة والعالية الجودة، سيضطلعون بدور محوري في ضمان إتاحة الخدمات المناسبة والملا
فمن الأهمية الإقرار بالروابط مع الوزارات الأخرى وتحديـدها، مثـل وزارة الرعايـة الاجتماعيـة (التـي يمكنهـا أن تـوفر 

ـــوفير إعـــادة التأهيـــل المهنـــي)، ووزارة التع ـــدعم للخـــدمات والمعـــدات)، ووزارة العمـــل (لت ـــيم الأجهـــزة المســـاعدة أو ال ل
(لتـــدريب العـــاملين). وعـــادة مـــا تســـهم الكيانـــات غيـــر الحكوميـــة بمـــا فـــي ذلـــك المنظمـــات الدينيـــة وشـــركات القطـــاع 
الخاص إسهاماً كبيـراً فـي تـوفير خـدمات إعـادة التأهيـل والتأهيـل. وتضـطلع الحكومـات بـدور مهـم فـي تحديـد الآليـة 

  د القطاعات والشركاء.التي يمكن تنسيق هذه الخدمات من خلالها وتنظيمها على صعي
  

ويُعــد التأهيــل وإعــادة التأهيــل مــن الأنشــطة الطوعيــة، ومــع ذلــك فقــد يحتــاج بعــض الأفــراد إلــى الــدعم فــي   -٤٢
اتخاذ القرار بشأن الاختيارات المتعلقة بالعلاج. وفي جميع الأحوال فإن خدمات التأهيل وإعـادة التأهيـل والمسـاعدة 

ينبغـــي أن تـــؤدي إلـــى تمكـــين المصـــابين بـــالعجز وأفـــراد أســـرهم. وتُعـــد المشـــاركة والـــدعم وإعـــادة التأهيـــل المجتمعـــي 
النشــطة واتخــاذ القــرار مـــن جانــب المصــابين بــالعجز وأســـر الأطفــال المصــابين بــالعجز جـــزءاً لا يتجــزأ مــن نجـــاح 

  خدمات التأهيل وإعادة التأهيل والمساعدة والدعم. 
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خــدمات التأهيــل وإعــادة التأهيــل وتكنولوجيــات الإعانــة والمســاعدة والــدعم تعزيــز وتوســيع نطــاق  :٢الغــرض 
  وخدمات إعادة التأهيل المجتمعية

  بيِّنات النجاح  وسيلة التحقق  مؤشرات النجاح
ــــــديها ×نســــــبة   ١-٢ ــــــدان ل ٪ مــــــن البل

سياســـات وطنيـــة بشـــأن التأهيـــل وإعـــادة 
ــــــــــــــــرامج  ــــــــــــــــل والخــــــــــــــــدمات أو الب التأهي
 المجتمعية المتعلقة بالمصابين بالعجز  

عــــــــــــدد خريجــــــــــــي المؤسســــــــــــات   ٢-٢
نســمة، حســب  ١٠ ٠٠٠التعليميــة لكــل 

مســتوى التعلــيم ومجالــه (مــن قبيــل طــب 
إعــادة التأهيــل البــدني والعــلاج الطبيعــي 

   )يفي والبديلات والمقاويموالعلاج الوظ
نســــــبة الســــــكان الــــــذين تغطــــــيهم   ٣-٢

خـــــدمات إعـــــادة التأهيـــــل المجتمعـــــي أو 
  غيرها من الخدمات المجتمعية 

نســـبة المصـــابين بـــالعجز الـــذين   ٤-٢
ـــــة  ـــــات الإعان ـــــى تكنولوجي يحصـــــلون عل
التي يحتاجون إليها (على سـبيل المثـال 
المعينـــــــــــات الســـــــــــمعية و/ أو  أجهـــــــــــزة 

أو  بصــــــــــــــر و/تصــــــــــــــحيح ضــــــــــــــعف ال
  البديلات و/ أو المقاويم) 

اســــــــتخدام التصــــــــنيف الــــــــدولي الموحــــــــد للمهــــــــن 
  والمسوحات التي نفذتها المنظمات المهنية  

  
  

ـــــرين  ـــــي ســـــتُجمع مـــــن خـــــلال المخب ـــــات الت البيان
الرئيسيين في وزارات الصحة والمجتمـع المـدني/ 
المنظمــات المعنيــة بالمصــابين بــالعجز، وتتــولى 

ــــة معالجتهــــا ع ــــد خــــطالأمان  ٥الأســــاس وبعــــد  ن
  )٣-٢سنوات (المؤشر  ١٠و

اســــــتخدام المســــــوحات الخاصـــــــة بــــــالعجز مثـــــــل 
المســــــح النمــــــوذجي لحــــــالات العجــــــز للمنظمــــــة 

  )٤-٢(المؤشر 
  

وجـــــــود التشـــــــريعات والسياســـــــات 
واللــوائح الخاصــة بإعــادة التأهيــل 
والتأهيـــل والخـــدمات المجتمعيـــة، 
والتي تتماشى مع مبـادئ اتفاقيـة 

  ذوي الإعاقةحقوق الأشخاص 
  
  
  

  
إجراءات بشأن 

  ٢الغرض 
مدخلات مقترحة للشركاء   مدخلات للأمانة  مدخلات مقترحة للدول الأعضاء

  الدوليين والوطنيين
ـــــادة   ١-٢ ـــــوفير القي ت

مـن  وتصريف الشـؤون
أجــــــل وضــــــع وتعزيــــــز 
السياســــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــات 
والاســــــــــــــــــــــــــــــــتراتيجيات 
والخطط بشأن التأهيل 
وإعـــــــــــــــادة التأهيـــــــــــــــل، 
وتكنولوجيات الإعانة، 
وخــــــــــــــــدمات الــــــــــــــــدعم 
والمســـــــــاعدة، وإعـــــــــادة 
التأهيــــــــــل المجتمعــــــــــي 
والاســــــــــــــــــــــــــــــــتراتيجيات 

  المتعلقة بها 

  ـــــيح التشـــــريعات وضـــــع أو تنق
والسياســـات والمعـــايير وآليـــات 
ـــــــل  التنظـــــــيم الخاصـــــــة بالتأهي

التأهيل، وتكنولوجيـات  وإعادة
الإعانــــــــة، وخــــــــدمات الــــــــدعم 
والمساعدة المجتمعية، وإعـادة 
التأهيــــــــــــــــــــــــــل المجتمعــــــــــــــــــــــــــي 
  والاستراتيجيات المتعلقة بها  

  إجراء تحاليل الحالة من أجـل
  إرشاد السياسات والتخطيط

  إذكــــــاء الــــــوعي بشــــــأن إعــــــادة
التأهيـــــــــل والتأهيـــــــــل وإنشـــــــــاء 
الآليـــــــات الخاصـــــــة بتخطـــــــيط 

ســـــــــيقه القطـــــــــاع الـــــــــوطني وتن
  وتمويله

  

  تــوفير الإرشــادات التقنيــة؛
ووضــــع الصــــيغة النهائيــــة 
للمبــــــــــــــــــادئ التوجيهيــــــــــــــــــة 
ـــــات بشـــــأن  المســـــندة بالبيِّن
ــــــق  ــــــل المتعل إعــــــادة التأهي

  بالصحة ونشرها 
  تـــوفير الإرشـــادات والـــدعم

ـــــــــدرات  ـــــــــاء الق التقنـــــــــي لبن
داخـــــــــــل وزارات الصـــــــــــحة 
وغيرهــــــا مــــــن القطاعــــــات 
ذات الصــــــــلة مــــــــن أجــــــــل 
وضـــــــــــــــــــع التشــــــــــــــــــــريعات 

اســـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــات والسي
والاســــتراتيجيات والخطــــط 

  وتنفيذها ورصدها
  استضــــــــــــــــافة الأحــــــــــــــــداث

الإقليميــة بشــأن وضــع و/ 
أو تعزيـــــز خطـــــط العمــــــل 
الإقليميــة الخاصــة بإعــادة 

  التأهيل 
  تــــــــــوفير الــــــــــدعم لإجــــــــــراء

تحاليــــــل الحالــــــة الوطنيــــــة 

  المشــــــــــــــــــــــــاركة علــــــــــــــــــــــــى
مباشـــــــــــــــر فـــــــــــــــي  نحـــــــــــــــو

السياســــــــــــــــــــات  وضــــــــــــــــــــع
  والاستراتيجيات والخطط 

  تـــوفير المـــدخلات والـــدعم
التقني للبلدان التـي سـتبدأ 
فــي تقـــديم خــدمات إعـــادة 
التأهيــــل والتأهيــــل أو فــــي 

  توسيع نطاقها 
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إجراءات بشأن 
  ٢الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء   مدخلات للأمانة  مدخلات مقترحة للدول الأعضاء
  الدوليين والوطنيين

والإقليميــــــــة التــــــــي يمكــــــــن 
اســـــــــتخدام نتائجهـــــــــا فـــــــــي 
تصـــــميم الخطـــــط الراميـــــة 

 ت إلى تعزيز تقديم الخدما
تــــوفير المــــوارد   ٢-٢

 الماليـــــــــــــــــــة الكافيـــــــــــــــــــة 
لضمان توفير خدمات 
التأهيــــــــــــــــــل وإعــــــــــــــــــادة 
التأهيــــل وتكنولوجيــــات 

  الإعانة الملائمة

إنشــــــــــاء أو تعزيــــــــــز آليــــــــــات   •
التمويـــــــل مـــــــن أجـــــــل زيـــــــادة 
ــــــل  ــــــة بخــــــدمات التأهي التغطي
وإعـادة التأهيـل وتكنولوجيــات 
 الإعانــــــــة الميســــــــورة التكلفــــــــة

  ومدى إتاحتها
وقـــــــد تشـــــــمل هـــــــذه الآليـــــــات   •

مزيجـــــــاً ممـــــــا يلـــــــي، حســـــــب 
اصـــة بكـــل بلـــد الظـــروف الخ
  من البلدان:

  التمويـــــل العـــــام الموجـــــه إلـــــى
المصابين بالعجز مع إعطاء 
الأولويـــــــــة لعناصـــــــــر إعـــــــــادة 
التأهيــــل والتأهيــــل الأساســــية، 
بمــــــا فــــــي ذلــــــك تكنولوجيــــــات 
الإعانـــــة، وللأشـــــخاص غيـــــر 

  القادرين على الدفع
  تعزيـــــــــز الإتاحـــــــــة المنصـــــــــفة

لإعـــــادة التأهيـــــل مـــــن خـــــلال 
تغطيـــــــــة التـــــــــأمين الصـــــــــحي 

  تماعيوالاج
  إعــــــــادة تخصــــــــيص المــــــــوارد

  الحالية وإعادة توزيعها
  تــــــــوفير الــــــــدعم مــــــــن خــــــــلال

التعـــاون الـــدولي، علـــى ســـبيل 
المثــــــال فــــــي حالــــــة الأزمــــــات 

  الإنسانية

  توفير الإرشـادات المسـندة
بالبيِّنــــــــات بشــــــــأن آليــــــــات 
تمويــــــــل إعــــــــادة التأهيـــــــــل 
ــــوزارات الصــــحة وغيرهــــا  ل
مــــــــــــــن القطاعـــــــــــــــات ذات 
الصــــــــــــــــــــلة وأصــــــــــــــــــــحاب 
المصلحة، وذلك بالتعـاون 
مـــــــع الوكـــــــالات الأخـــــــرى 

  المعنية 

  تشـــــجيع الريـــــادة الوطنيـــــة
من أجل زيادة تخصـيص 

  الموارد لإعادة التأهيل
  تـــوفير الـــدعم المـــالي مـــن

ل التعـــــاون الـــــدولي، خـــــلا
بمــــا فــــي ذلــــك فــــي حالــــة 

  الأزمات الإنسانية
 

تنميــــــة قــــــدرات   ٣-٢
قــــوى عاملــــة مســــتدامة 
ـــــــل  ـــــــي مجـــــــال التأهي ف
وإعــــــــــــــــــادة التأهيــــــــــــــــــل 
واســـــتبقاء هـــــذه القـــــوى 
ـــــة كجانـــــب مـــــن  العامل
اســــــــــتراتيجية صــــــــــحية 

  أوسع نطاقاً 

  صــــــــياغة الخطــــــــط الصــــــــحية
وخطـــــــــــــط إعـــــــــــــادة التأهيـــــــــــــل 
والتأهيل الوطنية وتنفيذها من 

ل زيـــــــادة أعـــــــداد المـــــــوارد أجـــــــ
مـــن كـــلا  –البشـــرية وقـــدراتها 

فــي مجــال إعــادة  -الجنســين 
  التأهيل

  تحســــــــــــين ظــــــــــــروف العمــــــــــــل
والأجــــور وفــــرص العمــــل مــــن 
أجـــــل اجتـــــذاب العـــــاملين فـــــي 
مجال إعـادة التأهيـل والتأهيـل 

  واستبقائهم
  

  توفير الإرشـادات المسـندة
بالبيِّنــات لــوزارات الصــحة 
وغيرهــــــا مــــــن القطاعــــــات 
المعنيـــــــــــــــــــة وأصـــــــــــــــــــحاب 
المصــــلحة بشــــأن اســــتقدام 
المــــــــــــــــــوظفين وتــــــــــــــــــدريب 
العـاملين فـي مجـال إعـادة 

  التأهيل واستبقائهم
  تـــــــــوفير الـــــــــدعم  التقنـــــــــي

الــــــــــلازم  لإســــــــــناد وزارات 
الصــــــــــحة وغيرهــــــــــا مــــــــــن 
القطاعــــــــــــــــــات المعنيــــــــــــــــــة 
وأصـــحاب المصـــلحة مـــن 

  وضـــع المعـــايير الخاصـــة
بالتـــدريب لمختلـــف أنـــواع 
العاملين في مجال إعـادة 

  التأهيل ومستوياتهم
  بنــــــاء القــــــدرات الخاصــــــة

بالتــــــدريب وفقــــــاً للخطــــــط 
الوطنية للشـؤون الصـحية 
وخــــدمات إعــــادة التأهيــــل 

  والتأهيل 
  تنفيذ التـدابير الراميـة إلـى

تحســين اســتقدام العــاملين 
إعـــادة المتخصصـــين فـــي 

التأهيـــــــــــــــــــــل والتأهيـــــــــــــــــــــل 
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إجراءات بشأن 
  ٢الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء   مدخلات للأمانة  مدخلات مقترحة للدول الأعضاء
  الدوليين والوطنيين

  وضــــــــــع المعــــــــــايير الوطنيــــــــــة
الخاصـــــة بالتـــــدريب لمختلـــــف 
أنــــــواع العــــــاملين فــــــي مجــــــال 

التأهيـــــل ومســـــتوياتهم، إعـــــادة 
ـــــي  ـــــيح التطـــــور المهن التـــــي تت
والتعليم المستمر علـى صـعيد 

  المستويات كافة
  تــــــدريب العــــــاملين الصــــــحيين

علــــــى الكشــــــف المبكــــــر عــــــن 
الأشخاص الذين فـي إمكـانهم 
الاســتفادة مــن التأهيــل وإعــادة 
ــــــــــدعم  التأهيــــــــــل وخــــــــــدمات ال
والمساعدة، وعلى تقييم هـؤلاء 
الأشــخاص وإحــالتهم إلــى تلــك 

  لخدماتا

أجـــل بنـــاء قـــدرات مقـــدمي 
خـــدمات التـــدريب ووضـــع 
المعـــــــــــــــــــايير الخاصـــــــــــــــــــة 

  بالتدريب
  تصـــــــــميم باقـــــــــة تدريبيــــــــــة

ــــل  ــــة بشــــأن التأهي إلكتروني
المجتمعــــــــــي مــــــــــن أجــــــــــل 
ـــــــــة  تعزيـــــــــز القـــــــــوى العامل
ـــــــــى صـــــــــعيد  ولاســـــــــيما عل

  جتمعات المحليةالم

واســـــتبقائهم ولاســـــيما فـــــي 
المنــــــــــــــــــــــاطق الريفيــــــــــــــــــــــة 

  والمناطق النائية
  تــــــــــــــــــــــدريب العــــــــــــــــــــــاملين

الصــــــــــحيين مــــــــــن غيــــــــــر 
المتخصصــين فــي مجــال 
العجــــــز وإعــــــادة التأهيــــــل 
والتأهيـــــل وفقـــــاً لأدوارهــــــم 

  ومسؤولياتهم

توســــيع وتعزيــــز  ٤-٢
ـــــــــــــــل  خـــــــــــــــدمات التأهي
وإعــــــادة التأهيــــــل مــــــن 
أجــل ضــمان التكامــل، 
عبـــر سلســـلة الرعايـــة، 
مع المستويات الأوليـة 
والثانوية والمتخصصة 
مـــــــــن نظـــــــــام الرعايـــــــــة 
الصـــــــحية، والوصـــــــول 
المنصـــــــف، بمـــــــا فـــــــي 
ذلـــــــــــــــــــك الخـــــــــــــــــــدمات 
التدخليــــــة التــــــي تــــــوفَّر 
مبكــــــــراً وفــــــــي الوقــــــــت 
المناســـــــــــب للأطفـــــــــــال 

  ذوي الإعاقة

  ض خــــــدمات وبــــــرامج اســــــتعرا
إعـــــــــــادة التأهيـــــــــــل والتأهيـــــــــــل 
القائمـــــــــة وإجـــــــــراء التغييـــــــــرات 
ــــــــة  اللازمــــــــة لتحســــــــين التغطي

  والكفاءة والفعّالية
   إدمــاج خــدمات إعــادة التأهيــل

والتأهيـــــل مـــــع البنيـــــة التحتيـــــة 
الصـــــــــــــــــــحية والاجتماعيـــــــــــــــــــة 

  والتعليمية القائمة
   اســـــــــــتخدام إعـــــــــــادة التأهيـــــــــــل

المســــــــــــتندة إلــــــــــــى المجتمــــــــــــع 
اتيجية المحلـــــــــــــــــــــي كاســـــــــــــــــــــتر 

لاســـــــــتكمال وتعزيـــــــــز تـــــــــوفير 
خــــــــــدمات التأهيــــــــــل وإعــــــــــادة 
التأهيـــل القائمـــة وخاصـــة فـــي 
البلـــــــــدان التـــــــــي تُتـــــــــاح فيهـــــــــا 

  خدمات قليلة
   إنشـــــــــاء آليـــــــــات مـــــــــن أجـــــــــل

التنســـيق الفعّـــال بـــين مختلـــف 
مقدمي خدمات إعادة التأهيـل 
والتأهيـــــــل ومســـــــتويات نظـــــــام 

  الرعاية الصحية 
العمـــل مـــع مجموعـــة متنوعـــة   •

المصـــلحة مـــن  مـــن أصـــحاب
أجــــــــــــل ضــــــــــــمان الخــــــــــــدمات 
ــــــــــــــــــة  للأطفــــــــــــــــــال ذوي الإعاق
والتنســــــــــيق بــــــــــين الوكــــــــــالات 

  المسؤولة

   ــــدان فــــي إدمــــاج دعــــم البل
خـــــدمات التأهيـــــل وإعـــــادة 
التأهيــــــــــــل فــــــــــــي النظــــــــــــام 
الصحي مع التركيز علـى 
لامركزيـــة الخـــدمات علـــى 
المســــــــــــــــــــتوى الأولــــــــــــــــــــي/ 

  المجتمعي
   اســـــتحداث أدوات وبـــــرامج

تدريبيــــــة ذات صــــــلة مــــــن 
طـــــــــوير وتعزيـــــــــز أجـــــــــل ت

خـــــدمات التأهيـــــل وإعـــــادة 
التأهيـــــــل بمـــــــا فـــــــي ذلـــــــك 

  للأطفال
   تــــــــوفير إرشــــــــادات تقنيــــــــة

للبلــــدان التــــي ترغــــب فــــي 
تطـــــوير أو تعزيـــــز بـــــرامج 
ـــــل المســـــتندة  إعـــــادة التأهي

  إلى المجتمع المحلي
   دعــم إنشــاء قاعــدة بيانــات

عالمية بشأن برامج إعـادة 
التأهيــــــــل المســــــــتندة إلــــــــى 
 المجتمــــــع المحلــــــي لبيــــــان
ـــذ فيهـــا  المواضـــع التـــي تنُفّ
البـــــــــرامج وإقامـــــــــة شـــــــــبكة 
ــــزوّد  عالميــــة ذات صــــلة ت
ـــــــــرامج المدرجـــــــــة فـــــــــي  الب
قاعـــــــــــــــــــــــــدة البيانـــــــــــــــــــــــــات 
بالمعلومـــــــــــات والتـــــــــــدريب 

  والدعم

العمــــــــــــــــــل مــــــــــــــــــع وزارات   
ــــــــى توســــــــيع  الصــــــــحة عل
وتعزيــــــز تــــــوفير خــــــدمات 
إعـــــادة التأهيـــــل والتأهيـــــل 
بمـــا يتماشـــى مـــع الخطـــط 

  الوطنية
   التــــرويج لإعــــادة التأهيــــل

المســـــــتند إلـــــــى المجتمـــــــع 
ــــــــــــي كاســــــــــــتراتيجية  المحل
فعّالـــــة لـــــدعم الأشـــــخاص 
ذوي الإعاقـــــــــــة وتيســـــــــــير 
وصــــــولهم إلــــــى خــــــدمات 

  إعادة التأهيل 
   تــــــــــوفير الــــــــــدعم التقنــــــــــي

والمــالي مــن أجــل ضــمان 
تـــــــــــوفير بـــــــــــرامج إعـــــــــــادة 
ـــــــى  ـــــــل المســـــــتندة إل التأهي
ـــدة  المجتمـــع المحلـــي الجي
ت النوعية وصيانة الشبكا

القائمــــة علــــى المســــتويين 
العــالمي والإقليمــي وعلــى 

  المستوى القطري
   العمــــــــل مــــــــع أصــــــــحاب

المصـــــــلحة ذوي الصـــــــلة 
مــن أجــل إقامــة وتبســيط 
نظــم إحالــة بغيــة ضــمان 
أن الأشــــــــــــــــــــــــخاص ذوي 
الإعاقة يتوافر لهـم طيلـة 
العمــر مــا يحتاجونــه مــن 
خـــــــــــدمات علـــــــــــى كـــــــــــل 
مســـــتوى مـــــن مســـــتويات 

  النظام الصحي
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إجراءات بشأن 
  ٢الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء   مدخلات للأمانة  مدخلات مقترحة للدول الأعضاء
  الدوليين والوطنيين

إتاحــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــة   ٥-٢
لوجيـــــات مســـــاعِدة تكنو 

مناســــبة تتســــم بكونهــــا 
مأمونــة وجيــدة النوعيــة 

  وميسورة التكلفة

   إدراج تـــــــــوفير التكنولوجيـــــــــات
المســـــــــاعدة فـــــــــي السياســـــــــات 
والاســـــــــــــتراتيجيات والخطـــــــــــــط 
الخاصــــــــة بالصــــــــحة وإعــــــــادة 
التأهيــــــــــل والتأهيــــــــــل وســــــــــائر 
القطاعــــــــــــــات الأخــــــــــــــرى ذات 
الصـــــــلة، مـــــــع إرفـــــــاق الـــــــدعم 

  اللازم في إطار الميزانية
   تصــميم مجموعــة متنوعــة مــن

آليـــات وبـــرامج التمويـــل، مثـــل 
  نظم الاستئجار

   تعريـــــــــــــف معـــــــــــــايير تـــــــــــــوفير
  التكنولوجيا المساعدة

   إعـــــــداد ونشـــــــر إرشـــــــادات
مستندة إلى البيّنات بشـأن 
تــــــــــــــوفير التكنولوجيــــــــــــــات 

  المساعدة واستخدامها
   تـــــــــوفير الـــــــــدعم  التقنـــــــــي

للدول الأعضـاء مـن أجـل 
 بناء القدرة على استحداث
ـــــــــــــــــــــــــــوفير  ـــــــــــــــــــــــــــز ت وتعزي
ــــــات المســــــاعدة  التكنولوجي

  واستخدامها

   تــــــــــوفير الــــــــــدعم التقنــــــــــي
والمـــالي للـــدول الأعضـــاء 
من أجل بناء القـدرة علـى 
اســـتحداث وتعزيـــز تـــوفير 
 التكنولوجيات المساعدة

التــــــــــــــــــــــــــــــــرويج   ٦-٢
للوصول إلى مجموعة 
متنوعــــة مــــن خـــــدمات 
 المســـــــــــــاعدة والـــــــــــــدعم
ودعــــــــــــــــــم المعيشــــــــــــــــــة 
المســــــــــتقلة والإدمــــــــــاج 

  الكامل في المجتمع

   الإســــــهام فــــــي وضــــــع خطــــــط
تـــــــــدعم خـــــــــدمات المســـــــــاعدة 
والدعم المستندة إلـى المجتمـع 
ـــــك مـــــا  ـــــي، بمـــــا فـــــي ذل المحل
يكفــــــي مــــــن المــــــوارد البشــــــرية 
والتمويـــــــــل عنـــــــــدما تتعـــــــــرض 

  المؤسسات للإغلاق
   تعزيــــز خــــدمات الإحالــــة بــــين

خــــــــــــدمات إعــــــــــــادة التأهيــــــــــــل 
والتأهيــــل وخــــدمات المســــاعدة 

  والدعم

   الــــــــــــــدعوة إلــــــــــــــى اتّبــــــــــــــاع
الإرشـــــــــــــــــــادات التقنيـــــــــــــــــــة 
وتوفيرهــــــا بشــــــأن تصــــــميم 
وتنفيـــذ الأطـــر السياســـاتية 

  المناسبة

   الــــدعوة إلــــى وضــــع أطــــر
سياســـاتية لضـــمان تـــوفير 
خدمات المسـاعدة والـدعم 

  بفعّالية
   دعـــم القيـــادة الوطنيـــة فـــي

تحديـــــــد وتـــــــأمين المـــــــوارد 
التقنيـــــة والماليـــــة اللازمـــــة 
لخــــــــــــــــدمات المســــــــــــــــاعدة 

  والدعم
   /تــوفير المــدخلات التقنيــة

الــــدعم مــــن أجــــل ضــــمان 
إمكانيـــــــــــــــــــــــة وصـــــــــــــــــــــــول 
الأشــــخاص ذوي الإعاقــــة 
وأفــــراد أســــرهم و/ أو مــــن 
يقومــــــون علــــــى رعــــــايتهم 
بصــورة غيــر رســمية إلـــى 

  الدعم المجتمعي

إشـــــــــــــــــــــــــــــــــــــراك   ٧-٢
الأشـــــــــــــــــــــــــــــخاص ذوي 
الإعاقـــة وأفـــراد أســـرهم 
و/ أو مــــــــــن يقومــــــــــون 
علـــى رعـــايتهم بصـــورة 
غيـــر رســـمية ودعمهـــم 

دراتهم من أجل وبناء ق
دعم المعيشة المستقلة 
والإدمــــاج الكامــــل فــــي 

  المجتمع

   إدراج الأشــــــــــــــــــــــــــــــــــخاص ذوي
الإعاقــــة وأفــــراد أســــرهم و/ أو 
مـــــن يقومـــــون علـــــى رعـــــايتهم 
بصورة غير رسمية في جميع 
جوانــب تطــوير وتعزيــز إعــادة 
التأهيــــــل والتأهيـــــــل وخـــــــدمات 

  الدعم والمساعدة
   التعـــاون مـــع قطاعـــات أخـــرى

صــحة مــن أجــل غيــر قطــاع ال
ضمان توفير الـدعم المناسـب 
لمـــن يقـــدمون الرعايـــة بصـــورة 
غيـــر رســـمية، ومعظمهـــم مـــن 

  النساء

   التــــــــــــرويج لإدراك وفهــــــــــــم
حقــــــــوق الأشــــــــخاص ذوي 
الإعاقـــــة ودور الأســـــر و/ 
أو مــــــن يقــــــدمون الرعايــــــة 

  بصورة غير رسمية
   صــيانة وتــدعيم الشــراكات

مــع المنظمــات والرابطــات 
التـــــــي تمثِّـــــــل الأشـــــــخاص 

ي الإعاقـــــة وأســـــرهم و/ ذو 
أو مـــــــــن يقومـــــــــون علـــــــــى 
رعــــــــايتهم بصــــــــورة غيــــــــر 

  رسمية

   الــــــــــــدعوة إلــــــــــــى إدمــــــــــــاج
الأشــــخاص ذوي الإعاقــــة 
وأســـــــــــــــــرهم و/ أو مـــــــــــــــــن 
يقومون على رعايتهم فـي 
ـــــــب تطـــــــوير  ـــــــع جوان جمي
وتــــــدعيم خــــــدمات إعــــــادة 

  التأهيل والتأهيل
   ـــــــــة مـــــــــن ـــــــــرويج لأهمي الت

يقــــدمون الرعايـــــة بصـــــورة 
ـــــي حيـــــاة  ـــــر رســـــمية ف غي
الأشخاص ذوي الإعاقـة، 
وأهميـــــة تعزيـــــز صـــــحتهم 

  ورفاههم



والستون السابعةجمعية الصحة العالمية    116 

تعزيز جمع البيانات ذات الصلة والقابلة للمقارنة دولياً عن العجز ودعم  :٣الغرض 
  البحوث المتعلقة بحالات العجز والخدمات ذات الصلة

  
والبــرامج وتخصــيص البيانــات والبحــوث الجيــدة النوعيــة بشــأن العجــز ضــرورية لتــوفير الأســاس للسياســات   -٤٣

الموارد بفعّالية. وهي مهمّة أيضاً لتعميق فهم القضايا المتصلة بالعجز وإيجاد طرق ناجحة لإزالة العوائق ولضمان 
  إمكانية مشاركة الأشخاص ذوي الإعاقة في المجتمع وإسهامهم فيه على قدم المساواة.

  
لـة للمقارنـة والبحـوث المتعلقـة بـالعجز ونظـم الرعايـة بيد أنه ليس هناك مـا يكفـي مـن البيانـات الدقيقـة والقاب  -٤٤

الصـــحية علـــى الصـــعيدين الـــوطني والعـــالمي. فثمـــة بيانـــات تُجمـــع عـــن الوفيـــات، ولكـــن هنـــاك نقـــصٌ فـــي البيانـــات 
الخاصــة بالسياســات فيمــا يتعلــق بتأديــة الوظــائف والعجــز. ففــي كثيــر مــن الأحيــان، لا تجمــع نظــم جمــع البيانــات 

تشمل تعدادات السكان والاستقصاءات السكانية وسـجلات البيانـات الإداريـة، بيانـات عـن العجـز.  الوطنية، التي قد
وكثيراً ما يُستبعد الأشخاص ذوو الإعاقة من التجارب التي تلتمس بيّنات علمية على حصائل التـدخلات الصـحية. 

علـى إمكانيـة وصـول الأشـخاص ذوي  ويُشكل نقص البيّنات عقبة مهمّة فـي سـبيل اتخـاذ القـرارات، ممـا يـؤثر بـدوره
  حية الأساسية والخدمات المتخصصة.الإعاقة إلى الرعاية الص

  
وتشــمل البيانــات اللازمــة لتــدعيم نظــم الرعايــة الصــحية: عــدد الأشــخاص ذوي الإعاقــة وحــالتهم؛ والعوائــق   -٤٥

عايــة الصــحية للأشــخاص ذوي الاجتماعيــة والبيئيــة التــي تعترضــهم، بمــا فــي ذلــك التمييــز؛ ومــدى اســتجابة نظــم الر 
الإعاقة؛ واستخدام خدمات الرعاية الصحية من جانب الأشخاص ذوي الإعاقة؛ ومدى الرعاية اللازمة لهـم، الملبّـى 

  منها وغير الملبّى على السواء. 
  

وعلـــى الصـــعيد الـــدولي، يحتـــاج الأمـــر إلـــى وضـــع منهجيـــات لجمـــع البيانـــات عـــن العجـــز واختبـــار هـــذه   -٤٦
ــــى نحــــو متســــق. وهنــــاك حاجــــة إلــــى أدوات لتصــــنيف البيانــــات المتعلقــــة المنهجيــــات ع بــــر الثقافــــات وتطبيقهــــا عل

ـــدة وقابلـــة للمقارنـــة دوليـــاً مـــن أجـــل الـــتمكن مـــن تحديـــد  بالأشـــخاص ذوي الإعاقـــة. ويتعـــيّن أن تكـــون البيانـــات موحَّ
صــة بــالعجز وبشــأن تنفيــذ المعــايير ورصــد التقــدم المحــرز علــى الصــعيدين الــوطني والــدولي بشــأن السياســات الخا

مبادئ اتفاقية حقوق الأشخاص ذوي الإعاقة. وينبغي على الصعيد الوطني إدراج العجز فـي عمليـة جمـع البيانـات 
وتحليــل البيانــات الخاصــة بــالعجز واســتخدامها وفــي رســم السياســات والتخطــيط. ويُمكــن باســتخدام تعــاريف للعجــز، 

وظائف والعجـز والصـحة، بمـا فـي ذلـك الصـيغة الخاصـة بالأطفـال والشـباب، استناداً إلى التصنيف الدولي لتأدية ال
الحصول على بيانـات قابلـة للمقارنـة دوليـاً. ويُمكـن أن يكـون إدراج وحـدة خاصـة بـالعجز فـي استقصـاءات العيّنـات 

المخصصــة،  القائمــة نهجــاً فعّــال التكلفــة وكفــؤاً لتوليــد بيانــات عــن الأشــخاص ذوي الإعاقــة. وينبغــي للاستقصــاءات
مثل استقصاء العجز النمـوذجي الـذي تقـوم الأمانـة بإعـداده، أن تـوفّر معلومـات شـاملة عـن خصـائص العجـز ذات 
الصـلة بصـوغ السياسـات، مثــل معـدّل الانتشـار، والأحــوال الصـحية المرتبطـة بــالعجز، واسـتخدام الخـدمات والحاجــة 

ادة التأهيـل والتأهيـل. ومـن المهـمّ تصـنيف هـذه البيانـات إليها، ونوعية الحيـاة، والفـرص، والاحتياجـات مـن حيـث إعـ
أكثـر مـن ذلـك تبعــاً للجـنس أو السـن أو الـدخل أو المهنــة للكشـف عـن الأنمـاط والاتجاهــات وسـائر المعلومـات عــن 
"المجموعات الفرعيـة" مـن الأشـخاص ذوي الإعاقـة. ويُمكـن لجمـع البيانـات الإداريـة أن يـوفّر معلومـات محـددة عـن 

  دمين وأنواع الخدمات ومقدارها وتكلفتها.المستخ
  

وينبغي اختيار المجالات ذات الأولوية في البحوث المتعلقة بالصـحة علـى أسـاس السـياقات القطريـة، وقـد   -٤٧
تشـــمل قيـــاس العجـــز ومحدداتـــه؛ وتحديـــد العوائـــق التـــي تعتـــرض تـــوفير الرعايـــة الصـــحية وإعـــادة التأهيـــل والتأهيـــل 

واســتراتيجيات التغلــب عليهــا؛ وعوامــل النجــاح فــي تــدخلات تعزيــز الصــحة لفائــدة الأشــخاص والتكنولوجيــا المســاعدة 
ذوي الإعاقــة؛ والوقايــة مــن الاعــتلالات الثانويــة؛ والاكتشــاف المبكــر للمشــاكل الصــحية وإحالتهــا مــن خــلال الرعايــة 

لحصــــائل الصـــحية (تأديــــة الصـــحية الأوليـــة؛ والصــــلة بـــين احتياجــــات إعـــادة التأهيــــل والتأهيـــل وتلقــــي الخـــدمات وا
الوظائف ونوعية الحياة) والتكاليف؛ ونماذج توفير الخدمات ونهوج تطوير الموارد البشرية وطرائق التمويل؛ وفعّالية 
تكلفــة تــدابير إعــادة التأهيــل، بمــا فــي ذلــك بــرامج إعــادة التأهيــل المســتندة إلــى المجتمــع المحلــي. وينبغــي للبحــوث 



٣الملحق  117  

الأشـــخاص ذوي الإعاقـــة، كمـــا ينبغـــي وضـــع البـــرامج البحثيـــة بمشـــاركة نشـــطة مـــن الخاصـــة بالإعاقـــة أن تتضـــمن 
  الأشخاص ذوي الإعاقة أو المنظمات التي تمثلهم.

  
: تعزيز جمع البيانات ذات الصـلة والقابلـة للمقارنـة دوليـاً عـن العجـز ودعـم البحـوث المتعلقـة بحـالات ٣الغرض 

 العجز والخدمات ذات الصلة

 بيّنات النجاح وسيلة التحقق مؤشرات النجاح

٪ مـــن البلـــدان تجمـــع ×نســـبة  ١-٣
  عن العجز ١معلومات شاملة

 

  استجابات الحكومات
  
 

عــــدد البلــــدان التــــي توجــــد لــــديها أداة رصــــد صـــــالحة 
وجـــديرة بالثقـــة تـــوفّر بيانـــات قابلـــة للمقارنـــة دوليـــاً عـــن 
الحالة الصحية والاجتماعية للأشخاص ذوي الإعاقة 

٪ مــــن البلــــدان تــــوفّر ×نســــبة  ٢-٣
منح بحثية لتمويل البحـوث الخاصـة 

  بالعجز

تقــديم التقــارير الوطنيــة مــن وزارات 
الصحة والتعليم أو مراكز الامتيـاز 

  الوطنية أو الهيئات الأكاديمية

تــواتر جمــع البيانــات وتصــنيفها تبعــاً لمــا إذا كـــان 
ذلك جرى خـلال السـنوات الخمـس السـابقة أو قبـل 

  ذلك
ج تمويــل البحــوث، حيثمــا وُجــدت، التــي تــوفّر بــرام

  الموارد للبحوث الخاصة بالعجز
  
  

إجراءات بشأن 
 ٣الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء  مدخلات للأمانةمدخلات مقترحة للدول الأعضاء
 الدوليين والوطنيين

تحســـــين جمــــــع   ١-٣
البيانـــــات عـــــن العجـــــز 
مــــن خــــلال اســــتحداث 
وتطبيـــــــــــق استقصـــــــــــاء 

ـــد  بشـــأن نمـــوذجي موحَّ
 العجز

   تنفيـــذ أدوات صـــالحة وجـــديرة
بالثقـــة متســـقة مـــع التصـــنيف 
الــــــــــدولي لتأديــــــــــة الوظــــــــــائف 
والعجــــز والصــــحة مــــن أجــــل 
الســـماح بجمـــع البيانـــات عـــن 

 العجز وتحسينه

   اســــتحداث أدوات مســــتندة
إلـــــــى البيّنـــــــات للمســـــــاعدة 
علـــى جمـــع البيانـــات عـــن 
العجـــز وتعزيـــزه، بمـــا فـــي 
ذلــــك استقصــــاء نمــــوذجي 

  عجزبشأن ال
   وضـــــــع إرشـــــــادات بشـــــــأن

إشـــــــراك الأشـــــــخاص ذوي 
العجــز فــي جمــع البيانــات 
عـــــــــن العجـــــــــز وتحليلهـــــــــا 

  واستخدامها
   توفير الدعم التقنـي للـدول

الأعضـــاء مـــن أجـــل بنـــاء 
القدرة علـى جمـع البيانـات 
المتعلقــة بــالعجز وتحليلهــا 
واســــــتخدامها مــــــن خــــــلال 
استحداث التدريب وتنفيذه

   تـــــــــــوفير الـــــــــــدعم التقنــــــــــــي
والمـــالي للأمانـــة مـــن أجـــل 
المســـاعدة علـــى اســـتحداث 
أدوات لجمــع البيانــات عــن 

  العجز
   تـــــــــــوفير الـــــــــــدعم التقنــــــــــــي

ــــدول الأعضــــاء  والمــــالي لل
لتحسين قدرتها علـى جمـع 

 البيانات عن العجز

                                                           
فـــة باعتبارهـــا جميـــع مجـــالات تأديـــة الوظـــائف (حـــالات القصـــور فـــي الوظـــائف البدنيـــة والهيكـــل البـــدني) المتعلقـــة     ١ المعرَّ

 ٢٠٠٠بالاعتلالات الصحية والعوامل البيئية. ويلاحـظ أن غالبيـة الجهـود الراميـة إلـى جمـع المعلومـات عـن العجـز منـذ عـام 
بلـــداً بيانـــات عـــن جميـــع المجـــالات الأخـــرى. ويتمثـــل خيـــار آخـــر فـــي  ٥٥د جمـــع لا تأخـــذ العوامـــل البيئيـــة فـــي الاعتبـــار؛ وقـــ

اســتحداث دليــل (علــى ســبيل المثــال، نقطــة واحــدة لكــل مجــال مــن مجــالات تأديــة الوظــائف والاعــتلالات الصــحية والعوامــل 
  البيئية بحد أقصى قدره خمس نقاط).
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إجراءات بشأن 
 ٣الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء  مدخلات للأمانةمدخلات مقترحة للدول الأعضاء
 الدوليين والوطنيين

إصـــلاح الـــنظم   ٢-٣
الوطنيــــــــــــــــــــة لجمــــــــــــــــــــع 
البيانــات، بمــا فــي ذلــك 
نظــــــــــــــــم المعلومــــــــــــــــات 
الصــــــحية، مــــــن أجـــــــل 
إدراج البيانـــــــــــــــــــــــــــــــــــــات 

صـــــــــــــــة بـــــــــــــــالعجز الخا
مصـــــنَّفة تبعـــــاً للجـــــنس 
والســن بصــورة روتينيــة 
اســتناداً إلــى التصــنيف 
الـــــــــــــــــــــدولي لتأديـــــــــــــــــــــة 
الوظـــــــــــــائف والعجـــــــــــــز 

 والصحة 

   تضـــــمين العجـــــز فـــــي الـــــنظم
الوطنيــــــــــة لجمــــــــــع البيانــــــــــات 
وتوفير البيانـات مصـنَّفة تبعـاً 

  للجنس والسن
   ـــــــــة ـــــــــات الإداري ـــــــــز البيان تعزي

والخدميــــة الخاصــــة بــــالعجز، 
حفــظ الســجلات بمــا فــي ذلــك 

داخـــــــــــــل الـــــــــــــنظم الصـــــــــــــحية 
 المصنفّة تبعاً للجنس والسن

   ـــوفير الإرشـــادات التقنيـــة ت
لدعم الدول الأعضاء فـي 
اســـتحداث و/ أو إصـــلاح 
نظمهـــــــا الوطنيـــــــة لجمـــــــع 
البيانـــــات، بمـــــا فـــــي ذلـــــك 
نظم المعلومات الصـحية، 
ــــــــــز المكــــــــــوَّن  ــــــــــة تعزي بغي

 الخاص بالعجز 

   تـــــــــــوفير الـــــــــــدعم التقنــــــــــــي
ــــدول  الأعضــــاء والمــــالي لل

التـــــــــــــي تســـــــــــــتحدث و/ أو 
ـــــــة  تُصـــــــلح نظمهـــــــا الوطني
لجمع البيانات بغية تعزيـز 

 المكوَّن الخاص بالعجز

تعزيــز البحــوث   ٣-٣
بشـــــــــــــــــــأن المســـــــــــــــــــائل 
الخاصـــة بـــالعجز ذات 
الأولويـــة، مـــع التركيـــز 
بشـــــــكل خـــــــاص علـــــــى 
الأغــــــــــراض الرئيســــــــــية 

   لخطة العمل هذه

   العمـــــل مـــــع وكـــــالات تمويـــــل
البحـــــوث مـــــن أجـــــل التـــــرويج 

  للعجز كمسألة ذات أولوية
   دعــم البحــوث بشــأن المســائل

ـــــــــــــــــالعجز ذات  الخاصـــــــــــــــــة ب
الأولويـــــة (مثـــــل الاحتياجـــــات 
إلــــى الخــــدمات والاحتياجــــات 
غيـــــــر المســـــــتوفاة، والعوائـــــــق 
ـــــــــــــــديم  ـــــــــــــــرض تق ـــــــــــــــي تعت الت
الخــــــــــــــــــدمات، والحصــــــــــــــــــائل 
الصـــــــحية وحصـــــــائل إعـــــــادة 
ــــائج  التأهيــــل)، مــــع نشــــر النت
وتطبيقهـــــا فـــــي مجـــــالي رســـــم 

 خطيط السياسات والت

   إعـــــداد إرشـــــادات مســـــتندة
إلــــــــــى البيّنــــــــــات ونشــــــــــرها 
وتوزيعهــا مــن أجــل الــدول 
الأعضـاء والشـركاء بشـأن 
المســائل الخاصــة بــالعجز 
ذات الأولويــة (مثــل رصــد 
وتقيـــــــــيم إعـــــــــادة التأهيـــــــــل 
ــــــى المجتمــــــع  المســــــتندة إل

  المحلي)
   التعـــاون مـــع الشـــركاء فـــي

مجـــــــال البحـــــــوث لرعايـــــــة 
البحـــــوث بشـــــأن المســـــائل 

بــــــــــالعجز ذات  الخاصــــــــــة
الأولويــــــــة (مثــــــــل العجــــــــز 
المتعلـــق بـــالأمراض غيــــر 

 السارية)

   دعـــــــــم الـــــــــدول الأعضـــــــــاء
ــــة لإجــــراء البحــــوث  والأمان
بشـــــأن المســـــائل الخاصــــــة 

 بالعجز ذات الأولوية
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إجراءات بشأن 
 ٣الغرض 

مدخلات مقترحة للشركاء  مدخلات للأمانةمدخلات مقترحة للدول الأعضاء
 الدوليين والوطنيين

تــــــــــدعيم قــــــــــدرة   ٤-٣
الموارد البشرية وبناؤها 
فـــــــي مجـــــــال البحـــــــوث 
ــــي  ــــالعجز ف الخاصــــة ب
مجموعــــة متنوعــــة مــــن 

 التخصصات

   وتنفيـــذ اســـتراتيجية اســـتحداث
لتـــدعيم قـــدرة المـــوارد البشـــرية 
وبنائهــــــــــا (بمــــــــــا فــــــــــي ذلــــــــــك 
الأشخاص ذوو الإعاقـة) فـي 
مجـــــــــال البحـــــــــوث الخاصـــــــــة 

  بالعجز
   التعــــــــــاون مــــــــــع المؤسســــــــــات

التعليميـــة والتدريبيـــة الرئيســـية 
ــــــــــى  (الوطنيــــــــــة والدوليــــــــــة عل
السواء) مـن أجـل تـدعيم قـدرة 
المــــوارد البشــــرية وبنائهــــا فــــي 

لخاصـــــــــة مجـــــــــال البحـــــــــوث ا
  بالعجز 

   ضــــــــــمان إمكانيــــــــــة وصــــــــــول
الأشــخاص ذوي الإعاقــة إلــى 
ــــــدريب  ــــــه مــــــن ت مــــــا يحتاجون
للتــــأثير فــــي البــــرامج البحثيــــة 
ولكــــي يصــــبحوا هــــم أنفســــهم 

 باحثين 

   ــــــــــــدول التعــــــــــــاون مــــــــــــع ال
الأعضـــــــــــــــاء والشـــــــــــــــركاء 
ــــــــــــــــدوليين  الــــــــــــــــوطنيين وال
الرئيســـــــــــيين مـــــــــــن أجـــــــــــل 
اســــــــتحداث اســــــــتراتيجيات 
لتـــــــــــدعيم قـــــــــــدرة المـــــــــــوارد 

وبنائها فـي مجـال البشرية 
 البحوث الخاصة بالعجز

   تـــــــــــوفير الـــــــــــدعم التقنــــــــــــي
ــــدول الأعضــــاء  والمــــالي لل
والمجتمع المدني من أجـل 
اســـــــــتحداث اســـــــــتراتيجيات 
لتـــــــــــدعيم قـــــــــــدرة المــــــــــــوارد 
البشــرية وبنائهــا فــي مجــال 
  البحوث الخاصة بالعجز

   إتاحــــــــــــة فــــــــــــرص للــــــــــــتعلّم
والبحــوث عــن طريــق ربــط 
ــــــــدان  الجامعــــــــات فــــــــي البل

ــــــــــــــــــــدخل  المنخفضــــــــــــــــــــة ال
بالجامعـــــــات فـــــــي البلـــــــدان 
المرتفعـــــــــــــــــــــــــة الـــــــــــــــــــــــــدخل 

 والمتوسطة الدخل

  

  
_______________________  
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      خطة العمل: صحة المواليد

  ١للوفيات التي يُمكن تلافيها خطة عمل من أجل وضع حد: كل مولود
  

  ]٢٠١٤أيار/ مايو  ١٣و ٢ – ١تصويب  ٦٧/٢١وج ٦٧/٢١[ج
  
  

رغم مــن إحــراز تقــدم ملحــوظ فــي العقــود الأخيــرة للحــد مــن عــدد وفيــات الأطفــال بأرجــاء العــالم كافــة علــى الــ  -١
رغم أنه يجري تلافي نسبة كبيرة من بفإن معدل وفيات الأطفال حديثي الولادة لم ينخفض في العالم إلا بوتيرة أبطأ 

فالمعارف اليوم آخذة في التزايد بشـكل كبيـر وفيات المواليد. وثمة فرص لم يسبق لها مثيل لتحسين صحة المواليد، 
لتغطيــة وتحســين نوعيــة الرعايــة. عجلــة اعــن فعاليــة التــدخلات وقنــوات تقــديم الخــدمات والــنهج المتبعــة فــي تســريع 

وتعهــد مــؤخراً الكثيــر مــن الحكومــات والشــركاء بالتزامــات متجــددة بشــأن إنقــاذ حيــاة الرضّــع الحــديثي الــولادة اســتجابة 
ة العالميـة للأمـين العـام للأمـم المتحـدة لصـحة المــرأة والطفـل والمبـادرة المصـاحبة لهـا بعنـوان كـل امــرأة، للاسـتراتيجي

لجنـة الأمـم و  ٢اللجنة المعنية بالإعلام والمساءلة في مجال صـحة المـرأة والطفـلالمقدمة من  كل طفل، وللتوصيات
أثـارت هـذه الاسـتجابة مبـادرة أطلقهـا  وقـد ٣.اء والأطفـالالمتحدة المعنية بالسلع الأساسـية اللازمـة لإنقـاذ أرواح النسـ

  العديد من أصحاب المصلحة تقترح على الأوساط الصحية العالمية وضع  خطة عمل عالمية. 

  إعداد خطة العمل
إعداد خطـة العمـل الخاصـة بصـحة المواليـد بمشـورة الخبـراء والشـركاء وبقيـادة منظمـة الصـحة استُرشِد في   -٢

وبحصــيلة العديــد مــن المشــاورات بــين أصــحاب منظمــة الأمــم المتحــدة للطفولــة (اليونيســيف) (المنظمــة) و العالميــة 
  في مختلف المحافل العالمية والإقليمية. المصلحة المتعددين

والإجـراءات  مليـة تشـاور أخـرى مـع الـدول الأعضـاء، ولاسـيما فيمـا يخـص الأهـدافواضطُلِع عقب ذلـك بع  -٣
هات الاستراتيجية الخمسة لخطـة العمـل ومـا يتصـل بهـا مـن غايـات، وذلـك مـن خـلال اجتمـاع المقترحة بشأن التوج

المصـلحة. وإضـافة إلـى ذلـك نُشِـرت مسـودة خطـة العمـل  عـالمي واحـد واجتمـاعين إقليميـين آخـرين عقـدها أصـحاب
عضــاء وســائر لكــي تتشــاور بصــددها الــدول الأ ٢٠١٣علــى موقــع المنظمــة الإلكترونــي فــي كــانون الأول/ ديســمبر 

أصحاب المصلحة قبل انعقاد دورة المجلس التنفيذي الرابعة والثلاثين بعد المائة. وقد أحاط المجلس علمـاً فـي تلـك 
  ٤الدورة بالعملية المقترحة بشأن مواصلة وضع مسودة خطة العمل.

                                                           
  العمل الخاصة بصحة المواليد.المُشار إليه أدناه بوصفه خطة  .١٠-٦٧ج ص عانظر القرار     ١
اللجنـــة المعنيـــة بـــالإعلام والمســـاءلة فـــي مجـــال صـــحة المـــرأة والطفـــل. الوفـــاء بـــالوعود، قيـــاس النتـــائج. جنيـــف: منظمـــة     ٢

 .٢٠١١الصحة العالمية، 

. ٢٠١٢تقريــر لجنـــة الأمـــم المتحــدة المعنيـــة بالســـلع الأساســية اللازمـــة لإنقـــاذ أرواح النســاء والأطفـــال: أيلـــول/ ســـبتمبر     ٣
 .٢٠١٢المتحدة، نيويورك: الأمم 

والجلســة  ٤الفــرع  انظــر المحاضــر المــوجزة للمجلــس التنفيــذي فــي دورتــه الرابعــة والثلاثــين بعــد المائــة، الجلســة الرابعــة،    ٤
 ) (بالإنكليزية).٢/ سجلات/١٣٤/٢٠١٤م تالسابعة (الوثيقة 
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، وأُرسِـلت فـي ١ة إضـاف ١٣٤/١٧م ت أُجريت المشاورة اللاحقة على شـبكة الإنترنـت حسـبما بيّنتـه الوثيقـةو   -٤
وتــدعو إلــى التعليــق عليهــا.  مــذكرة شــفوية إلــى الــدول الأعضــاء تبــيّن وقــائع تلــك العمليــة ٢٠١٤شــباط/ فبرايــر  ٤

إلــى ذلــك نُشِــرت علــى نطــاق واســع معلومــات عــن المشــاورة التــي أُجريــت علــى شــبكة الإنترنــت مــن خــلال  وإضــافة
ـــة وصـــحة الأم والوليـــد وســـائط الإعـــلام الاجتماعيـــة وشـــبكات التواصـــل الاجتمـــ اعي فيمـــا يتعلـــق بالصـــحة الإنجابي

  والطفل، وذلك تشجيعاً لإرسال الردود على أوسع نطاق ممكن.

جهة  ٤٣تعليق، منها ردود من  ٣٠٠ورد أكثر من  ٢٠١٤شباط/ فبراير  ٢٨الموعد النهائي في وبحلول   -٥
نظمـات غيـر الحكوميـة والعديـد مـن الأفـراد. منظمـة مـن الم ١٠٢رابطـة مهنيـة، و ٢٣من الجهات الفاعلـة الـدول، و

  وأخذت الأمانة هذه التعليقات في حسبانها لدى تنقيحها لمسودة خطة العمل.

وتـــزوّد  "خطـــة العمـــل الخاصـــة بصـــحة المواليـــد " الـــدول الأعضـــاء وســـائر أصـــحاب المصـــلحة بأهـــداف   -٦
المحرز فـي تنفيـذ خطـة العمـل ونتائجهـا علـى وإجراءات واضحة، كما تقترح مؤشرات يمكن استخدامها لتقييم التقدم 

  حد سواء.

  معلومات أساسية
وفيـات الأطفـال فـي جميـع أنحـاء العـالم انخفاضـاً ملحوظـاً، وهـو أمـر يُـردّ  ددانخفض في العقود الأخيرة عـ  -٧

إلــى حــد كبيــر إلــى التــدخلات المنفــذة بشــأن خفــض معــدل الوفيــات فــي أعقــاب الشــهر الأول مــن الــولادة. وانخفــض 
لكـل حالـة وفـاة  ٩٠٪ تقريبـاً (مـن ٥٠كذلك على الصـعيد العـالمي معـدل وفيـات الأطفـال دون سـن الخامسـة بنسـبة 

)، علـى أن معـدل وفيـات ٢٠١٢مولود حي في عام  ١٠٠٠حالة لكل  ٤٨إلى  ١٩٩٠مولود حي في عام  ١٠٠٠
مولــود حــي)  ١٠٠٠حالــة وفــاة لكــل  ٢١حالــة إلــى  ٣٣٪ (مــن ٣٧الأطفــال حــديثي الــولادة لــم يــنخفض إلا بنســبة 

  ١ل.٪ من إجمالي عدد وفيات الأطفا٤٤نسبة  ٢٠١٢خلال الفترة نفسها ومثلت في عام 

وثمة وفيات كثيرة بين المواليد يمكن تلافيها والوقاية منهـا إذا مـا نُفِّـذت الإجـراءات الـواردة فـي هـذه الخطـة   -٨
وتحققت أهدافها وغاياتها. وتستند خطة العمل إلـى بيّنـات تثبـت النـاجح مـن الأعمـال. وهـي تسـلّم بـأن بقـاء المولـود 

النظـــام الصـــحي لأضـــعف فئـــات المـــواطنين، وتـــدعو جميـــع  علـــى قيـــد الحيـــاة علامـــة حساســـة تـــدل علـــى اســـتجابة
أصــحاب المصــلحة إلــى تحســين إتاحــة خــدمات الرعايــة الصــحية ونوعيتهــا أمــام النســاء والمواليــد فــي إطــار تقــديم 

  خدمات الرعاية المتواصلة التي تمتد اعتباراً من فترة ما قبل الحمل وخلاله وإلى مرحلتي الطفولة والمراهقة.

ة العمل رؤية تصور فيها عالماً خالياً من الوفيات أو حالات الإملاص التي يمكن تلافيها بين وترسم خط  -٩
المواليد، حيث تكون فيـه كـل حالـة حمـل مطلوبـة ويُحتفـى فيـه بكـل ولادة وتبقـى فيـه النسـاء والرضّـع والأطفـال علـى 

يـق تلـك الرؤيـة فـإن الخطـة تقتـرح أغراضـاً قيد الحياة وينعمون فيه بحيـاة ناجحـة ويحققـون إمكانـاتهم بالكامـل. ولتحق
، ٢٠٣٥استراتيجية وأهدافاً ذات صلة بالوفيات  ومسـتوى التغطيـة  وبنوعيـة الغايـات الخاصـة بالرعايـة بحلـول عـام 

. وتــــرتبط الأهــــداف الخاصــــة بالوفيــــات بمســــتوى ٢٠٣٠و ٢٠٢٥و ٢٠٢٠بــــالاقتران مــــع أهــــداف وســــيطة للأعــــوام 
رعايــة الجيــدة للنســاء والرضّــع فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة وتقــديم الرعايــة للمرضــى التغطيــة المســتهدفة بخــدمات ال

) ومؤشـرات لقيـاس ١وصغار المواليد وفي الفترة اللاحقة للولادة. وتشمل خطة العمل إطـاراً للنتـائج ومعـالم (التـذييل 
  ).٢التقدم المحرز (التذييل 

                                                           
الــدولي، الأمــم المتحــدة. مســتويات وفيــات منظمـة الأمــم المتحــدة للطفولــة (اليونيســيف)، منظمــة الصــحة العالميـة، البنــك     ١

فريـق الأمـم المتحـدة المشـترك بـين الوكـالات المعنـي بتقـديرات مـن إعـداد  . التقـديرات٢٠١٣الأطفال واتجاهاتهـا: تقريـر عـام 
 .٢٠١٣نيويورك، اليونيسيف،  وفيات الأطفال.
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نـة كـل امـرأة، كـل طفـل، فإنهـا تهـدف إلـى تعزيـز إجـراءات ولأن الخطة موضوعة فـي إطـار المبـادرة المعنو   -١٠
محددة بشأن المواليد وتدعيم تنسيق تلك الإجراءات وتخطيطها وتنفيذها في سياق استراتيجيات وخطط عمل وطنية 
معنية بالصحة الإنجابيـة وصـحة الأم والوليـد والطفـل والمراهـق، وذلـك بقصـد تحقيـق تغطيـة منصـفة وعاليـة الجـودة 

الرعايــة الأساســية وخــدمات الإحالــة فــي حــالات الطــوارئ للنســاء والمواليــد فــي كــل بلــد مــن خــلال مــا يلــي:  بخــدمات
  إقامة روابط بسائر الخطط وتدابير القياس والمساءلة على الصعيدين العالمي والوطني.

ايــة مــن حــالات وينصــب التركيــز فــي المقــام الأول علــى إبقــاء المواليــد علــى قيــد الحيــاة وعلــى الصــحة والوق  -١١
الإمــلاص. ولــم تـُـدرج هـــذه الغايــات فــي إطـــار الأهــداف الإنمائيــة للألفيـــة، ولــم تحــظ بالتـــالي إلا بمســتوى أقــل مـــن 

  الاهتمام والاستثمار، ما أدى إلى إبطاء عجلة التخفيضات في معدل الوفيات.

وترتبط حالات الإملاص وبقاء المواليد على قيد الحياة والتمتع بالصحة ارتباطاً وثيقاً ببقاء المرأة على قيد   -١٢
الحيـــاة وصـــحتها وتغـــذيتها قبـــل حـــالات الحمـــل وأثنائهـــا وفيمـــا بينهـــا. والســـاعات الســـابقة للـــولادة والســـاعات والأيـــام 

أة والطفل بحـالات المراضـة والوفيـات. لـذا فـإن خطـة العمـل اللاحقة لها هي من أخطر الفترات التي تمنى فيها المر 
أي خــلال  –تشــدّد علــى ضــرورة الوصــول إلــى كــل امــرأة ومولــود فــي الحــالات التــي يكونــان فيهــا أضــعف مــا يكــون 

المخــاض وأثنــاء الــولادة وفــي أولــى أيــام الحيــاة. ويتــيح التــدخل فــي تلــك الفتــرة الزمنيــة الحرجــة أكبــر الفــرص لإنهــاء 
الوفيـات التـي يمكـن تلافيهـا بـين المواليـد وحـالات الإمـلاص ووفيـات الأمهـات، ومـن شــأنه أن يعـود بمـردود  حالات

مضاعف إلى ثلاث مرات مـن الاسـتثمارات الموظفـة فـي هـذا المضـمار. وتشـكل الخطـة جـزءاً مـن المبـادرة الأوسـع 
يلــزم أيضــاً وضــع خطــة عمــل شــاملة بشــأن نطاقــاً بشــأن وضــع حــد لوفيــات الأمهــات والمواليــد التــي يمكــن تلافيهــا؛ و 

  الأمهات لتقديم إرشادات عن الرعاية قبل الحمل وأثنائه.

وقد وُضِعت مسودة خطة العمل بالتشاور على نحو وثيق مع أصحاب المصـلحة؛ وأثـارت مسـودة النسـخة   -١٣
ق رسمي. وتراعي الخطة تعلي ٣٠٠أكثر من  ٢٠١٤التي حُمِّلت على موقع المنظمة الإلكتروني في شباط/ فبراير 

جميع المدخلات والنتائج المستمدة من تحليل للعقبات التي تحول دون تعزيز التدخلات الفعالة الراميـة إلـى تحسـين 
  صحة المواليد ومن تحليل شامل للشؤون الوبائية واستعراض لبيّنات تثبت فعالية التدخلات المقترحة.

  الالتزامات القائمة
عمـل موضـع التنفيـذ إلـى تعزيـز الالتزامـات القائمـة، مثـل التعهـد المقطـوع فـي مبـادرة خطـة السيؤدي وضـع   -١٤

(التـي تـدعو إلـى وضـع حـد لوفيـات  ١"الالتزام ببقاء الطفل على قيد الحياة: تجديد الوعـد" ٢٠٢٠تنظيم الأسرة لعام 
لوفيــات الأمهــات التــي يمكــن الأطفــال التــي يمكــن تلافيهــا) والتعهــدات الإقليميــة والعالميــة القويــة بشــأن وضــع حــد 

تلافيها. ونظراً لارتفاع نسبة الوفيات بين الأطفال دون سن الخامسة التي تحدث في الفترة المحيطة بالولادة ووجـود 
صلة وثيقة بين وفيات الأمهات والمواليد فإن الوفاء بهـذه الالتزامـات سـيتعذّر مـن دون بـذل جهـود محـددة لتخفـيض 

الإمــلاص. وتســتند الخطــة إلــى خطــط عمــل عالميــة أخــرى وتــرتبط بهــا، مــن قبيــل الخطــط وفيــات المواليــد وحــالات 
المتعلقة بالتغذيـة واللقاحـات ومكافحـة الملاريـا والالتهـاب الرئـوي والإسـهال والميـاه والإصـحاح والقضـاء علـى انتقـال 

لخطة في حسـبانها أطـراً زمنيـة فيروس العوز المناعي البشري من الأم إلى الطفل والزهري والكزاز الوليدي، وتأخذ ا
  متعددة لتحقيق الأهداف والغايات المتعلقة بهذه الالتزامات القائمة.

ـــد اســـتجابة   -١٥ ـــاذ حيـــاة النســـاء والموالي ـــه المقطوعـــة بشـــأن إنق ـــد مـــن الحكومـــات والشـــركاء التزامات وجـــدّد العدي
) والمبــادرة ٢٠١٠فــل (التــي أُطلِقــت فــي عــام للاســتراتيجية العالميــة للأمــين العــام للأمــم المتحــدة لصــحة المــرأة والط
اللجنـة المعنيـة بـالإعلام والمسـاءلة فـي مجـال المصاحبة لها بعنوان كـل امـرأة، كـل طفـل، وللتوصـيات المقدمـة مـن 

                                                           
. نيويـــورك: اليونيســـيف؛ ٢٠١٣ التقريـــر المرحلـــي لعـــام -انظـــر الالتـــزام ببقـــاء الطفـــل علـــى قيـــد الحيـــاة: تجديـــد الوعـــد      ١

٢٠١٣. 
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 ٢.لجنـــة الأمـــم المتحـــدة المعنيـــة بالســـلع الأساســـية اللازمـــة لإنقـــاذ أرواح النســـاء والأطفـــالو  ١صـــحة المـــرأة والطفـــل
الخطــة بــأن إحــراز التقــدم بشــأن صــحة المواليــد قــد تخلّــف عــن مواكبــة ركــب ذاك المُحــرز فيمــا يخــص واعترافــاً مــن 

صحة الأم والطفل فإنها تمضي قدماً بمهمة الاستراتيجية العالمية في إطار تأييد النداء الموجه من جمعيـة الصـحة 
ية الخاصـة بصـحة الأم والوليـد والعمل من أجل تحقيق تغطيـة شـاملة بالتـدخلات الصـح ٣١-٥٨ج ص عفي القرار 

والطفل والالتزام بتخصيص الموارد وتسريع عجلة العمل على المسـتوى الـوطني لتقـديم خـدمات رعايـة متواصـلة فـي 
مجال الصحة الإنجابية وصحة الأم والوليد والطفل. وتؤكد أيضاً هذه المبادرات على صحة المرأة والطفل بوصـفها 

  لإنسان الأساسية.من المسائل المتعلقة بحقوق ا

إلـــى أن مـــن شـــأن توظيـــف  ٣وتشـــير تقـــديرات إطـــار الاســـتثمار العـــالمي فـــي مجـــال صـــحة المـــرأة والطفـــل  -١٦
دولارات أمريكيــة لكــل شــخص ســنوياً فــي ميــدان الصــحة الإنجابيــة وصــحة الأم والوليــد  ٥اســتثمارات إضــافية بمبلــغ 

أن يحقـق مـردوداً مضـاعفاً بتسـع مـرات علـى الاسـتثمار  والطفل عبر كامل مـا يُقـدّم مـن خـدمات الرعايـة المتواصـلة
  في الفوائد الاجتماعية والاقتصادية المجنية في البلدان التي ترزح تحت وطأة أثقل الأعباء.

منظمـة الصـحة العالميـة بشـأن دور  ١٢-٦٤ج ص ع، أعربت جمعية الصـحة فـي القـرار ٢٠١١وفي عام   -١٧
المتحدة بشأن استعراض الأهداف الإنمائية للألفيـة  مستوى للجمعية العامة للأممفي متابعة الاجتماع العام الرفيع ال

مــن  ٥و ٤، عــن بــالغ قلقهــا إزاء التقــدم المُحــرز بــبطء وتفاوتــه فــي بلــوغ الهــدفين )٢٠١٠ (نيويــورك، أيلــول/ ســبتمبر
بشـأن العمـل علـى تخفـيض معـدل  ١٣-٦٤ع  ص  جالأهداف الإنمائية للألفيـة. ولاحظـت جمعيـة الصـحة فـي القـرار 

لوفيـات أن التحـرك نحـو خفـض معـدل االوفيات في الفترة المحيطـة بـالولادة ومعـدل وفيـات الأطفـال الحـديثي الـولادة 
قـد أصـابه الركـود، وطلبـت مـن المـدير العـام أن في الفترة المحيطة بـالولادة ومعـدل وفيـات الأطفـال الحـديثي الـولادة 

محددة الأهداف لزيـادة إتاحـة خـدمات الرعايـة الصـحية الآمنـة والعاليـة الجـودة التـي تـؤمن يشجع على وضع خطط 
الوقايــة والعــلاج مــن الحــالات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة وتلــك اللاحقــة لهــا. وتســتجيب خطــة العمــل لــذاك الطلــب 

امة هياكـل التمويـل الصـحي اسـتدبشـأن  ٩-٦٤ج ص عوتجسّد أيضاً المقررات الإجرائية لجمعية الصحة فـي القـرار 
  .والتغطية الشاملة

  الحقوق
والبقـاء والنمـو  حقاً أصيلاً في الحيـاةمن اتفاقية حقوق الطفل فإن لكل طفل  ٢٤و ٦المادتين وفقاً لأحكام   -١٨

ويتعـزز مفهـوم الصـحي.  في التمتع بأعلى مستوى صحي يمكن بلوغه وفي مرافق علاج الأمراض وإعادة التأهيـلو 
ن حـق الطفـل فـي التمتـع بـأعلى الصادر عـن لجنـة حقـوق الطفـل بشـأ ١٥ات القانونية في التعليق العام رقم الالتزام

والذي ينص على أن الدول ملزمة بخفض وفيات الأطفال وأنه  ٤الرعاية الصحية،مستوى صحي يمكن بلوغه وفي 
  ينبغي إيلاء اهتمام خاص لوفيات المواليد.

رحب مجلس حقوق الإنسان التابع للأمم المتحدة بالإرشادات التقنية المتعلقة ، ٢٠١٢وفي أيلول/ سبتمبر   -١٩
بتطبيق نهج قائم على حقوق الإنسان بشأن تنفيذ سياسـات وبـرامج للحـد مـن حـالات المراضـة والوفيـات التـي يمكـن 

                                                           
اللجنــة المعنيــة بــالإعلام والمســاءلة فــي مجــال صــحة المــرأة والطفــل. الوفــاء بــالوعود، قيــاس النتــائج. جنيــف، منظمــة      ١

  .٢٠١١الصحة العالمية، 
. ٢٠١٢لجنــة الأمــم المتحــدة المعنيــة بالســلع الأساســية اللازمــة لإنقــاذ أرواح النســاء والأطفــال: أيلــول/ ســبتمبر  تقريــر     ٢

 .٢٠١٢نيويورك، الأمم المتحدة، 

٣     Stenberg K, Axelson H, Sheehan P, Anderson I, Gülmezoglu AM, Temmerman M et al. Advancing social 

and economic development by investing in women’s and children’s health: a new Global Investment Framework. 
Lancet 2013;383:1333–54. doi:10.1016/S0140-6736(13)62231-X.                                                                              

 .CRC/C/GC/15اتفاقية حقوق الطفل، الوثيقة     ٤
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لفة والـدعم عبـر وتعزيز حقوق المرأة في الحصول على خدمات جيدة ومناسبة وميسورة التك ١تلافيها بين الأمهات،
حـق الطفـل فـي التمتـع بشـأن  ٢٢/٣٢ كامل ما يُقـدّم مـن خـدمات الرعايـة المتواصـلة. وأكـد قـرار المجلـس المـذكور 

بأعلى مستوى صحي يمكن بلوغه على أهمية تطبيق نهج قائم علـى حقـوق الإنسـان للقضـاء علـى حـالات الوفيـات 
ديـد التزامهـا السياسـي واتخـاذ مـا يلـزم مـن إجـراءات لمعالجـة والمراضة بين الأمهات والأطفال، وطلب إلى الدول تج

  الأسباب الرئيسية للوفيات والمراضة بين الأطفال.

  الحالة الراهنة
مليــون وفــاة فــي الشــهر الأول مــن الحيــاة، تشــير التقــديرات  ٢,٩وفيــات الرضّــع البــالغ عــددها  عــلاوة علــى   -٢٠

مليــون حالــة (ممّــن يموتــون فــي الأشــهر الثلاثــة الأخيــرة مــن  ٢,٦إلــى أن عــدد حــالات الإمــلاص بــين الرضّــع يبلــغ 
امـرأة بسـبب مضـاعفات الحمـل والـولادة. وبلـغ متوسـط  ٢٨٧ ٠٠٠الحمل أو أثناء الـولادة) وأنـه تمـوت سـنوياً نحـو 

الأمهات ٪، وهو أقل من معدله لوفيات ٢,٠نسبة  ١٩٩٠المعدل السنوي العالمي للحد من وفيات المواليد منذ عام 
  ٢٪).٢,٩سنوات ( ٥٪) ومعدله بالنسبة إلى وفيات الأطفال دون سن  ٣,١(

وتُمنــى البلــدان المنخفضــة الــدخل وتلــك المتوســطة الــدخل بمعظــم وفيــات المواليــد. وتفيــد التقــارير بــأن ثلثــي   -٢١
ى. وتستأثر البلدان التي منها ستة بلدان في أفريقيا جنوب الصحراء الكبر  ٣بلداً، ١٢مجموع وفيات المواليد تقع في 

  ٤٪ من مجموع وفيات المواليد.٦٠مولود حي بنسبة  ١٠٠٠وفاة أو أكثر لكل  ٣٠تبلغ فيها وفيات المواليد 
وتشــهد مــؤخراً بلــدان كثيــرة تــرزح تحــت وطــأة عــبء ثقيــل مــن وفيــات المواليــد انــدلاع نزاعــات أو حــدوث   -٢٢

ن ضعف الـنظم الصـحية المقترنـة بمحدوديـة البنيـة التحتيـة وقلـّة حالات طوارئ إنسانية فيها، وتعاني بلدان أخرى م
عدد العاملين الصحيين المهرة فيها، ويواجه سـكانها خطـر تكبـد نفقـات باهظـة مـن جيـبهم الخـاص. وتسـفر الإتاحـة 
غيــر المنصــفة للخــدمات الصــحية الجيــدة أمــام النســاء والأطفــال عــن تفــاوت صــارخ فــي معــدلات الوفيــات والتغطيــة 

بلـداً مـن البلـدان المنخفضـة الـدخل وتلـك المتوسـطة الـدخل  ١١تدخلات بين البلدان وداخلها. وبـرغم ذلـك تمكّـن  بال
ممّــا يثبـت أن إحـراز تقـدم سـريع أمــر  ٢٠٠٠،٥٪ منـذ عـام ٤٠مـن خفـض معـدل وفيـات المواليــد بنسـبة زادت علـى 

  ممكن.
مـــن وفيـــات الأطفـــال الحـــديثي الـــولادة فـــي ٪ ٨٠وفيمـــا يلـــي الأســـباب الثلاثـــة التـــي اســـتأثرت بـــأكثر مـــن   -٢٣
): مضــــاعفات الابتســــار ووفيــــات المواليــــد أثنــــاء الوضــــع (ومنهــــا الاختنــــاق أثنــــاء الــــولادة) ١(الشــــكل  ٢٠١٢ عــــام

والالتهابــات التــي تصــيب المواليــد. ومضــاعفات الابتســار هــي أيضــاً الســبب الرئيســي الثــاني لجميــع وفيــات الأطفــال 
مليـون طفـل يقـل وزنهـم عـن عشـرة فـي المائـة  ٣٢,٤مليـون طفـل قبـل الأوان و ١٥وياً دون سن الخامسة. ويولد سـن

ملايــين طفــل يحتــاجون إلــى  ٦ملايــين طفــل لا يتنفســون عنــد الــولادة، مــنهم  ١٠بالنســبة إلــى ســنهم أثنــاء الحمــل؛ و
  إنعاش أساسي أثناء الولادة (تهوية بواسطة الكيس والقناع).

                                                           
 .٢١/٦، القرار مجلس حقوق الإنسان التابع للأمم المتحدة     ١

ة الصــحة العالميــة، منظمــة الأمــم المتحــدة للطفولــة (اليونيســيف)، صــندوق الأمــم المتحــدة للســكان، البنــك الــدولي. منظمــ    ٢
، و منظمـة الأمـم ٢٠١٢. جنيـف، منظمـة الصـحة العالميـة، ٢٠١٠إلـى  ١٩٩٠: الاتجاهات الملحوظة في الوفيـات النفاسـية

 Levels and trendsالمتحدة للطفولة (اليونيسيف)، منظمة الصحة العالمية، البنك الدولي، شعبة السكان فـي الأمـم المتحـدة. 

in child mortality  على التوالي.٢٠١٣. نيويورك: منظمة الأمم المتحدة للطفولة؛ ٢٠١٣: تقرير عام ، 

هنـــد ونيجيريـــا وباكســـتان والصـــين فيمـــا يلـــي البلـــدان بحســـب الترتيـــب التنـــازلي لعـــدد وفيـــات المواليـــد فيهـــا ســـنوياً: ال  ٣
 وجمهورية الكونغو الديمقراطية وإثيوبيا وبنغلاديش وإندونيسيا وأنغولا وكينيا وجمهورية تنزانيا المتحدة وأفغانستان.

بوروندي وجمهوريـة أفريقيـا الوسـطى وتشـاد وجـزر القمـر والكونغـو وكـوت ديفـوار وجمهوريـة الكونغـو وأنغولا و أفغانستان     ٤
بيسـاو والهنـد وليســوتو ومـالي وموريتانيـا وموزامبيـق ونيجيريــا  -الديمقراطيـة وجيبـوتي وغينيـا الاسـتوائية وإثيوبيــا وغينيـا وغينيـا 

 ند وتوغو وزمبابوي.وباكستان وسيراليون والصومال وجنوب السودان وسوازيل

كمبوديا وجمهورية كوريا الديمقراطية الشـعبية ومصـر والسـلفادور ومـلاوي ومنغوليـا وروانـدا والسـنغال وسـري بنغلاديش و     ٥
 .لانكا وجمهورية تنزانيا المتحدة
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  ٢٠١٢ل دون سن الخامسة، أسباب وفيات الأطفا  -١الشكل 
  

  
 بصغار الرضّع٪ من وفيات المواليد ٨٠تلحق نسبة تزيد على 

  (من المولودين قبل الأوان أو صغار الحجم بالنسبة لسنهم أثناء الحمل) في الأماكن التي تنوء بأثقل أعباء الوفيات.
  .٢٠١٤المرصد الصحي العالمي التابع لمنظمة الصحة العالمية،  المصدر:

  
وتســجل أعلــى معــدلات مخــاطر الوفــاة أثنــاء الحمــل، وفــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة والوفــاة خــلال مرحلتــي   -٢٤

الرضــاعة والطفولــة المبكــرة عنــد المواليــد الصــغار والمواليــد المنخفضــي الــوزن عنــد الــولادة، أي الأطفــال الخــدّج أو 
مـن وفيـات جميـع المواليـد   ٪ ٨٠دث أكثـر مـن ممن هم أصـغر حجمـاً بالنسـبة للعمـر الحملـي، أو الاثنـين معـاً. وتحـ

  لدى الرضّع الصغار الحجم في جنوب آسيا والبلدان الأفريقية جنوب الصحراء الكبرى.
ولاتــزال حــالات العجــز تشــكل مســـألة هامــة. ويمكــن الوقايــة مــن العديـــد منهــا بتــوفير رعايــة مناســبة أثنـــاء   -٢٥

ة. ويواجه الرضّع الخدّج الباقون على قيد الحياة بعد الشهر الأول من المخاض وعند الولادة وفي فترة الولادة الحديث
الحياة مستوى أعلى من مخاطر الوفاة في المرحلة اللاحقة لمرحلة الولادة الحديثة، واختلال النمو العصبي الطويـل 

لــي مخــاطر تعرقــل الأجــل، والتقــزّم والإصــابة بــأمراض غيــر ســارية . ويواجــه المواليــد الأصــغر بالنســبة للعمــر الحم
النمو واعـتلالات الاضـطراب الاسـتقلابي التـي تنشـأ بعـد البلـوغ. ويتعـرض أربعـة ملايـين مـن المواليـد الـذين يولـدون 
بانقضــاء أجــل الحمــل أو قبيــل انقضــائه إلــى اعــتلالات أخــرى مهــددة للحيــاة، منهــا إصــابات الــدماغ أثنــاء الوضــع، 

ضي، التي تؤدي إلى الإصابة بحالات العجز مدى الحياة. ويبقى على قيد والعدوى البكتيرية الشديدة، واليرقان المر 
الحياة أكثر من مليون وليد كل سنة مع الإصابة بـاختلال النمـو العصـبي الطويـل الأجـل. لـذا لابـد مـن النظـر فيمـا 

عـتلالات مـن أجـل هو أبعد من البقاء علـى قيـد الحيـاة وتـوفير رعايـة المتابعـة المناسـبة للأطفـال المصـابين بهـذه الا
مـن اتفاقيـة حقـوق الطفـل،  ٢٣ضمان الكشف المبكّر ومنحهم الرعايـة والتأهيـل المناسـبين. وكمـا تؤكـد عليـه المـادة 

  فإن من الأهمية بمكان أيضاً الوفاء باحتياجات الأطفال المصابين بعجز ذهني أو بدني.
  

ت الـولادة الحديثـة والاعـتلالات الخلقيـة. مـن إجمـالي عـبء الأمـراض العـالمي بـاعتلالا  ٪ ١٠ويتعلق نحو   -٢٦
بشأن العيوب الولاديـة، فـإن العوامـل التـي تـؤدي  ١٧-٦٣ج ص عووفقاً لما أقرته جمعية الصحة العالمية في قرارها 

 ٪٠,٩السعال الديكي (الشاهوق) 

 حالات أخرى
١١,٤٪  

الملاريا
٧,٣٪  

الإسهال
 ٪١الإسهال   ٪٩,٢

 ٪٢الكزاز 
 ٪٨أسباب أخرى 

 ٪٩العيوب الخلقية 
 ٪٥الالتهاب الرئوي 

 الإنتان/ التهاب
  ٪١٥السحايا 

المضاعفات 
 أثناء الوضع

٢٤٪  

المضاعفات 
الناجمة عن 
 الابتسار
٣٥٪  

وفيات المواليد
٤٤٪  

 ٪١,٥الحصبة 

 ٪١,٦الأيدز والعدوى بفيروسه 

 الالتهاب الرئوي
١٣٪  

 ٪٢,٦التهاب السحايا 
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إلى الإصابة بـالعيوب الولاديـة وحـالات الشـذوذ الخلقـي يمكـن أن تـؤثر فـي الحصـائل الصـحية للرضـع الـذين يبقـون 
لمـــا بعـــد فتـــرة الـــولادة الحديثـــة، شـــأنها شـــأن العديـــد مـــن الأســـباب المتنوعـــة والعوامـــل التـــي تحـــدد  علـــى قيـــد الحيـــاة

الاضطرابات الخلقية. ويلزم إدراج الوقاية من العيوب الولادية وتـوفير الرعايـة للأطفـال المصـابين بهـا فـي الخـدمات 
الرعايـة الاجتماعيـة لكـل مـن هـم بحاجـة القائمة بشأن صحة الأمومة والصحة الإنجابية وصحة الأطفـال، مـع مـنح 

  إليها.
وتعتبــــر المحــــددات الاجتماعيــــة عــــاملاً هامــــاً مــــن العوامــــل المــــؤثرة فــــي صــــحة النســــاء والمواليــــد. فــــالفقر   -٢٧

واللامســاواة وانعــدام الاســتقرار الاجتمــاعي عوامــل تقــوّض رعايــة الأمهــات والمواليــد بســبل متعــددة مثــل ســوء الحالــة 
والنسـاء (بمـن فـيهن الحوامـل) وعـدم ملاءمـة ظـروف السـكن والإصـحاح. وتسـبب حـالات الطـوارئ  التغذوية للفتيات

الإنسانية المعقدة تحركات خطيرة للأشخاص (بمن فيهم الحوامل والمواليـد) وتهـدد إمكانيـة وصـولهم للـنظم الصـحية 
تمكـــين التمـــاس النســـاء للرعايـــة العاملـــة. كمـــا يعـــوق انخفـــاض مســـتويات التعلـــيم، والتمييـــز بـــين الجنســـين وانعـــدام ال

الصحية وتحول دون اتخاذ أفضـل الخيـارات لصـحتهن ولصـحة أطفـالهن، ممـا يـؤدي إلـى تـأجيلات خطيـرة ووفيـات 
داعــي لهــا. وتقــر خطــة العمــل هــذه بــالروابط المتأصــلة بــين العوامــل الظرفيــة وصــحة الأمهــات والمواليــد وتركــز  لا

  لنظم الصحية.بالدرجة الأولى على الحلول المتصلة با

  تدخلات فعالّة لغرض تحسين صحة المواليد عبر الرعاية المستمرة
ثمة فرص لم يسبقها مثيل متاحة الآن لتعزيز صحة المواليد، وهي حصيلة تحليل وبحث امتـدا عقـوداً مـن   -٢٨

الخــدمات،  الــزمن وأثمــرا معلومــات عــن عــبء وفيــات المواليــد وأســبابها، وأوضــحا فعاليــة التــدخلات وقنــوات تــوفير
  ١وحددا سبلاً من شأنها تعجيل التقدم المحرز في توسيع نطاق التدخلات من أجل خفض تلك الوفيات.

وتشــكّل التــدخلات الفعالـــة مــن أجـــل تعزيــز صـــحة المواليــد وفـــرص بقــائهم علـــى قيــد الحيـــاة أحــد مكونـــات   -٢٩
). وهـي تـدخلات ٢فـل والمراهـق (الشـكل الخدمات الصحية  المتكاملة للصـحة الإنجابيـة وصـحة الأم والمولـود والط

ويــوفر العديــد منهــا عــن  ٢معــززة جيــداً بوثــائق علــى مــدى دورة الحيــاة وجُمّعــت لمختلــف مســتويات تقــديم الخــدمات.
طريق البرامج الشائعة لتقديم الرعاية الصحية؛ ويتيح تخطـيط التـدخلات وتقـديمها المتكـاملين ضـمان فعاليـة وكفـاءة 

  والطفل. الخدمات الصحية للأم
  
  
  
  
  
  
  
  
  

                                                           
 مجموعة توصيات منظمة الصحة العالمية بشأن صحة الأم والمولود والطفل والمراهق    ١

http://www.who.int/maternal_child_adolescent/documents/mnca-recommendations/en/ 
  ).٢٠١٤آذار/ مارس  ٢٧تم الاطلاع عليها في (
٢   A global review of the key interventions related to reproductive, maternal, newborn and child health. Geneva:   

The Partnership for Maternal, Newborn and Child Health; 2011.                                                                                  
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  مجموعات التدخلات في إطار الرعاية المستمرة  -٢الشكل 

  
  
  
*    REFERRAL AND TERTIARY FACILITY  =إحالة ومرفق المستوى التخصصي  

**   FACILITY SECONDARY FIRST AND المرفق الأولي والثانوي =  
***   COMMUNITY  =المجتمع 
  
  

يلـي:  وتتضمن مجموعات تدخلات الرعاية ذات الأثر الأعظم في الحد مـن وفيـات المواليـد والإمـلاص مـا  -٣٠
 ٣ الرعايــة أثنــاء المخــاض والــولادة والأســبوع الأول مــن الحيــاة؛ ورعايــة المواليــد الصــغار والمرضــى. ويشــرح الشــكل

. وســتركز خطــة ٢٠٢٥النتــائج الأوليــة للأثــر المقــدّر لهــذه التــدخلات فيمــا لــو تحققــت الرعايــة الشــاملة بحلــول عــام 
العمل كلّ مولود على مجموعات التدخلات هذه نظراً لأثرها في إنقاذ حياة معظم المواليد، فضلاً عن إتاحة الوقاية 

  من وفيات الأمهات والإملاص.

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

الرعاية الصحية والتغذية 
 للمراهقين وما قبل الحمل 

  منع العنف القائم 
  على نوع الجنس

**

***
 

*  

تسبب الفترة المحيطة بالولادة معظم وفيات الأمهات 
عن خسائر في  والمواليد وحالات الإملاص، فضلاً 

الرأسمال البشري. وتتيح مجموعات التدخلات هذه 
أعلى أثر، وفي نفس الوقت أدنى مستوى للتغطية 
 المنصفة والرعاية الجيدة خلال هذه الرعاية المستمرة.

ما بعد الولادة  الطفل

المخاض والولادة
 المخاض  والأسبوع الأول

 ما قبل الحملالحمل  والولادة

تحسين ظروف المعيشة والعمل، بما فـي ذلـك ظـروف السـكن والميـاه والإصـحاح والتغذيـة؛ التعلـيم  التدخلات المشتركة بين القطاعات:
 والتمكين، خصوصاً للفتيات؛ التقوية بحامض الفوليك؛ توفير بيئة آمنة وصحية للنساء والحوامل

رعاية الطفل المنزلية 
 المستمرة

الأساسية رعاية المولود
الزيارات المنزلية للأمهات 
والمواليد في الفترة اللاحقة 

  للولادة

الولادة في المنزل مع 
الرعاية الماهرة 
 والممارسات النظيفة

المشورة
  والتأهب للولادة

الوقاية من أمراض 
 الطفولة وإدارتها

رعاية المولود الأساسية
  الزيارات اللاحقة للولادة

  المواليد الصغاررعاية 
  والمرضى

رعاية مؤهلة عند الولادة
رعاية الطوارئ الأساسية 

  للتوليد والمواليد
 رعاية الحوامل

الصحة الإنجابية بما 
 يشمل تنظيم الأسرة

 رعاية أمراض الطفولة
  في المستشفيات

رعاية المولود الأساسية
رعاية الطوارئ للمواليد 
  الصغار والمرضى

رعاية مؤهلة عند الولادة
رعاية الطوارئ الشاملة 

  للتوليد والمواليد
 إدارة مضاعفات

  الحمل
 الصحة الإنجابية 

  بما يشمل تنظيم الأسرة

 خطة التركيز على كلّ مولود



 128 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون 

ــول عــام  -٣الشــكل  ــا بحل ــي يمكــن إنقاذه ــائج  ٢٠٢٥الأرواح الت ــة الشــاملة (النت ــة الرعاي بفضــل تغطي
  الأولية)

  

  
  

  ١.Special analysis detailed in The Lancet Every Newborn series, in press: المصدر
  

تشمل (على سبيل المثال لا الحصـر) تـدخلات مجموعـة "الرعايـة أثنـاء المخـاض والفتـرة المحيطـة بـالولادة   -٣١
وفـــي الأســـبوع الأول بعــــد الـــولادة" تـــوفير الرعايــــة المـــاهرة عنــــد الـــولادة، ورعايـــة التوليــــد الأساســـية والشــــاملة، وإدارة 

رعايــة المولــود الأساســية (رعايــة التصــحح، الرعايــة الإبتســار (بمــا فــي ذلــك اســتخدام الأســترويدات قبــل الــولادة)، و 
الحرارية، دعم الإرضاع بالثدي، وعند الاقتضاء، إنعاش المولـود). ويلـزم اعتبـار التـدخلات الخاصـة بـالأم والمولـود 
كوحدة وظيفية يجري تقديمها في حدود فتـرة زمنيـة ضـيقة علـى يـد مقـدم الرعايـة نفسـه (أو فرقـة الرعايـة) وفـي نفـس 

  ان، مع الإحالة لغرض إدارة المضاعفات بما يشمل الأم والرضيع كليهما.المك

وتشمل مجموعة "رعاية المواليد الصغار والمرضـى" تـدخلات لمعالجـة المضـاعفات الناجمـة عـن الابتسـار   -٣٢
الســحايا و/ أو صــغر  حجــم الرضــع بالنســبة للعمــر الحملــي، والإصــابة بحــالات العــدوى الولاديــة (الإنتــان والتهــاب 

والالتهــاب الرئــوي والعــدوى المســببة للإســهال). وتشــتمل الإدارة المناســبة للمواليــد الصــغار والمواليــد المرضــى رعايــة 
حرارية إضافية ودعم تغذية المواليد الصغار أو الخدّج، بما في ذلك رعاية الأم لطفلها على طريقة الكنغر، وعـلاج 

ة ورعاية الدعم الكاملة فـي المرافـق. وتتضـمن هـذه الرعايـة الأخيـرة دعـم حالات العدوى باستخدام المضادات الحيوي
الإرضاع الإضافي (بما فـي ذلـك التغذيـة بالقـدح والأنبـوب الأنفـي المعـوي والسـوائل الوريديـة)، والوقايـة مـن العـدوى 

دام مـواد تقلـيص الشـد وإدارتها، وعلاج الأكسجين المأمون، وإدارة حالات اليرقان مـع إمكانيـة الـدعم التنفسـي باسـتخ
   السطحي.

                                                           
١   Bhutta Z, Das J, Bahl R, Lawn J, Salam R, Paul V et al. Can available interventions end preventable deaths 

in mothers, newborn babies, and stillbirths, and at what cost? Lancet. 2014;384: 347–370. doi:10.1016/S0140- 
6736(14)60792-3.                                                                                                                                                          

 وفيات الأمهات وفيات المواليد
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 حالات الإملاص

 رعاية المولود
  الصغير
  والمريض

الرعاية عند المخاض 
والفترة المحيطة بالولادة 

 الأسبوع الأولوفي 

 الرعاية التغذوية رعاية الحوامل
  السابقة للحمل
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وتتـــيح الرعايـــة مـــا بعـــد الـــولادة برنامجـــاً لرعايـــة المولـــود الطبيعـــي، بمـــا يشـــمل تـــرويج الممارســـات الصـــحية   -٣٣
واكتشاف المشاكل التـي تسـتلزم رعايـة إضـافية. وتقـدَّم هـذه الرعايـة فـي إطـار زمنـي مختلـف، وهـي تـوفر فـي معظـم 

فــي أمــاكن مختلفــة. وتشــمل رعايــة المولــود الطبيعــي بــدء الإرضــاع (الحصــري) الأحيــان علــى يــد أفــراد مختلفــين و 
بالثدي في وقت مبكّر، والوقاية من انخفاض حرارة الجسم، وممارسات الرعاية النظيفة ما بعد الولادة ورعايـة الحبـل 

هـــددة للحيـــاة، الســـري المناســـبة. وبغيـــة ضـــمان اتبـــاع ممارســـات جيـــدة فـــي تقـــديم الرعايـــة واكتشـــاف أي اعـــتلالات م
ساعة وبإجراء ثلاثـة اتصـالات إضـافية علـى الأقـل بعـد  ٢٤يوصى بمراقبة جميع الأمهات والمواليد عن كثب لمدة 

يومـاً، وبعـد مـرور سـتة أسـابيع علـى الأقـل علـى  ١٤أيـام إلـى  ٧سـاعة)، وبـين  ٧٢-٤٨الولادة (فـي اليـوم الثالـث (
  ١الولادة).

ســـــلة الرعايـــــة المســـــتمرة تـــــدخلات حيويـــــة بالنســـــبة لصـــــحة النســـــاء وتعتبـــــر التـــــدخلات الأخـــــرى ضـــــمن سل  -٣٤
ــــاة. فالرعايــــة قبــــل الــــولادة، علــــى ســــبيل المثــــال، تتــــيح فرصــــة لتقــــديم خــــدمات  ومواليــــدهن وبقــــائهم علــــى قيــــد الحي
للحوامـــــل، بمـــــا فـــــي ذلـــــك خـــــدمات التوليـــــد، ولكنهـــــا تغطـــــي أيضـــــاً حـــــالات العـــــدوى، مثـــــل الوقايـــــة مـــــن  متكاملـــــة
ا والزهــــــري أثنــــــاء الحمــــــل والكشــــــف عــــــن هــــــذين المرضــــــين ومعالجتهمــــــا، ورعايــــــة المصــــــابات بالملاريــــــ الإصــــــابة

وبعدوى فيروس الأيدز، والوقايـة مـن انتقـال فيـروس الأيـدز مـن الأم إلـى الطفـل وخفـض الممارسـات المضـرة  بالسلّ 
لصـادرة عـن منظمـة ا ٢٠١٣ للإحصـاءات الصـحية العالميـةالمتصلة بنمط الحياة كالتدخين وتناول الكحول. ووفقاً 

الصحة العالمية، فقد بلغ فعلاً معدل التغطيـة لـبعض التـدخلات، كـالتطعيم بـذيفان الكـزاز مـثلاً، مسـتوى مرتفعـاً فـي 
من جميع المواليد محصنين الآن ضد كزاز المواليد عند ولادتهم)؛ وهناك بالتالي احتمـال   ٪ ٨٢العديد من البيئات (

من النساء   ٪ ٨١)، ولكن معدلات التغطية يجب أن تبقى مرتفعة. وتتلقى نحو ٣ لأقل لتلافي الوفيات (انظر الشك
فقــط مــن النســاء يحصــلن علــى الحــدّ الأدنــى   ٪ ٥٥رعايــة ســابقة للــولادة مــرة واحــدة علــى الأقــل أثنــاء الحمــل، بيــد أن 

  ستوى الأمثل.الموصى به من الزيارات وهو أربع زيارات فأكثر، ويغلب أن تكون نوعية الرعاية دون الم
وتــؤثر الرعايــة قبــل كــلّ حملــين والفتــرة الفاصــلة بينهمــا علــى صــحة النســاء ومواليــدهن وبقــائهم علــى قيــد   -٣٥

الحياة. ويشكل  تنظيم الأسرة عنصراً حيوياً من العناصر التي تساهم في ذلك عن طريق تأجيل الولادات والمباعدة 
لمواليــد وتعزيــز صــحة الأمهــات وأطفــالهن الرضّــع وغيــر الرضّــع. بينهــا وتقليلهــا، وكلهــا قــادرة علــى خفــض وفيــات ا

كذلك فإن الحصول على وسائل تنظيم الأسرة والحق في التحكّم فيه، وفي تواتر الحمل ومواعيده هي من الأساليب 
التمكينية للنساء والفتيـات وتعزيـز صـحة الرضّـع وفـرص بقـائهم علـى قيـد الحيـاة. ومـن شـأن الاسـتثمار فـي تخطـيط 
الأسرة أن يساهم مساهمة كبـرى فـي الخفـض الشـامل لوفيـات الأمهـات والمواليـد: فخفـض عـدد حـالات الحمـل غيـر 

  من وفيات الأطفال.  ٪ ٥٧من وفيات الأمهات و  ٪ ٦٠المقصود يمكن أن يحول دون 
ؤثر فــي ومــن بــين العناصــر الإضــافية للرعايــة قبــل الحمــل والفتــرات الفاصــلة بــين حــالات الحمــل، والتــي تــ  -٣٦

ــاة، والتغذيــة، والوقايــة مــن الممارســات الضــارة وإدارتهــا (بمــا فــي ذلــك التــدخين  ــيم مهــارات الحي صــحة المولــود، تعل
وتنـاول الكحــول)، والتعــرف علــى الاعـتلالات ومعالجتهــا مثــل العــدوى المنقولـة جنســياً والأمــراض النفســية، ومجابهــة 

ة خاصــة لحالــة المــرأة التغذويــة، فــالمرأة التــي تعــاني مــن نقــص العنــف الــذي يرتكبــه الشــركاء المقربــون. وثمــة أهميــ
التغذية قبل الحمل أكثر احتمالاً بأن تضع مواليد خـدّج أو صـغار بالنسـبة للعمـر الحملـي عنـد ولادتهـم، أو كليهمـا. 

ولابـد مـن ويتحدد قسم من هذا الخطر بنقص تغذية المرأة في الألف يوم الأولى من حياتهـا وأثنـاء مرحلـة المراهقـة. 
كســر الحلقــة التعاقبيــة بــين الأجيــال لســوء الصــحة ونقــص التغذيــة، ســيّما وأن عــدداً متزايــداً مــن الأدلــة يشــير إلــى 
الـــروابط بـــين نقـــص الـــوزن عنـــد الـــولادة ونقـــص التغذيـــة فـــي الألـــف يـــوم الأولـــى مـــن الحيـــاة وبـــين ارتفـــاع الإصـــابة 

  بالأمراض غير السارية بعد سن الرشد.
وقايــــة مــــن الحمــــل المبكــــر غيــــر المقصــــود فــــي أوســــاط المراهقــــات عنصــــراً رئيســــياً فــــي جهــــود وتعتبــــر ال  -٣٧

إذ تواجـــه الأمهـــات الصـــغيرات الســـن جـــداً ومواليـــدهن مخـــاطر أعظـــم شـــأناً نتيجـــة للحمـــل  ٢المواليـــد. صـــحة تعزيـــز
                                                           

١   WHO recommendations on postnatal care of the mother and newborn. Geneva: World Health Organization; 2013. 

٢   WHO guidelines on Preventing early pregnancy and poor reproductive outcomes among adolescents in 
developing countries. Geneva: World Health Organization; 2011.                                                                         
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كـين الفتيـات مـن إكمـال ويشـكل تأجيـل الحمـل لـدى المراهقـات وسـيلة قويـة لإنقـاذ حيـاة الأم والمولـود ولتم ١والولادة.
  تعليمهن.

ويعتبــر المهنــي الصــحي الحــريص والمؤهــل فــي مجــال القبالــة أفضــل مــن يقــدم الرعايــة للنســاء قبــل الحمــل   -٣٨
وينبغــي أن تبُنــى الرعايــة علــى الاحتــرام وأن تحقــق  ٢وأثنائــه، وعنــد الــولادة والفتــرات الفاصــلة بــين حــالات الحمــل.

وجيـة. وتقـدم الرعايـة فـي معظـم الأحيـان علـى يـد قابلـة مهنيـة، والتـي سـتحتاج بـين أفضل العمليـات الطبيعيـة والبيول
حين وآخر إلـى دعـم يقدمـه فريـق يتـألف مـن مهنيـين صـحيين آخـرين، كالممرضـين والأطبـاء مـن أخصـائيي التوليـد 

البيئـات التـي وأمراض الأطفال، وذلك عند حدوث المضاعفات. وبإمكان هذا الفريق تقديم كافة جوانـب الرعايـة فـي 
  تفتقر لوجود القابلة المهنية: يستخدم مصطلح "موظفو القبالة" في هذه البيئات.

ويمكـــن للعـــاملين الصـــحيين المجتمعيـــين، ولاســـيما فـــي المنـــاطق الريفيـــة، أداء دور هـــام فـــي ســـدّ الفجـــوات   -٣٩
مون بهـا أثنـاء الحمـل وفـي الأسـبوع الكائنة بين الخدمات الصحية والأسر، وقد اتضح أنّ الزيارات المنزلية التي يقو 

الأول بعد الولادة تخلّف أثراً إيجابياً على ممارسات رعاية المولود ومعـدلات وفيـات المواليـد. وهـم فعّـالون أيضـاً فـي 
اكتشاف وإحالة الأمهـات المصـابات بالمضـاعفات اللاحقـة للـولادة وفـي إسـداء المشـورة بشـأن تخطـيط الأسـرة. وفـي 

مجتمعيــين الآخــرين أيضــاً، مثــل القيــادات التقليديــة وأعضــاء الأســرة ذوي النفــوذ ومســاعدات التوليــد وســع العــاملين ال
  التقليديات، التأثير على التماس الرعاية الماهرة والحصول عليها.

ويســتلزم تــوفير الرعايــة المســتمرة مــدى الحيــاة وجــود تنســيق ســلس وفاعــل بــين شــتى مســتويات الخــدمات   -٤٠
قطــاعين العــام والخــاص. كــذلك فــإن تقــديم الرعايــة الصــحية للنســاء والمواليــد يتطلــب التنســيق بــين الصــحية وبــين ال

المبــادرات والبــرامج التقنيــة والتعــاون مــا بــين جميــع أصــحاب المصــلحة المعنيــين: الحكومــات، والرابطــات المهنيــة، 
لتجاريـــة، والشـــركاء فـــي التنميـــة والمجتمــع المـــدني، والمؤسســـات الأكاديميـــة ومؤسســـات البحـــث، ومجتمــع الأعمـــال ا

  والأسر.
  خطة العمل: الرؤية والأهداف

التي تحملها خطة العمل المعنونة كل مولود هي عالم خال من وفيـات المواليـد وحـالات الإمـلاص  الرؤية  -٤١
قـى كـل التي يمكن تلافيها، يكون فيه كلّ حمل حمـلاً مرغوبـاً، ويُحتفـى بكـل طفـل يولـد، وحيـث تبقـى كـل امـرأة، ويب

  مولود وطفل، على قيد الحياة ويزدهرون ويحققون كامل قدراتهم فيه.

، سـتكون جميـع البلـدان قـد ٢٠٣٥بحلـول عـام  ٣:وضع حـدّ لوفيـات المواليـد الممكـن تلافيهـا -١الهدف   -٤٢
مولــود حــيّ  ١٠٠٠لكــل  وفيــات أو أقــل مــن ذلــك ١٠حققــت الغايــة المتعلقــة بخفــض عــدد وفيــات المواليــد بمعــدل 

وستستمر في خفض عدد الوفيات وحالات العجز، بمـا يضـمن عـدم إغفـال أي مولـود. وسيفضـي بلـوغ هـذا الهـدف 
مولـود حـيّ، وهـو رقـم يتسـق مـع هـدف  ١٠٠٠وفيات لكل  ٧إلى تحقيق متوسط عالمي لمعدل وفيات المواليد يبلغ 

 ٤فـــل علـــى قيـــد الحيـــاة: تجديـــد الوعـــد"الحـــدّ مـــن وفيـــات الأطفـــال  الممكـــن تلافيهـــا المحـــدد فـــي "الالتـــزام ببقـــاء الط
 ١٠٠٠وفـاة أو أقـل مـن بـين كـلّ  ١٢ستبلغ جميع البلدان معـدل  ٢٠٣٠وضروري لبلوغ ذلك الهدف. وبحلول عام 

 ٤مولود حيّ (يبـيّن الشـكل  ١٠٠٠وفيات للمواليد من بين كل  ٩مولود حيّ مما سيفضي إلى متوسط عالمي يبلغ 
                                                           

١    Motherhood in childhood. Facing the challenge of adolescent pregnancy. The state of world population 

2013. New York: United Nations Population Fund; 2013.                                                                                            

ـــة الأمهـــات والرضّـــع خـــلال فتـــرة     ٢ ـــولادة رعاي ـــاً يقصـــد بالرعايـــة بعـــد ال ـــولادة، وذلـــك وفق الأســـابيع الســـتة الأولـــى التاليـــة لل
 ).٢٠١٣لتوصيات منظمة الصحة العالمية بشأن رعاية الأم والمولود بعد الولادة (جنيف، منظمة الصحة العالمية، 

أو عمـره يومـاً مـن الـولادة لأي مولـود حـيّ مهمـا كـان وزنـه  ٢٨تُعرّف وفاة المولود بأنها الوفاة التي تحـدث فـي غضـون     ٣
 الحملي.

٤    Committing to child survival: a promise renewed progress report 2013. New York: United Nations Children’s 

Fund; 2013.                                                                                                                                                  
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رتبط أيضاً هذه المعدلات المحددة في الغايات بالأهداف المقبلة المقترحة لوضع أهداف مؤقتة أخرى). ويتوقع أن ت
حدّ لوفيات الأمهات الممكن تلافيها. وينبغي لجميع البلدان أن تضمن بلوغ هذا الهدف أيضاً لـدى الفئـات السـكانية 

اعتبار هذا الهدف  التي يقل حصولها على الخدمات، مما يؤدي إلى تحقيق أقصى رأس مال بشري ممكن. ويمكن
(تخفيض معدل وفيات الأطفال) من الأهداف الإنمائية للألفيـة لتغطيـة العمـل غيـر المكتمـل فـي  ٤مواصلة للهدف 

  خفض وفيات المواليد.

  وضع حدّ لوفيات المواليد والأطفال الممكن تلافيها   -٤الشكل 
  

  
  ١.Data from The Lancet Every Newborn series :المصدر

  
ســتبلغ كــل البلــدان  غايــة تحقيــق معــدل للإمــلاص  ٢:الحــدّ مــن الإمــلاص الممكــن تلافيــه – ٢الهــدف   -٤٣

وستواصـل سـدّ فجـوات الإنصـاف. وسيفضـي بلـوغ  ٢٠٣٥ولادة بحلول عام  ١٠٠٠حالات أو أقل لكل  ١٠بمقدار 
، سـتبلغ جميـع ٢٠٣٠ولادة. وبحلـول عـام  ١٠٠٠لكـل  ٨هذا الهدف إلى متوسـط عـالمي لمعـدلات الإمـلاص يبلـغ 

ولادة ممــا ســيؤدي إلــى متوســط عــالمي لمعــدل  ١٠٠٠مــن حــالات الإمــلاص لكــل أو أقــل حالــة  ١٢البلــدان معــدل 
أهـدافاً مؤقتــة أخــرى). وينبغـي لجميــع البلــدان أن تركّــز  ٥ولادة (يبــين الشــكل  ١٠٠٠وفيــات لكـل  ٩الإمـلاص يبلــغ 

  على معالجة اللامساواة وأن تستخدم بيانات المراجعة في تتبع الإملاص والوقاية منه.
  
  
  
  

                                                           
١          Lawn J, Blencowe H, Oza S, You D, Lee A, Waiswa P et al. Every Newborn: progress, priorities, and 

potential beyond survival. Lancet. 2014;384:189–205. doi:10.1016/S0140-6736(14)60496-7.  
يعــرّف الإمــلاص بأنــه المولــود الــذي لا تبــدو عليــه أي علامــة مــن علامــات الحيــاة، والــذي لأغــراض المقارنــة الدوليــة،     ٢

  أسبوعاً كاملاً من الحمل. ٢٨غرام أو الذي أكمل أكثر من  ١٠٠٠يتجاوز وزنه 

 المعدل العالمي لوفيات المواليد 
   ٪ ٢,٧): ٢٠١٢- ٢٠٠٠متوسط المعدل السنوي لخفض الوفيات (

هدف وفيات خطة العمل المعنونة كل مولود: 
  ٢٠٣٥وفيات أو أقل في عام  ١٠معدل وطني لوفيات المواليد يبلغ 

  ٢٠٣٠وفاة أو أقل في عام  ١٢المواليد يبلغ معدل وطني لوفيات 
  ٢٠٣٥وفيات في عام  ٧مما يؤدي إلى متوسط 
  ٢٠٣٠وفيات في عام  ٩

  ٢٠٢٥وفاة في عام  ١٢
  ٢٠٢٠وفاة في عام  ١٥

الالتزام ببقاء الطفل على قيد الحياة: تجديد الوعد:
وفاة  ٢٠سنوات يبلغ  ٥معدل وطني لوفيات الأطفال دون 

  ٢٠٣٥ أو أقل في عام
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 ٪ ٤,٣تسريع بلوغ معدل سنوي متوسط لخفض الوفيات: 

العمل السريع
العمل كالمعتاد
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  الحدّ من الإملاص الممكن تلافيه  -٥الشكل 
  

  
  

  ١.Data from The Lancet Every Newborn series :المصدر

الطموحين المقترحين في خطة العمـل هـذه، وهمـا الحـدّ مـن وفيـات المواليـد وحـالات الإمـلاص إن الهدفين   -٤٤
يسـتلزمان تحقيـق  – ٢٠٢٠و  ٢٠٢٥و  ٢٠٣٠مـع أهـداف وسـيطة للأعـوام  – ٢٠٣٥الممكن تلافيها بحلول عام 

ومولـود وفـي كـل بلــد، تغطيـة شـاملة منصـفة ورفيعـة الجـودة بالرعايـة الأساسـية ورعايـة الإحالـة والطـوارئ لكـل امـرأة 
  مما يقتضي قياسات ومساءلة وروابط مع الخطط العالمية والوطنية الأخرى.

  المبادئ والأغراض الاستراتيجية لخطة العمل
توخيــاً لتحقيــق الرؤيــة وأهــداف خفــض الوفيــات، تقتــرح خطــة العمــل المعنونــة كــل مولــود خمســة أغـــراض   -٤٥

  استراتيجية.

الرعاية أثناء المخاض والـولادة واليـوم الأول والأسـبوع الأول مـن الحيـاة : تعزيز ١الغرض الاستراتيجي 
. تحــدث نســبة كبيــرة مــن وفيــات الأمهــات والمواليــد وحــالات الإمــلاص فــي هــذه الفتــرة. والاســتثمار فيهــا

ويمكن الوقاية من العديد من الوفيات والمضاعفات بضمان تـوفير رعايـة اساسـية عاليـة الجـودة لكـل امـرأة 
ورضـــيع حـــوالي وقـــت المخـــاض والـــولادة وفـــي الأربـــع وعشـــرين ســـاعة الأولـــى والأســـبوع الأول مـــن  حامـــل
  الحياة.

. ثمـة فجـوات هامـة فـي نوعيـة الرعايـة الكائنـة : تحسـين نوعيـة رعايـة الأم والوليـد٢الغرض الاستراتيجي 
تتلقــى النســاء والمواليــد  علــى امتــداد الرعايــة المســتمرة لصــحة النســاء والأطفــال. ففــي العديــد مــن البيئــات لا

                                                           
١          Lawn J, Blencowe H, Oza S, You D, Lee A, Waiswa P et al. Every Newborn: progress, priorities, and 

potential beyond survival. Lancet. 2014;384:189–205. doi:10.1016/S0140-6736(14)60496-7.  

 هدف معدل الإملاص لكل مولود:
  ٢٠٣٥أو أقل في عام  ١٠معدل وطني للإملاص يبلغ 
  ٢٠٣٠أو أقل في عام  ١٢معدل وطني للإملاص يبلغ 

  ٢٠٣٥في عام  ٨مما يؤدي إلى متوسط عالمي يبلغ 
  ٢٠٣٠في عام  ٩

  ٢٠٢٥في عام  ١١
  ٢٠٢٠في عام  ١٤

 الإملاص العالميمعدل 
  متوسط المعدل السنوي لخفض الإملاص

)١,٣): ٢٠٠٩-٢٠٠٠ ٪   

 ٪ ٣,٥تسريع بلوغ معدل سنوي متوسط لخفض الإملاص: 

تسريع العمل
العمل كالمعتاد
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الرعاية التـي يحتاجونهـا حتـى مـع وجـود اتصـال بيـنهن وبـين النظـام الصـحي قبـل الحمـل وأثنـاءه أو بعـده. 
ومــن العوامــل الرئيســية فــي تحســين نوعيــة الرعايــة اســتحداث رعايــة عاليــة الجــودة ذات أثــر كبيــر، وتــوفير 

في معظـم الحـالات مقـدمو الرعايـة الصـحية نفسـهم مـع يقدمها  –تدخلات فعالة التكلفة للأم والرضيع معاً 
  قابلات ماهرات في نفس الوقت.

. إنّ الحصـول علـى : الوصـول إلـى كـل امـرأة ومولـود مـن أجـل تقليـل اللامسـاواة٣الغرض الاستراتيجي 
رعاية صحية عالية الجودة على أساس الاحتياج ودون معاناة مـن الصـعوبات الماليـة هـو حـق مـن حقـوق 

ن. وثمة بيّنـات متينـة متزايـدة بخصـوص نُهـُج الحـدّ مـن وفيـات المواليـد الممكـن تلافيهـا، التـي تسـرّع الإنسا
علــى نحــو فعّــال تغطيــة التــدخلات الأساســية بواســطة أســاليب ابتكاريــة مثــل تقاســم المهــام، وتحســين قــدرة 

م تكنولوجيـا المعلومـات الحصول على السلع المنقذة للأرواح، والتأمين الصـحي، وآليـات التمويـل، واسـتخدا
  والشبكات الاجتماعية والمعرفية.

. تســاعد مشــاركة القيــادات المجتمعيــة : تســخير قــدرة الآبــاء والأســر والمجتمعــات٤الغــرض الاســتراتيجي 
والجمعيــات النســائية والعــاملين المجتمعيــين علــى عكــس الاتجــاه نحــو تحســين الحصــائل الصــحية للمواليــد، 

ريفيـة الفقيـرة. ويشـكل التعلـيم والمعلومـات عـاملين حاسـمي الأهميـة فـي تمكـين خصوصاً في المجتمعـات ال
  الآباء والأسر ومجتمعاتهم من طلب الرعاية الجيدة وتحسين ممارسات الرعاية في المنزل.

. تمكّـن القياسـات مـديري القياس وتتبع البـرامج والمسـاءلة –: إحصاء كل مولود ٥الغرض الاستراتيجي 
ين الأداء وتكييـف أعمـالهم وفقـاً للحاجـة. كمـا يسـاعد تقيـيم النتـائج والتـدفقات الماليـة، مـع البرامج من تحسـ

وجود مؤشـرات تقنينيـة، علـى تحسـين المسـاءلة. وثمـة حاجـة ملحـة إلـى تحسـين القياسـات علـى المسـتويين 
ي فتــرة الــولادة. العــالمي والــوطني، ولاســيما القياســات المتعلقــة بحصــائل الــولادة ونوعيــة الرعايــة المقدمــة فــ

  ويلزم تسجيل كل مولود وحساب عدد وفيات المواليد والأمهات وحالات الإملاص.

  وتستند خطة العمل إلى ستة مبادئ توجيهية.  -٤٦

. إنّ البلــدان هــي المالــك الرئيســي والمســؤول عــن إرســاء وتــوفير خــدمات فعالــة القيــادة القطريــة  )١(
الأم والوليد، وعن التصريف الجيد لشؤون تلـك الخـدمات. وتشـكل وجيدة النوعية للصحة الإنجابية وصحة 

مشـاركة المجتمعــات فـي تخطــيط وتنفيــذ ورصـد السياســات والبــرامج المـؤثرة فيهــا ســمة محوريـة لهــذه القيــادة 
وواحدة من آليات التحوّل الأكثر فعالية في العمل والمساءلة من أجل صحة المواليد. وينبغي للشركاء فـي 

  يكفلوا المواءمة بين مساهماتهم والاتساق بين أعمالهم. التنمية أن

. ينبغي الاسترشاد بمبادئ وقواعد مستمدة من المعاهدات الدولية لحقوق الإنسان حقوق الإنسان  )٢(
في جميع عمليات تخطيط وإعداد بـرامج الصـحة الإنجابيـة وصـحة الأم والمولـود وفـي كافـة مراحـل عمليـة 

نـات وممارسـات تـدل علـى الأهميـة الحيويـة للصـحة والتنميـة فـي تحقيـق العديـد مـن إعداد البرامج. وثمة بيّ 
  نواتج حقوق الإنسان.

. يلـــزم وجـــود خـــدمات متكاملـــة لتقـــديم رعايـــة صـــحية جيـــدة النوعيـــة ومقبولـــة لكـــل امـــرأة التكامـــل  )٣(
قة للـنظم الصـحية ومولود، مع جعلهـا فـي متنـاولهم دون تمييـز. وبالتـالي، لابـد مـن كفالـة تنسـيق نٌهـُج منسـ

تشتمل على برامج متعددة، وأصحاب المصلحة ومبـادرات علـى مـدى السلسـلة المسـتمرة للصـحة الإنجابيـة 
  وصحة الأم والمولود والطفل وتغذيتهم، وذلك دون ضياع الرؤية الواضحة للمحتويات الخاصة بالوليد.
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ثـر مـع التركيـز علـى الوصـول . يشكل توفير تغطية منصفة وشاملة بتـدخلات عاليـة الأالإنصاف  )٤(
إلى شرائح السكان المستثناة والمعرضة للمخاطر والأشد فقراً، عاملاً محورياً في ضمان حصول كـل امـرأة 

  ومولود على الحق في الحياة والبقاء والصحة والتنمية.

، . مــن الشــروط الأساســية لتحقيــق تغطيــة منصــفة ورعايــة جيــدة واســتخدام أمثــل للمــواردالمســاءلة  )٥(
ضــمان وجــود تغطيــة برنامجيــة فعّالــة ويســيرة المنــال وشــاملة وشــفافة، مــع آليــات لرصــد الأثــر واســتعراض 
مستقل وإجراءات من قبل جميع الفاعلين المعنيين. وتشمل المساءلة أيضـاً إمكانيـة الوصـول إلـى عمليـات 

  سائل.وآليات الانتصاف، سواء أكانت بوسائل قانونية أم إدارية أم بغير ذلك من الو 

. شهدت العقود الأخيرة حصيلة تراكمية من بيّنات الممارسات الفضلى لاستراتيجيات من لابتكارا  )٦(
شأنها توسيع تغطية التدخلات لصالح المواليد ومن أجل خفض وفياتهم. مـع ذلـك، فـإن التفكيـر الابتكـاري 

إلـــى الشـــرائح مطلـــوب للتوصـــل إلـــى ســـبل تضـــمن توســـيع مشـــاركة جميـــع أصـــحاب المصـــلحة والوصـــول 
السكانية الأشد فقراً والأقل انتفاعاً بالخدمات. ويلزم أيضاً زيادة البحوث التطويريـة مـن أجـل القيـام بأفضـل 

  تطبيق ممكن للمعارف التي تتيح تحقيق أقصى قدر من فعالية التدخلات والاستراتيجيات.

  الإجراءات اللازمة لتحقيق الأغراض الاستراتيجية
: تعزيز الرعايـة أثنـاء المخـاض والـولادة واليـوم الأول والأسـبوع الأول مـن الحيـاة ١ الغرض الاستراتيجي

  والاستثمار فيها

  ١الأساس المنطقي للغرض الاستراتيجي 

أســبوعاً مــن الحمــل وتمتــد حتــى الشــهر الأول مــن الــولادة تكتســي أهميــة خاصــة،  ٢٨إن الفتــرة التــي تعقــب   -٤٧
الحيــاة فحســب ولكــن أيضــاً بالنســبة إلــى التفاعــل والنمــو فــي فتــرة الطفولــة المبكــرة، بالنســبة إلــى البقــاء علــى قيــد  لا

عنــدما تنشــأ أســس تطــور المهــارات الإدراكيــة والنفســية الاجتماعيــة. وعــلاوة علــى ذلــك فإنــه أثنــاء المخــاض والمــيلاد 
ا حالـة) مـن وفيـات ٪ (مليونـ٧٣مليون حالة) من حالات الإملاص و ١,٢٪ (٤٤والأسبوع الأول من الحياة يحدث 

  .حالة) من وفيات الأمومة ١٧٦ ٢٩٠٪ ( ٦١المواليد و

وينبغــي لكــل امــرأة حامــل أن تحصــل علــى رعايــة أساســية يقــدمها لهــا مهنــي مــاهر ومتخصــص فــي رصــد   -٤٨
المخاض والمساعدة على التوليد، قادر على أن يكشف فوراً عن المضاعفات وعلى إدارتهـا بكفـاءة، ومـتمكّن أيضـاً 

تخاذ ترتيبـات الإحالـة الفوريـة عنـد اللـزوم. وينبغـي لكـل رضـيع أن يحصـل علـى رعايـة المواليـد الأساسـية التـي من ا
  تبدأ فور الولادة، وخلال اليوم الأول وتستمر في الفترات الحرجة في الأسبوع الأول من الحياة وما بعده.

بيـب أو ممـرض أو قابلـة) قـد ارتفعـت علـى وإذا كانت نسبة النسـاء اللاتـي يلـدن بمسـاعدة مهنيـة مـاهرة (ط  -٤٩
، فإن التباينات مازالت قائمة، رغم ذلك، في تغطية الرعايـة وجودتهـا داخـل البلـدان  ٪ ٧٠الصعيد العالمي إلى نسبة 

وفيما بينها. فتغطية الرعاية الماهرة عند الولادة لا تبلغ سوى نصف سـكان منطقـة أفريقيـا جنـوب الصـحراء الكبـرى. 
افــق الصــحية العامــة والخاصــة فــي العديــد مــن البلــدان رعايــة مــاهرة فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة وبأفضــل وتتــيح المر 

ــــد عنــــد حــــدوث  الســــبل كفــــاءة، حيــــث يكــــون الوصــــول المباشــــر لخــــدمات التوليــــد الطارئــــة وخــــدمات رعايــــة الموالي
  المضاعفات أمراً حاسم الأهمية لبقاء الأم والطفل على قيد الحياة.

أن مجموعات التدخلات المثبتة أن تضمن تقديم الرعاية الأساسية ورعايـة إضـافية للنسـاء والمواليـد ومن ش  -٥٠
من أجل الوقاية من الأسباب الرئيسـية للوفـاة ومعالجتهـا. ولتقـديم رعايـة إضـافية للرضـع الصـغار (الصـغار بالنسـبة 

فيـات المواليـد. ويلـزم أن يتمتـع المهنيـون للعمر الحملي و/ أو المواليد الخدّج) والمرضى أهمية خاصة في خفـض و 
الصــحيون بدرجــة كافيــة مــن المهــارة والمعــدات التــي تمكــنهم مــن دعــم النســاء وهــؤلاء الرضّــع، والعديــد مــنهم لــيس 
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بحاجــة لرعايــة متطــورة أو مكثفــة وإنمــا يمكــن إدارتهــم فــي مرفــق صــحي أدنــى درجــة أو حتــى فــي إطــار المجتمــع. 
اخلية أداء دور حيوي للرضع الذين يحتاجون إلى رعاية الدعم الكامل في المرافق (انظر وبمقدور مرافق الرعاية الد

). وتشير البحوث الأخيرة إلى أنّ اتباع الأنظمة المبسطة للعـلاج بالمضـادات الحيويـة فـي تـدبّر الحـالات ٣٢ الفقرة
تــد مــن المرافــق الصــحية الأوليــة، المحتملــة لعــدوى البكتريــات الخطيــرة، والتــي تقُــدم مــن خــلال خــدمات الوصــول المم

  يمكن أن تنقذ عدداً إضافياً من الأرواح في البيئات التي لا يمكن فيها إحالة المرضى.

ويشــكل البحــث عنصــراً هامــاً مــن عناصــر الاســتثمار فــي الرعايــة فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة وقســماً قائمــاً   -٥١
أولويــات البحــث فهــم العوامــل التــي تعرقــل أو تيسّــر توســيع  بذاتــه مــن الأنشــطة المقترحــة فــي هــذه الخطــة. وتشــمل

تغطية التدخلات المثبتة في البلـدان المنخفضـة والمتوسـطة الـدخل، وسـبل مـلء الفجـوات القائمـة (مثـل الحاجـة إلـى 
تعزيــز فهــم الأســاس البيولــوجي لمخــاض الــولادة التــي تحــدث فــي أوانهــا ومخــاض ولادة الابتســار وســبل الوقايــة مــن 

تسار) والتحري بشأن الآثار البعيدة المدى التي تظهر فـي وقـت لاحـق مـن الحيـاة نتيجـة للأمـراض الحادثـة قبـل الاب
الحمــل وحواليــه، أو خــلال الحمــل وفــي الشــهر الأول مــن الحيــاة. كــذلك فــإن تحســين جمــع البيانــات ودعــم الابتكــار 

  والتعاون تشكل هي الأخرى عناصر أساسية في هذا الصدد. 

  ت المقترحةالإجراءا

  ١الإجراءات الرئيسية للغرض الاستراتيجي 

  ينبغي للحكومات القيام بما يلي بالتعاون مع أصحاب المصلحة:
إجـــراء تحليـــل نظـــامي للحالـــة والاتفـــاق علـــى جملـــة أساســـية مـــن التـــدخلات ومجموعـــات البـــرامج المهيئـــة   (أ)

  للسياق المحلي؛
  الماهرة عند الولادة في المرافق الصحية؛استحداث تدابير لزيادة تغطية الرعاية   (ب)
تعزيــز وعــي المجتمعــات بأهميــة الفتــرة المحيطــة بــالولادة والأســبوع الأول مــن الحيــاة للوقايــة مــن وفيــات    (ج)

  الأمهات والمواليد والإملاص؛
  زيادة مساءلة جميع أصحاب المصلحة المعنيين؛   (د)
بشأن صـحة المواليـد ضـمن السلسـلة المسـتمرة للصـحة  وضع خطط وطنية أو شحذ الخطط القائمة منها   (ه)

  والتغذية الإنجابية وصحة وتغذية الأم والمولود والطفل؛
 تخصيص موارد مالية كافية لتنفيذ الخطة الوطنية.  (و)

  
ينبغي للحكومات وكافة أصـحاب المصـلحة المعنيـين توعيـة المجتمعـات ودعـم إقرارهـا بـأن للفتـرة المحيطـة   -٥٢

ـــالولادة  ـــأن عليهـــا أن تأخـــذ ب ـــود وب ـــاة الأم والمول ـــة حيويـــة فـــي المحافظـــة علـــى حي ـــاة أهمي والأســـبوع الأول مـــن الحي
  بمسؤوليتها عن إيجاد الظروف التي تتيح لكل أم ومولود التمتع بالحق في الصحة والرعاية الصحية.

طنيـة وفقـاً لمبـادئ خطـة وتُشجع جميع البلدان على وضع أو إعادة تركيـز اسـتراتيجياتها وخطـط عملهـا الو   -٥٣
العمل هذه وأهدافها وغاياتها وأغراضها الاستراتيجية. وينبغي لكل حكومة أن تجري تحليلاً نظامياً للحالة وأن تتفـق 
بشـــأن التـــدخلات الأساســـية ومجموعـــات البـــرامج الملائمـــة للســـياق المحلـــي، وذات الصـــلة بعـــبء مراضـــة المواليـــد 

ســتمرة. وينبغــي لجميــع الخطــط القطريــة ذات الصــلة أن تؤكــد علــى تــوفير الانتفــاع ووفيــاتهم، والمناســبة للرعايــة الم
  المنصف بالرعاية العالية الجودة أثناء الحمل والولادة وفي الأسبوع الأول من الفترة اللاحقة لها.

ي ويجب أن تؤلف مجموعات التـدخلات الشـاملة لصـحة الأم والمولـود قسـماً مـن الاسـتحقاقات الأساسـية فـ  -٥٤
إطــار الــنظم الصــحية الشــاملة القائمــة والجديــدة فــي جميــع البلــدان. وينبغــي للســلطات الوطنيــة أن تســتحدث تــدابير 
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لزيــادة التغطيــة بالرعايــة المــاهرة عنــد الــولادة فــي مرافــق الصــحة. وينبغــي لهــا كــذلك أن تــدعم تنفيــذ مبــادئ توجيهيــة 
بما في ذلك استخدام جهـاز تخطـيط الـولادة، وهـو أداة بسـيطة وسياسات ترمي لتحسين الإدارة أثناء الحمل والولادة، 

لرصــد المخــاض وتوقــع المضــاعفات، وزيــادة عــدد الزيــارات اللاحقــة للــولادة للنســاء وأطفــالهن الرضّــع. وينبغــي، عنــد 
  الاقتضاء، تدريب وإعادة تدريب عدد أكبر من القابلات والموظفين المساعدين والعاملين الصحيين المجتمعيين.

وينبغــي للســلطات الوطنيــة، بــدعم مــن أصــحاب المصــلحة، حســاب تكــاليف الخطــط وتخصــيص التمويــل   -٥٥
الكافي لصـحة النسـاء والأطفـال، مـع التركيـز الواجـب علـى الرعايـة فـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة والأسـبوع الأول مـن 

ات فـي صـحة الأم والمولـود لمـا بعـد الحياة. وينبغي للحكومـات ولكافـة الشـركاء المعنيـين ضـمان مواصـلة الاسـتثمار 
  وزيادتها عند الاقتضاء. ٢٠١٥عام 

  : تحسين نوعية رعاية الأم والوليد٢الغرض الاستراتيجي 

  ٢الأساس المنطقي للغرض الاستراتيجي 

ــدم الرعايــة المــاهرة عنــد الــولادة فــي العديــد مــن البلــدان علــى يــد القــابلات والممرضــين والأطبــاء، ولكــن   -٥٦ تقُ
ء اللاتي يلدن بمساعدة مهني مـاهر يمكـن أن يتلقـين رعايـة دون المسـتوى الأمثـل أو رعايـة سـيئة وغيـر قائمـة النسا

على الاحترام. ومازال استخدام جهاز تخطيط الولادة أمراً غير شائع، وغالباً ما تكون ممارسات الوقايـة مـن العـدوى 
تتقيّـد بمبـادئ مبـادرة المستشـفيات الصـديقة للأطفـال، التـي والرعاية المقدمة للمولود فـور الـولادة ممارسـات ضـارة لا 

تتضمن المحافظة على دفء الرضيع، والإبقاء على الأم والطفل معاً، واسـتهلال الإرضـاع بالثـدي فـي وقـت مبكّـر 
والتــرويج للإرضــاع بالثــدي حصــراً. وكثيــراً مــا يُغفــل إنشــاء مســاحات مناســبة لرعايــة المواليــد. لــذا فــإن زيــادة عــدد 
الولادات فـي المرافـق الصـحية لا تكفـي وحـدها لخفـض وفيـات المواليـد، وخصوصـاً وفيـات المواليـد المبكّـرة. وينبغـي 

  ضمان توفير رعاية جيدة للأمهات والمواليد، حتى في حالات النكبات الطبيعية والكوارث والطوارئ.

إلــى   ٪ ٥خلات أثنــاء الــولادة وأنّ مــن ويُقــدّر أنّ امــرأة واحــدة مــن بــين كــل ثــلاث حوامــل تحتــاج لــبعض التــد  -٥٧
والكثير من النساء والرضّع في البيئات التي تتسم بارتفـاع الوفيـات  ١من الحوامل بحاجة إلى عملية قيصرية.  ٪ ١٥

لـــن يحصـــلوا علـــى رعايـــة التوليـــد الطارئـــة، أو حتـــى علـــى الرعايـــة الأساســـية للمواليـــد. ويتزايـــد حـــدوث المضـــاعفات 
أثناء الوضع والاعتلال الدماغي لدى المولود مع تزايد وفيات المواليـد، ممـا يعكـس غيـاب الرعايـة  الولادية والوفيات

الجيـــدة للتوليـــد ورعايـــة الطـــوارئ للمواليـــد. ومـــع أن ارتفـــاع معـــدلات العمليـــات القيصـــيرية لـــيس أمـــراً مرغوبـــاً، فـــإن 
  ارئ والرعاية المكثفة للأم والطفل.تعتبر عادة مؤشراً على غياب رعاية الطو   ٪ ٥معدلاتها التي تقل عن 

ويــؤثر كــل مــن جــودة الرعايــة والإنصــاف فــي الحصــول عليهــا فــي الحصــائل الصــحية فــي البيئــات التــي   -٥٨
تــنخفض فيهــا الوفيــات. ونظــراً لصــعوبة الــتكهن بالحاجــة إلــى خــدمات التوليــد الطارئــة، ينبغــي لكــل مرفــق لخــدمات 

دخلات الأساســية لإنقــاذ أرواح النســاء والمواليــد وأن يتــيح إمكانيــة الوصــول الأمهــات أن يكــون قــادراً علــى تــوفير التــ
  المستمر إلى خدمات النقل لغرض الإحالة عند حدوث مضاعفات خطيرة.

ولجـــودة الرعايـــة أهميـــة خاصـــة فـــي خفـــض مخـــاطر الإصـــابة بـــالعجز أو الضـــعف. فالخـــدّج، علـــى ســـبيل   -٥٩
الوقاية مـن العمـى النـاجم عـن أمـراض الشـبكية لـدى الخـدّج ممكنـة المثال، معرضون للإصابة بمضاعفات العين. و 

من خلال تحسين نوعية رعاية المواليد، بما في ذلك استعمال الأكسجين بطريقة أكثر أمانـاً، وبالكشـف المبكّـر عـن 
  أمراض الشبكية. ويجب متابعة الخّدج وفحص عيونهم.

                                                           
١    WHO, UNFPA, UNICEF and Mailman School of Public Health. Columbia University: monitoring emergency 

obstetric care. A handbook. Geneva: World Health Organization; 2009.                                  
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والرعايــة علــى مســتوى مرافــق الإحالــة إنقــاذ الأرواح. وربمــا ويتــيح الاســتمرار الســلس بــين الرعايــة الأوليــة   -٦٠
كانت الرعاية فـي إطـار المجتمـع التـي يقـدمها مهنيـو التوليـد المـاهرون أمـراً شـائعاً فـي البيئـات التـي تتسـم بمعـدلات 
 وفيــات منخفضــة أو متوســطة، حيــث تتــوفر المــوارد البشــرية وقــدرات التــدريب، ولكــن مــا يقــارب ثلــث الــولادات علــى

الصعيد العالمي (وعموماً في البيئات التي ترتفع فيها وفيات المواليد) يحدث في المنـزل دون الحصـول علـى رعايـة 
صحية مهنية. والـنُهُج المجتمعيـة الفعالـة تسـتلزم رعايـة فاعلـة مسـتمرة وتـرابط فعّـال مـع المرافـق الصـحية مـع تـأمين 

  الرعاية الشاملة للطوارئ التوليدية.

نـــات واســـعة تـــدل علـــى انخفـــاض معيـــار تعلـــيم الأطبـــاء والممرضـــين والقـــابلات فـــي بلـــدان عديـــدة. وثمـــة بيّ   -٦١
فمناهج تعليم مهنة القبالة في بعـض البلـدان لا تفـي بالمعـايير الدوليـة، حيـث لا يكتسـب الطـلاب الكفـاءات اللازمـة 

ات المهنيـة تعنـي ضـيق الحمايـة القانونيـة لتوفير الخدمات الجيدة بثقة. والتقييدات القائمة في اللوائح وقـدرات الرابطـ
التي يتمتع بها مهنيو القبالة وعدم وجود أي صـوت مـنظّم لتمثيـل مصـالحهم. وتـؤدي كـل مـن هـذه العوامـل، فضـلاً 

  عن نقص العاملين، وسوء تجهيز المرافق وانخفاض الأجور، إلى قلة الدوافع ورداءة نوعية الرعاية.

عالجــة عوامــل الخطــر التــي تهــدد الحصــائل الصــحية للمواليــد، مثــل حمــل ويلــزم مــن الخــدمات الصــحية م  -٦٢
المراهقــات، والتقــارب بــين الــولادات، وســوء التغذيــة (انخفــاض الــوزن والبدانــة)، والأمــراض المزمنــة (مثــل الســكري)، 

)، والعنف في والأمراض المعدية (مثل السلّ والأيدز والعدوى بفيروسه)، وتعاطي مواد الإدمان (مثل التبغ والكحول
المنــزل وســوء الصــحة النفســية. وتعتبــر سياســات أمــاكن العمــل مهمــة لــدعم النســاء أثنــاء الحمــل وفــي فتــرة مــا بعــد 

ويلــزم أيضــاً  ١الــولادة وينبغــي أن تــُدرج فيهــا لــوائح حمايــة الحوامــل والمرضــعات مــن أداء الأعمــال البدنيــة المرهقــة.
ض إلــى الملوثــات الضــارة المحتملــة، مثــل الملوثــات التقليديــة التــي وجــود تــدخلات ســلوكية ومجتمعيــة لتقليــل التعــر 

تصدر عن مواقـد الطهـي والتعـرض إلـى دخـان التبـغ. ويكثـر أن تنفـذ الوقايـة مـن العـدوى المنقولـة جنسـياً (كفيـروس 
كنهـا الأيدز والزهري) والملاريا والأمـراض غيـر السـارية، وفحـص هـذه الأمـراض وإدارتهـا فـي إطـار بـرامج محـددة ول

  يجب أن تتكامل جيداً مع الخدمات الصحية للأمهات والمواليد.

ويمكن أن تتيح منصات البرامج القائمة روابط محددة لتحسين فرص بقاء المواليد على قيـد الحيـاة وتعزيـز   -٦٣
، صحتهم، وهي تسهم في تعزيز نوعية الخدمات الصـحية المقدمـة، بمـا فـي ذلـك الخـدمات المقدمـة لتخطـيط الأسـرة

ـــة لأمـــراض  ـــاه والاصـــحاح، والتغذيـــة، والإدارة المتكامل ـــا، والمي والعـــدوى بفيـــروس الأيـــدز والســـلّ، والزهـــري، والملاري
  الطفولة، والزيارات المنزلية في فترة ما بعد الولادة والتمنيع.

ث ويلـــزم أن تـــوفَّر للشـــباب خـــدمات صـــحية ملائمـــة للمـــراهقين تتضـــمن الصـــحة الجنســـية والإنجابيـــة، حيـــ  -٦٤
توضِّح البيانات عدم وصول الخدمات الصحية إلى المراهقين وتزايد العدوى بفيروس الأيدز عندهم. وتعتبر الوقايـة 
من الحمل المبكر غير المقصود، إلى جانب رعاية الفتيات والشابات أثناء الحمل والولادة وفي فترة مـا بعـد الـولادة، 

  سية والبدنية.عاملاً حيوياً لدعم صحتهن وصحة مواليدهن النف

ويفتقر العديـد مـن مرافـق الصـحة، خصوصـاً فـي المنـاطق النائيـة، إلـى السـلع اللازمـة لإنقـاذ أرواح النسـاء   -٦٥
والمواليــد، وهــو مــا اســتبانته لجنــة الأمــم المتحــدة المعنيــة بالســلع الأساســية اللازمــة لإنقــاذ أرواح النســاء والأطفــال. 

الدوائيـة الجديـدة غيـر المسـجلة، والاختناقـات الكبـرى فـي سلسـلة الإمــداد، وتشـمل التحـديات فـي هـذا السـياق الصـيغ 
ونفـــاد المخزونـــات، والتكـــاليف فـــي البيئـــات التـــي لا تـــوفر خـــدمات مجانيـــة، وعـــدم تثقيـــف مقـــدمي الرعايـــة الصـــحية 

الأدويـة والقائمين على شؤونها بشأن السـلع وفعاليتهـا. ويجـب تسـخير خبـرات القطـاع الخـاص الواسـعة فـي اسـتنباط 
لاسـيما فـي البيئـات الضـعيفة  و والأجهزة والتكنولوجيات الطبية، وصـنعها وتوزيعهـا مـن أجـل زيـادة تـوافر هـذه السـلع، 

  الموارد.

                                                           
١     International Labour Organization. C183 – Maternity Protection Convention, 2000 (No. 183) 

)., accessed 27 March 2014http://www.ilo.org/dyn/normlex/en/f?p=1000:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C183( 
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ويقــل علــى الصــعيد العــالمي وجــود المؤشــرات اللازمــة لرصــد جــودة رعايــة الأمهــات والمواليــد، كمــا ينعــدم   -٦٦
البلــدان. ومراقبــة وفيــات الأمهــات والوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة بالحمــل وجــود آليــات الرصــد والتقيــيم فــي العديــد مــن 

والتصــدي لهــا  يمكــن أن تكــون نهجــاً قويــاً لتحســين نوعيــة الرعايــة. وقــد اعتمــد العديــد مــن البلــدان تشــريعات تقضــي 
لـى وفيـات بالإبلاغ عن وفيات الأمهات، مما يمكن أن يشكل مدخلاً لإجراء تحقيق سري في الأسباب التـي تـؤدي إ

الأمهات وتخطيط الإجراء التصحيحي اللازم لذلك. ويمكن اتبـاع نهـج مماثـل بشـأن الوفيـات التـي تحـدث فـي الفتـرة 
  المحيطة بالولادة.

  الإجراءات المقترحة

  ٢الإجراءات الرئيسية للغرض الاستراتيجي 

  ينبغي للحكومات القيام بما يلي بالتعاون مع أصحاب المصلحة:

  السياسات والمبادئ التوجيهية والقواعد والمعايير الوطنية بشأن رعاية الأمهات والمواليد؛تحديث   (أ)
  تشغيل نظم فعالة لتحسين النوعية بغية كفالة رعاية رفيعة الجودة قائمة على الاحترام للأمهات والمواليد؛  (ب)
ضــع أطــر تنظيميــة لمــوظفي اعتمــاد منــاهج دراســية علــى أســاس الكفــاءة لتــدريب العــاملين الصــحيين، وو   (ج)

  القبالة وغيرهم من موظفي الرعاية الصحية؛
تــأمين زيــارات الرعايــة اللاحقــة للــولادة فــي الأســبوع الأول؛ وتــوفير رعايــة إضــافية جيــدة للمواليــد الصــغار   (د)

  والمرضى؛
ـــنُهُج الابتكاريـــة لحفـــز العـــاملين ولتعزيـــز قـــدرة الوصـــول إلـــى الرعايـــة وتح  (ه) ســـين نوعيتهـــا؛ دراســـة وتقيـــيم ال

ومواصــــلة التحــــري عــــن فعاليــــة التكلفــــة ومــــا يقتــــرن بهــــا مــــن مخــــاطر التمويــــل علــــى أســــاس الأداء، علــــى غــــرار 
  استحدثته بعض البلدان؛ ما

كفالة تجهيز جميع المرافق على نحو كاف بأفرقة متعددة التخصصات من الموظفين القادرين علـى إدارة   (و)
المواليــد علــى مســتوى مرافــق الإحالــة، مــع تــوفير البنــى التحتيــة الأساســية المضــاعفات التــي تحــدث لــدى الأمهــات و 

  المثلى لهذا الغرض؛
ضــــمان إدراج الســــلع اللازمــــة لإنقــــاذ أرواح النســــاء والأطفــــال وصــــحتهم فــــي كــــل قائمــــة وطنيــــة للأدويــــة   (ز)

  الأساسية؛
وة لاتخــاذ الإجــراءات وضــع اســتراتيجيات لإشــراك مــزودي الخــدمات مــن القطــاع الخــاص فــي توســيع الــدع  (ح)

اللازمــة بشــأن وفيــات المواليــد والأمهــات والإمــلاص، واســتنباط تكنولوجيــات ابتكاريــة لتحســين الحصــائل الصــحية 
  للمواليد والأمهات؛

استحداث مراقبة لوفيات الأمهات والوفيات التي تحدث في الفترة المحيطة بالولادة والتصدي لها، بمـا فـي   (ط)
  ساعة)؛  ٢٤الوفيات (يستحسن أن يتم ذلك في غضون ذلك الإبلاغ عن هذه 

تحسـين إشـراف الجمهـور علـى نوعيـة الرعايـة المقدمـة للأمهـات والمواليـد بواسـطة التوعيـة العامـة وتوســيع   (ي)
 المشاركة المجتمعية.

  
أصـحاب ينبغي للحكومات أن تتعاون مع الرابطات المهنية والقطاع الأكاديمي ومؤسسات التدريب وسـائر   -٦٧

المصــلحة علــى إجــراء تحــديثات منتظمــة للسياســات الوطنيــة والمبــادئ التوجيهيــة بشــأن التــدخلات المتصــلة بالرعايــة 
المستمرة لصحة النساء والأطفال فيما يتصل بالمبادئ التوجيهية العالمية المستندة للبيّنـات والاسـتراتيجيات المحـددة 

لتحسـين النوعيـة واعتمـاد وإنفـاذ تطبيـق قواعـد ومعـايير الرعايـة الرفيعـة محلياً. وينبغي لهم أيضـاً تشـغيل نظـم فعالـة 
  الجودة والقائمة على الاحترام للأمهات والمواليد.
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وينبغــي للحكومــات اعتمــاد منــاهج تعليميــة علــى أســاس الكفــاءة لتــدريب العــاملين فــي الرعايــة الصــحية مــع   -٦٨
والتمـــريض، بمـــا يشـــمل مهـــارات محـــددة لرعايـــة المواليـــد وضـــع أطـــر تنظيميـــة تحـــدد نطـــاق وممارســـة مهنـــة القبالـــة 

الصــغار بالنســبة لعمــرهم الحملــي أو المواليــد المرضــى، وإســداء المشــورة بشــأن الإرضــاع وتــدريب الــدعم، والمعــايير 
الـــدنيا اللازمـــة لمقتضـــيات التعلـــيم. وينبغـــي، عنـــد الاقتضـــاء، النظـــر فـــي عـــلاج مســـألة نقـــص الأخصـــائيين، مثـــل 

  راض العصبية واستشاريي الإرضاع بالثدي.أخصائيي الأم

ويلزم تخطيط مستويات الملاك الوظيفي لكل مرفق يقدم الرعاية للأمهات والمواليد، وذلك بأسـلوب يضـمن   -٦٩
توفير الخدمات على أسـاس مسـتمر، علـى مـدار السـاعة، وفـي جميـع أيـام الأسـبوع. ويعـد العمـل فـي أفرقـة عنصـراً 

فرقــــة العمــــل فــــي مستشــــفيات الإحالــــة مــــن المســــتوى الأولــــي والثــــانوي أفرقــــة متعــــددة أساســــياً: ينبغــــي أن تكــــون أ
التخصصات، وأن تشمل موظفين متخصصين في التوليد وطب الأطفال والتخدير من أجل إدارة المضـاعفات عنـد 

  الأمهات والمواليد.

لتـوفير الرعايـة اللازمـة للأمهـات  وينبغي تأمين بنيـة تحتيـة ملائمـة لمرافـق الأمومـة وتجهيزهـا تجهيـزاً كافيـاً   -٧٠
والرضّـع. ويجـب التقيّـد بقواعـد الوقايـة مـن العـدوى والأمـان البيولـوجي. ولابـد مـن ضـمان التجهيـز الآمـن بالكهربـاء، 
والمــاء، ومرافــق الإصــحاح وغســل اليــدين، والمــراحيض النظيفــة، وأمــاكن مناســبة لتوليــد النســاء مــع احتــرام الحرمــة 

  صة لمعالجة المواليد المرضى.الشخصية، وأماكن مخص

وبعــد الــولادة، ينبغــي أن تتلقــى النســاء والمواليــد فــي المرافــق الصــحية كافــة الخــدمات الأساســية قبــل مغــادرة   -٧١
تلك المرافق. وينبغي وجود الأم والطفل بصورة روتينية في نفس الغرفة مع اتخاذ الاحتياطات اللازمـة لكفالـة تمكّـن 

اية على طريقـة الكنغـر لأطفـالهن علـى نحـو مـريح. وينبغـي التشـجيع علـى سـحب اللـبن مـن الأمهات من تقديم الرع
الثدي وخزنه في المرافق الصحية التي توفر الرعاية للخدّج، والرضّع الصغار بالنسبة للعمر الحملي و/ أو الرضّـع 

ى نحــو ملائــم بتجهيــز مرافــق المرضــى، بالإضــافة إلــى بنــوك اللــبن فــي مرافــق الإحالــة المختــارة. وينبغــي القيــام علــ
الرعايــة الثانويــة والمتخصصــة بالمعــدات وتــوفير المــلاك الــوظيفي لوحــدات رعايــة المواليــد ووحــدات الحضــانة فيهــا، 
وربطهــا بمرافــق الرعايــة الأوليــة بواســطة نظــام للإحالــة جيــد العمــل. وتعتبــر الزيــارات اللازمــة للرعايــة فــي الأســبوع 

  سداء المشورة بشأن سلوكيات التماس الصحة والكشف عن أي مضاعفات.الأول بعد الولادة ضرورية لإ

وينبغي أن تُدرج سلع إنقاذ الأرواح (بما في ذلك التكنولوجيات الأساسية) اللازمة لصحة النسـاء والأطفـال   -٧٢
ق، فـــي كـــل قائمـــة وطنيـــة مـــن قـــوائم الأدويـــة الأساســـية مـــع كفالـــة وجـــود سلســـلة إمـــدادات متواصـــلة لجميـــع المرافـــ

  وخصوصاً المرافق المحيطية النائية.

وينبغـــي اســـتحداث عمليـــات رصـــد وتحســـين نوعيـــة الرعايـــة فـــي جميـــع الخـــدمات العامـــة والخاصـــة لرعايـــة   -٧٣
الأمهات، وذلك مثلاً عن طريق مراقبة وفيات الأمهات والوفيات التي تحـدث فـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة والتصـدي 

ت (بمــا فــي ذلــك وفيــات الأجنّــة والإمــلاص) وعمليــات المســح الــدوري لتــوفر المرافــق لهــا، وســجلات الــولادة والوفيــا
الصحية ومدى تأهبها. ويمكن الاستعانة بتكنولوجيا المعلومات في إجراء الرصـد الآنـي: فـالهواتف المحمولـة، علـى 

الصــحية والمجتمعــات. ســبيل المثــال، تشــكل وســيلة مفيــدة فــي زيــادة الاتصــال وتبــادل البيانــات بــين مقــدمي الرعايــة 
ويلــزم أيضــاً الاســتثمار فــي الــروابط المجتمعيــة والــروابط مــع الخــدمات لغــرض تحســين نوعيــة الرعايــة، كمــا تؤلــف  

  عمليات المراجعة والمساءلة عناصر رئيسية في عملية تحسين نوعية الرعاية.

بغـي أيضـاً تطبيـق الـنُهُج الابتكاريـة وتعتبر حوافز الموظفين عاملاً محدداً هاماً لضـمان جـودة الرعايـة. وين  -٧٤
عند الاقتضاء، مثل الإرشـاد والنصـح والاعتمـاد والتعلـيم المسـتمر مـن أجـل تحسـين نوعيـة الرعايـة والوصـول إليهـا. 
ويمكــن للســلطات الوطنيــة النظــر فــي تقــديم حــوافز مثــل المــدفوعات الماليــة والعــلاوات والإعــراب عــن التقــدير علنــاً. 

الآن باتبـاع أسـلوب التمويـل علـى أسـاس الأداء، ولكـن يلـزم مواصـلة التحـري عـن فعاليـة تكلفـة  وتقوم بعض البلـدان
  هذا الأسلوب والمخاطر المقترنة به.
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وتســـاعد توعيـــة الجمهـــور وزيـــادة مشـــاركة المجتمـــع علـــى تســـريع إدخـــال التحســـينات علـــى نوعيـــة الرعايـــة.   -٧٥
ـــذين يمثلـــون المن ـــالي فـــإن أعضـــاء البرلمـــان، ال تخبـــين ويقومـــون بوظـــائف التشـــريع والفحـــص الـــدقيق واعتمـــاد وبالت

الميزانيات والإشراف على الإجراءات الحكومية، يشكلون عاملاً أساسياً من العوامل المحددة لرفاه النساء والأطفال. 
ومـــن شـــأن المجتمـــع المــــدني والقيـــادات المحليـــة، بمــــا فـــي ذلـــك قيـــادات قطــــاع الأعمـــال، تعزيـــز الإرادة السياســــية 
والمساعدة على زيادة التوعية العامة ومسؤولية المجتمع في التحري عن المشاكل ووضع حلولها. وبغية التمكّن من 
ذلك، يلزم كفالة حرية تدفق البيانات والمعلومات، مـع التـوفير العلنـي بواسـطة الاتصـال الإلكترونـي للنتـائج السـنوية 

اللجنــة المعنيــة بالمعلومــات والمســاءلة عــن صــحة المــرأة المســجلة فــي القطــاع الصــحي والتوصــيات التــي تصــدرها 
  والطفل.

وثمـة منــافع متعــددة يمكــن جنيهــا مــن العمــل الــذي تقــوم بــه الشــراكات بــين القطــاعين العــام والخــاص، وهــي   -٧٦
تشمل ما يلي: رفع مستوى الدعوة؛ ونقل التكنولوجيا إلى البلدان المنخفضة الدخل؛ وخفـض التكـاليف وتعزيـز تـوفر 

دويـــة أساســـية وأجهـــزة طبيـــة مضـــمونة الجـــودة؛ وتحســـين نوعيـــة الرعايـــة والخـــدمات المســـتندة للبيّنـــات التـــي يقـــدمها أ
ممارســو الرعايــة الصــحية فــي القطــاع الخــاص؛ وتحســين وظيفــة الإشــراف والتنظــيم التــي تؤديهــا الحكومــات؛ وإتاحــة 

ة لأربــاب العمــل وسياســات أمــاكن العمــل خــدمات النقــل فــي حــالات الطــوارئ؛ وتعزيــز الخــدمات الصــحية المســتند
والبــرامج الداعمــة للحوامــل والأمهــات الجديــدات؛ وتطــوير التكنولوجيــات الابتكاريــة ذات القــدرة علــى خفــض وفيــات 

  المواليد والأمهات والوقاية من الإملاص والعجز.

  : الوصول إلى كل امرأة ومولود من أجل تقليل اللامساواة٣الغرض الاستراتيجي 

  ٣الأساس المنطقي للغرض الاستراتيجي 

لكــل امــرأة ومولــود الحــق فــي الحصــول علــى رعايــة صــحية جيــدة وفقــاً لمبــادئ التغطيــة الصــحية الشــاملة    -٧٧
وحقوق الإنسان. ويتوقف الحصول على رعايـة عاليـة الجـودة للأمهـات والمواليـد علـى عـدة عوامـل، مـن بينهـا تـوفر 

دوافع، وتجهيــزهم تجهيــزاً جيــداً وتــوزيعهم علــى نحــو منصــف. وفــي العديــد مــن عــاملين صــحيين مــاهرين مــن ذوي الــ
البلــدان، يشــكل عــدم الإنصــاف فــي فــرص الوصــول إلــى المهنيــين الصــحيين، خصوصــاً فــي المنــاطق الريفيــة، أحــد 

  العوامل الرئيسية للارتفاع المستمر لوفيات النساء والمواليد.

ستة من بين البلدان ذات العبء الأعلى لوفيات المواليد والأمهات  وفي الوقت الحاضر، لم يبلغ أكثر من  -٧٨
فرد من السكان، وهو الحدّ اللازم لتوفير  ١٠ ٠٠٠طبيباً ومهني قبالة وممرضاً لكل  ٢٣الحدّ الأدنى الأساسي من 

 ٢بالــة.بلــداً علــى الأقـل مــن نقــص حــاد فـي عــدد مهنيــي الق ٣٨ويعــاني  ١المجموعـة الأساســية مــن خــدمات الرعايـة.
وتسبب هذه العوامل، إضافة إلى سوء أحوال العمل وقلة الحوافز التـي تـدفع المـوظفين للعـيش والعمـل فـي المنـاطق 
النائية أو في إطار الشرائح السكانية المحرومة، عدم المساواة فـي توزيـع العـاملين الصـحيين مـع تباينـات كبـرى فـي 

بلــدان التــي تعــاني مـــن عــبء مرتفــع وغيــر متكــافئ لوفيـــات فــرص الحصــول علــى رعايــة الأمهــات والمواليـــد فــي ال
  المواليد.

ويمكـــن أن تشـــكل تكـــاليف الخـــدمات الصـــحية عائقـــاً كبيـــراً أمـــام الأســـر فـــي التمـــاس الرعايـــة أثنـــاء الحمـــل   -٧٩
والـــولادة وفـــي الفتـــرة اللاحقـــة لهـــا. فالتكـــاليف المباشـــرة، مثـــل التســـديد المباشـــر لـــثمن الأدويـــة وأجـــور الاستشـــارات 

ت إلــى تباينــات حــادة فــي التغطيــة، لاســيما والإجــراءات، والتكــاليف غيــر المباشــرة، مثــل النقــل وخســائر الــدخل، أد

                                                           
آذار/  ٢٧، تـــــــم الاطـــــــلاع فـــــــي http://apps.who.int/globalatlas/default.asp( الأطلـــــــس العـــــــالمي للقـــــــوى الصـــــــحية،    ١

 ).٢٠١٤ مارس

٢    The. state of the world’s midwifery, report 2011: delivering health, saving lives. New York: United Nations 

Population Fund; 2011.                                                                                                                                                 
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مــن الســكان تكــاليف باهظــة   ٪ ١١للنســاء اللاتــي يلــدن بمســاعدة مهنيــة مــاهرة. وفــي بعــض البلــدان، يتحمــل لغايــة 
منهم نتيجة للمصروفات المتصلة بالصحة، بمـا فـي   ٪ ٥لتسديد مدفوعات الرعاية الصحية، والتي تسببت في إفقار 

ويـنص هـدف تـوفير التغطيـة الصـحية الشـاملة علـى  ١طة بالرعاية الأساسية للأمهات والمواليد.ذلك التكاليف المرتب
أنّ كل فرد ينبغي أن يكون قادراً على الوصول إلى الخدمات الصحية دون أن يتعرض لضائقة ماليـة نتيجـة لـذلك، 

  الأطفال.ولكن العالم قد تخلّف في ضمان هذين الشرطين كليهما، خصوصاً بالنسبة للنساء و 

ويلزم اتخاذ تدابير خاصة في الخدمات الصحية والبيئات المجتمعية لوضع حدّ لانتهاكات حقـوق الإنسـان   -٨٠
  التي تحدث مع التمييز القائم على الجنس ضد الأطفال البنات.

أجـرت ويؤدي غياب المعلومات عن الميزانيـات إلـى تقييـد الشـفافية ومراقبـة صـحة الأمهـات والمواليـد. وقـد   -٨١
بضـــعة بلـــدان حســـابات الصـــحة الوطنيـــة مـــع حســـابات فرعيـــة محـــددة لصـــحة الأمهـــات والمواليـــد، وقـــد أصـــبح تتبـــع 

  المساعدات الإنمائية المتاح علناً عنصراً بارزاً في الفترة الأخيرة.

ل وينبغي لمنشآت القطاع الخاص أن تتخذ تدابير خاصة لتعزيز الدعم المجتمعـي والـدعم فـي أمـاكن العمـ  -٨٢
المقدم للأمهات فيما يخص الحمل والإرضاع بالثـدي وتـوفير خـدمات مجديـة ومتيسـرة التكلفـة لرعايـة الطفـل، عمـلاً 

). والقطاع الخاص قادر، وينبغي ١٨٣بشأن حماية الأمومة (رقم  ٢٠٠٠بأحكام اتفاقية منظمة العمل الدولية لعام 
نــذ وقــت مبكــر، ووقايتــه ودعمــه مــن خــلال كفالــة امتثــال لــه أيضــاً، الإســهام فــي التــرويج للإرضــاع بالثــدي حصــراً م

ممارسات التسويق والترويج امتثالاً تاماً لأحكام المدونة الدولية لقواعد تسويق بدائل لبن الأم والقرارات اللاحقة التي 
راميـــة أصـــدرتها جمعيـــة الصـــحة بهـــذا الشـــأن، وكـــذلك مـــن خـــلال التقيّـــد بالأحكـــام القانونيـــة والتنظيميـــة الوطنيـــة ال

  لإنفاذها.

ويستلزم الوصول إلى جميع النسـاء والمواليـد اسـتثماراً فـي كافـة جوانـب النظـام الصـحي، بمـا يشـمل القيـادة   -٨٣
وتصريف الشؤون، وقوى العمل، والبنى التحتية، والسلع والإمـدادات، وتقـديم الخـدمات، ونظـم المعلومـات والتمويـل. 

ملائمــة لهــا، مــع توجيــه اهتمــام خــاص للتأهــب للطــوارئ الإنســانية المعقــدة  وتســتلزم الســياقات المختلفــة اتبــاع نُهُــج
  والاستجابة العاجلة لمقتضياتها.

  

  

  

  

  

  

  

                                                           
جنيـــف، منظمـــة . تمويـــل الـــنظم الصـــحية: الســـبيل إلـــى التغطيـــة الشـــاملة. ٢٠١٠التقريـــر الخـــاص بالصـــحة فـــي العـــالم     ١

 .٢٠١٠الصحة العالمية، 
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  الإجراءات المقترحة

  ٣الإجراءات الرئيسية للغرض الاستراتيجي 
  ينبغي للحكومات القيام بما يلي بالتعاون مع أصحاب المصلحة:

تحـــول دون التحقيـــق الكامـــل النطـــاق لمعـــدلات مرتفعـــة مـــن التغطيـــة إجـــراء تحليـــل منـــتظم للعقبـــات التـــي   (أ)
بمجموعــات مــن التــدخلات الفعالــة لكفالــة تقــديم رعايــة عاليــة الجــودة فــي إطــار النظــام الصــحي والمجتمــع واتخــاذ 

  الإجراء اللازم لإزالة تلك العقبات؛
القائمــــة لتقــــديم خــــدمات الصــــحة كفالــــة إدراج إجــــراءات تتعلــــق بصــــحة المواليــــد فــــي المبــــادرات والبــــرامج   (ب)

  الإنجابية وصحة الأمهات والمواليد والأطفال من أجل عدم تفويت أي فرصة للوصول إلى الأمهات والمواليد؛
إعداد وتنفيذ خطة لتنمية القوى العاملة الصحية لضمان الكفـاءة والسـلوك القـائم علـى الاحتـرام، ولتحسـين   (ج)

  ظ بكوادر مناسبة من العاملين الصحيين وفقاً للاحتياج؛الكثافة، وزيادة الدوافع والاحتفا
تحقيــق الأداء الأمثــل للمــوظفين المتــاحين مــن خــلال النظــر فــي تفــويض المهــام للمــوظفين الصــحيين مــن   (د)

المسـتوى المتوسـط بالتــدريب والـدعم المناسـبين ودور العــاملين الصـحيين المجتمعيــين فـي سـدّ الفجــوات القائمـة بــين 
  والخدمات الصحية؛الأسر 

اعتمــاد القــوانين والسياســات وإنفاذهــا بشــأن المســاواة فــي فــرص الحصــول علــى رعايــة الأمهــات والمواليــد   (ه)
  وكفالة جودتها في القطاعين العام والخاص؛

تخطـيط الخـدمات الصـحية للأمهـات والمواليـد علـى أســاس برنـامج للعمـل مسـتند للبيّنـات، وتـوفير المــلاك   (و)
  للازم لتقديمها؛الوظيفي ا

ضــمان إزالــة العقبــات (الاجتماعيــة والماليــة) التــي تقيّــد حصــول الأمهــات والمواليــد علــى الرعايــة، ويشــمل   (ز)
  ذلك البنات وهن الأشد ضعفاً في بعض الشرائح السكانية؛

  ؛تتبع الإنفاق الصحي الوطني، بما في ذلك صحة الأمهات والمواليد، وتعبئة موارد محلية إضافية  (ح)
إعــداد بــرامج مســتهدفة فــي ســياق المدرســة وخارجهــا لتوســيع نطــاق حصــول المــراهقين والراشــدين الشــباب   (ط)

  على وسائل منع الحمل الحديثة واستخدامها، ومنح المراهقات الحوامل الدعم الكامل اللازم لهن؛
لـــولادة والممارســـات النظـــر فـــي اتخـــاذ اســـتراتيجيات مجتمعيـــة لتحســـين الطلـــب علـــى الخـــدمات، والتأهـــب ل  (ي)

الأساسية لرعاية المواليد، بما في ذلـك الزيـارات المنزليـة التـي يجريهـا العـاملون الصـحيون المجتمعيـون والجمعيـات 
 النسائية المشاركة.

  
وتتمثـــل الخطـــوة الأولـــى المقترحـــة للبلـــدان مـــن أجـــل المضـــي قـــدماً نحـــو تحقيـــق التغطيـــة الشـــاملة لرعايـــة   -٨٤

في إجراء تحليل نظامي للعقبات التي تعترض توسيع نطـاق تـوفير مجموعـات التـدخلات اللازمـة الأمهات والمواليد 
لتقديم الرعاية الجيدة. ويمكن العثور على هذه العقبات داخل النظام الصحي نفسه، ولكن فجوات المعارف الأسرية 

عاقـة. وينبغـي مراعـاة نتـائج تلـك والمجتمعية، وسـوء المفـاهيم ونقـص المـوارد يمكـن أن تسـهم هـي أيضـاً فـي تلـك الإ
  التحليلات عند تصميم خطط العمل الوطنية بشأن المواليد.

ويشــكل إدراج الإجــراءات المعنيــة بصــحة المواليــد فــي المبــادرات القائمــة بشــأن الصــحة الإنجابيــة وصــحة   -٨٥
روس الأيدز والملاريا والتمنيع) الأمهات والمواليد والأطفال وبرامج تقديم الخدمات (بما في ذلك البرامج الخاصة بفي

عاملاً حاسم الأهمية لضمان عدم تفويت أي فرصة للوصول إلى الأمهات والمواليد. ويجب على البلدان أن تجري 
تقييمــاً نقــدياً لأي مــن الخــدمات يلــزم توفيرهــا، وحفــز العــاملين الصــحيين علــى تحســين كفــاءة المستشــفيات، والقضــاء 

  قيق الاستخدام الأفضل للتكنولوجيات والخدمات الصحية.على الإهدار والفساد، وتح
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وينبغي لكل بلد أن يضع خطة إنمائية شاملة للقوى العاملة الصحية تشتمل على التعليم والتدريب، وتوزيع   -٨٦
المــوظفين المــاهرين وحفــزهم والاحتفــاظ بهــم، ومعالجــة التفــاوت بــين عــدد العــاملين فــي الرعايــة الصــحية المتــوفرين 

الوظائف بواسطة نظام للتتبع بدءاً بالتدريب السابق للخدمة ثم تعيين الموظفين والاحتفاظ بهم. ولابد للعاملين  وعدد
الصحيين من اتباع مواقف وسلوكيات قائمة على الاحترام تجاه النساء والمواليـد، وينبغـي لظـروف العمـل أن تسـمح 

حترام. وينبغي للخطط أن تشتمل على إجراءات ترمي لزيادة للعاملين الصحيين الاشتغال في بيئة تتسم بالأمان والا
الإنصاف في توزيع القوى العاملة و/ أو إعادة توزيعهم، والتنفيذ الفوري للتدابير العلاجية عند اللزوم، بمـا فـي ذلـك 

ـــاء وعـــلاوات الأجـــر عـــاملاً فعـــالاً فـــي حفـــز العـــا ـــوفير الســـكن والكهرب ملين مـــنحهم الأجـــور الملائمـــة. ولقـــد كـــان ت
  الصحيين على العمل في المناطق النائية التي تقل الخدمات فيها.

ويعــد ضــمان الأداء الأفضــل للمــوظفين المتــاحين مــن بــين الأولويــات. وثمــة بيّنــات راســخة علــى إمكانيــة   -٨٧
تفــويض تــدخلات إنقــاذ الأرواح علــى نحــو مــأمون للعــاملين الصــحيين المتوســطي المســتوى، بشــرط حصــولهم علــى 

يب المناسب. فمثلاً، ينبغي للعاملين في مجال القبالة التمكّن مـن تقـديم الطائفـة الكاملـة لرعايـة التوليـد الطارئـة التدر 
  حينما لا تتوفر سوى إمكانيات محدودة للإحالة.

وينبغــي للحكومـــات أن تعتمــد وتنفـــذ قـــوانين وسياســات بشـــأن المســاواة فـــي الحصـــول علــى الرعايـــة الجيـــدة   -٨٨
واليد في القطاعين العام والخاص. وينبغي تضمين السياسات ما يلي: كفالة حصول النسـاء والأطفـال للأمهات والم

الشامل على خدمات الرعاية الصحية دون معاناة من الصعوبات المالية؛ والإشعار بشأن وفيات الأمهات والوفيات 
المحـددة تجـاه العـدوى بفيـروس الأيـدز وتغذيـة التي تحدث في الفترة المحيطة بالولادة؛ واتباع نُهج مناسبة للسـياقات 

)؛ وتشــريعات ١٨٣بشــأن حمايــة الأمومـة (رقــم  ٢٠٠٠الرضّـع؛ والتصــديق علـى اتفاقيــة منظمــة العمـل الدوليــة لعـام 
  تخص تنفيذ المدونة الدولية لقواعد تسويق بدائل لبن الأم.

خطـط توسـيع نطــاق الخـدمات الصــحية وينبغـي الاسـتناد إلــى المعلومـات الموضـوعية والبيّنــات عنـد وضــع   -٨٩
للأمهات والمواليد. ويلزم من البلدان أن تقـدّر الاحتياجـات  المطلوبـة وفقـاً لعـدد حـالات الحمـل والـولادة الحادثـة فـي 
بيئة ما وأن تشيّد البنى التحتية الضرورية وتجهزها بالمعدات. ويلزم منها أيضاً تحديد مجموعة قياسية مـن خـدمات 

ت والمواليد لكل مستوى من مستويات توفير الصحة وأن تقرر عدد الموظفين وتشكيل أفرقـة العـاملين، رعاية الأمها
بمن فيهم القابلات وموظفو القبالة، وعنـد الاقتضـاء، أخصـائيون مثـل أخصـائيي التوليـد وتمـريض المواليـد وأمـراض 

عــدة بلــدان فــي دعــم صــانعي القــرار  الأطفــال. ولقــد نجــح إعــداد خــرائط جغرافيــة لنقــاط الحصــول علــى الخــدمات فــي
على تحديد عـدد مرافـق الأمومـة وتعيـين مواقعهـا مـن أجـل بلـوغ أكبـر عـدد ممكـن مـن الأسـر والمجتمعـات. وينبغـي 

  للتخطيط السليم أن يوفر المعلومات لأجل زيادة الاستثمار في توفير الرعاية الجيدة في الفترة المحيطة بالولادة.

وجهة داخل المدارس وخارجها بغية توسيع نطاق حصول المراهقين والراشدين الشباب ويلزم وجود برامج م  -٩٠
علـــى طرائـــق منـــع الحمـــل الحديثـــة واســـتخدامها. وينبغـــي للتـــدابير المتخـــذة للوقايـــة مـــن الحمـــل المبكّـــر أن تتضـــمن 

ــ ١٨تشــريعات لمنــع أو تقليــل عــدد زيجــات الفتيــات دون ســنّ  ان والفتيــات) بغيــة عامــاً وتعلــيم مهــارات الحيــاة (للفتي
المساعدة على بقاء الفتيات في المدارس، وخفض معدلات العلاقـات الجنسـية القسـرية، والوقايـة مـن الحمـل المبكـر 

عامــاً وغــرس المعــايير والتقاليــد الثقافيــة الإيجابيــة لــديهم. وينبغــي أن تتــوفر للشــباب  ٢٠وغيــر المقصــود قبــل ســن 
والتثقيف الجنسي الشامل الذي يعزز قدرتهم، والمصمم من أجل تمكيـنهم إمكانية الحصول على طرائق منع الحمل 

من اتخاذ القرارات الجنسية والإنجابية بحرية ومسؤولية. وينبغي للبلدان أن تهيئ البيئة اللازمة لذلك. وينبغي أيضـاً 
م لهن من أجل الاستعداد إتاحة الخدمات الصحية المناسبة للشباب لكي تقدم للمراهقات الحوامل الدعم الكامل اللاز 

  جيداً للولادة والأمومة، بصرف النظر عن حالتهن الزوجية.

ويلــزم وجــود سياســات للــتخلص مــن الفــروق فــي الحصــول علــى الرعايــة الصــحية،  وتشــمل تلــك السياســات   -٩١
نوعيـــة دعـــم تكلفـــة الرعايـــة والتركيـــز علـــى الشـــرائح الســـكانية الأكثـــر ضـــعفاً لضـــمان تـــوفر خـــدمات صـــحية جيـــدة ال

للأمهــات والمواليــد ميســورة التكلفــة فــي مواضــع الاســتخدام (ممــا يعنــي خــدمات مجانيــة للعديــد مــن النــاس). وينبغــي 
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للبلدان أن تقلل اعتمادها على أسلوب الإنفاق من الجيب لتسديد التكاليف من خلال زيادة أشكال الدفع المسبق مع 
السـكان. ويشـتمل الـدفع المسـبق عـادة علـى الضـرائب وغيرهـا  تجميع الأمـوال لتقاسـم المخـاطر الماليـة علـى مسـتوى

مــن الرســوم الحكوميــة و/ أو رســوم التــأمين. وبغيــة تعبئــة المــوارد، يجــب علــى الحكومــات أن تحــدد أولويــات القطــاع 
الصحي في الميزانيات المحلية، مع زيادة كفاءة عمليات تجميع الـدخل الـوطني واعتمـاد أسـاليب ابتكاريـة فـي جمـع 

  موال عن طريق فرض الضرائب على التبغ والكحول على سبيل المثال.الأ

ويجــب علــى البلــدان تتبــع الإنفاقــات الصــحية الإجماليــة بحســب مصــادر التمويــل (ولكــل فــرد مــن الســكان)   ٩٢
والإنفاقات الإجمالية على الصـحة الإنجابيـة وصـحة الأم والمولـود والطفـل بحسـب مصـادر التمويـل (ولكـل فـرد مـن 

ان). وينبغـــي لكافـــة الشـــركاء الرئيســـيين فـــي التنميـــة الإبـــلاغ بشـــأن المســـاعدة التـــي يقـــدموها لصـــحة الأمهـــات الســـك
والمواليد مقابل التزاماتهم مع إبرام تعهدات بغـرض تمكـين السـلطات الوطنيـة مـن إعـداد ميزانيـات يمكـن الـتكهن بهـا 

  وتعزيز المساءلة المتبادلة.

تقليص عدم المساواة أمام الوفيات والحصول على الرعايـة، وهـو الـدور الـذي وثمة دور حاسم الأهمية في   -٩٣
تؤديه الاستراتيجيات المجتمعية الرامية لتحسين الطلب على الخدمات، والتأهب للولادة وممارسات الرعاية الأساسية 

لين الصـحيين المجتمعيـين أو للمواليد، بما في ذلك الجمعيـات النسـائية التشـاركية والزيـارات المنزليـة المدعمـة بالعـام
المتطــوعين أو الميسّــرين مــن عامــة النــاس. وتــدل البيّنــات علــى أن للجمعيــات النســائية التشــاركية أكبــر الآثــار علــى 

  الوفيات في الأوساط السكانية الأشد فقراً.

  : تسخير قدرة الآباء والأسر والمجتمعات٤الغرض الاستراتيجي 

  ٤الاستراتيجي الأساس المنطقي للغرض 

هناك أهمية حيوية لإزالـة العقبـات التـي تعتـرض الحصـول علـى الرعايـة المـاهرة عنـد الـولادة وتسـخير قـدرة   -٩٤
الآباء والأسر والمجتمعـات، وإشـركهم فـي التمـاس الرعايـة علـى امتـداد الحمـل والـولادة والأيـام والأسـابيع الأولـى مـن 

ــاً علــى حيــاة الأطفــال. وتشــتد هــذه الأهميــة فــي الب لــدان المنخفضــة الــدخل، حيــث لا تحصــل نصــف الأمهــات تقريب
من الرضّع المولودين خارج المرافق الذين لا يحصلون على رعاية   ٪ ٧٠رعاية ماهرة أثناء الولادة. وهناك أكثر من 

ي المنزل حيث تحدث معظم وفيات الأمهات والمواليد وحالات الإملاص. ويموت الكثير من المواليد ف ١بعد الولادة
  دون التماس أي رعاية كانت.

ولابد من تمكين النساء والآباء والأسـر والمجتمعـات لكـي يلتمسـوا خـدمات الرعايـة الصـحية حيثمـا احتـاجوا   -٩٥
إليها وضمان قدرتهم على تقديم الرعاية الموصى بها في المنزل بأنفسهم. وتتحدد الحصائل الصحية، السلبية منهـا 

ات المتخذة في إطار الأسر المعيشية، وبقـدرة الأسـر علـى بلـوغ الرعايـة عنـد الحاجـة إليهـا وجـودة والإيجابية، بالقرار 
الخدمات التي يحصلون عليها عند وصولهم. ومما يؤسف له هو أن العديـد مـن الفـاعلين خـارج الخـدمات الصـحية 

  لات الأساسية.لا يشاركون غالباً في مناقشات أو جهود لتحسين صحتهم ولزيادة التغطية بالتدخ

وقـد اتضــحت آثــار هــذه الــنُهُج مــن خــلال البــرامج التـي تتــوخى تعزيــز الخــدمات الصــحية عــن طريــق تعبئــة   -٩٦
أعضـــاء المجتمـــع لاعتمـــاد الممارســـات الصـــحية، وتغييـــر القواعـــد الاجتماعيـــة لزيـــادة الـــدعم الاجتمـــاعي ومعالجـــة 

ات الناتجـة بصـفة خاصـة فـي سـياق صـحة الأمهـات العقبات التي تعترض الحصول على الخدمات. وتتضح التغيّر 
  والمواليد. ويعتبر حق المرأة في اتخاذ القرارات عاملاً حاسماً لصحتها وصحة أسرتها.

                                                           
١       WHO, UNICEF. Accountability for maternal, newborn and child survival: the 2013 update. Geneva: World 

Health Organization; 2013.                                            
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) زيـادة التوعيـة بـالحقوق ١ويمكن عموماً تصـنيف الأنشـطة المجتمعيـة التوجـه فـي الفئـات الأربـع التاليـة: (  -٩٧
) تطــوير قــدرات المحافظــة ٢محتملــة المتصــلة بصــحة الأمهــات والمواليــد؛ (والاحتياجــات والمســؤوليات والمشــاكل ال

علــــى الصــــحة، واتخــــاذ القــــرارات الصــــحية والاســــتجابة لمقتضــــيات حــــالات الطــــوارئ المتصــــلة بالتوليــــد والمواليــــد؛ 
ين ) تحسـ٤تعزيز شبكات الدعم الاجتماعي بين النساء والأسر والمجتمعات والروابط مع الخدمات الصـحية؛ ( )٣(

نوعيـــــة الرعايـــــة عـــــن طريـــــق تعزيـــــز تفـــــاعلات الخـــــدمات الصـــــحية مـــــع النســـــاء والأســـــر والمجتمعـــــات والاســـــتجابة 
ويعتبــر الاســتثمار ضــرورياً فــي كــل واحــد مــن هــذه المجــالات، وخصوصــاً فــي البيئــات التــي تتســم  ١لاحتياجــاتهم.

الصـــحية. ويلـــزم اتخـــاذ إجـــراءات  بارتفـــاع معـــدلات وفيـــات الأمهـــات والمواليـــد وبمحدوديـــة الوصـــول إلـــى الخـــدمات
جماعيــة مــن قبــل أطــراف متعــددة، عــلاوة علــى الجهــود الراميــة لتحســين نوعيــة الخــدمات الصــحية. وبوســع المجتمــع 

  المدني أداء دور محفّز بواسطة التحالفات والشبكات القائمة والمعززة.

مواليــد. وفــي إمكــانهم، بــل وينبغــي لهــم، وتحتــل الأســر، ولاســيما الآبــاء، موقــع الصــدارة فــي تقــديم الرعايــة لل  -٩٨
كفالة تقديم جوانب معيّنة من الرعايـة لصـحة الرضـيع بعـد ولادتـه، بمـا يشـمل المحافظـة علـى نظافتـه ودفئـه، والبـدء 
في إرضـاعه بالثـدي فـي وقـت مبكّـر ورعايـة الحبـل السّـري (بمـا فـي ذلـك اسـتعمال الكلورهكسـيدين عنـد الاقتضـاء). 

النسبة للرضع المولودين في المنـزل أو الـذين يخرجـون مـن المرافـق بعـد مـرور بضـع سـاعات ولذلك أهمية خاصة ب
على ولادتهم. وإذا كانت ممارسات الإرضاع بالثدي تعتبر سلوكاً طبيعياً في غالبية الأحيان، فإن العديد من النساء 

  يحتجن مع ذلك إلى الدعم الماهر. 

أهمية حاسمة في نمو الطفل النفساني والإدراكي وينبغي أن تبدأ منذ  وللتفاعلات بين مقدم الرعاية والطفل  -٩٩
يوم الـولادة. فالتواصـل البسـيط والمحاكـاة يحفـزان نضـوج المسـالك العصـبية وهمـا عـاملان هامـان للرضـع المولـودين 

عايــة فــي أوانهــم بالضــبط والخــدّج علــى الســواء. ويشــكل دعــم النمــو المبكــر للطفــل عنصــراً أساســياً مــن عناصــر ر 
  المواليد.

وفي إمكان الرجال أداء دور في صحة الأمهـات والمواليـد، بصـفتهم شـركاء فـي الحيـاة وآبـاء وأعضـاء فـي   -١٠٠
المجتمـــع. وكثيـــراً مـــا يكـــون الرجـــل صـــانع القـــرار الرئيســـي فـــي ســـلوك التمـــاس رعايـــة الأم والمولـــود ويلـــزم منـــه فهـــم 

والولادة وفترة ما بعـد الـولادة. ويلـزم مـن البـرامج الصـحية التـي  الاحتياجات والمخاطر وعلامات الخطر أثناء الحمل
تصمم تقليدياً للتفاعل مع المرأة توسيع فهم احتياجات الرجل ومنظوراتـه (دون تهديـد لحقـوق المـرأة)، وأن تعمـل مـع 

نظــراً لأهميتهــا  الرجــال والنســاء (المراهقــون مــنهم والراشــدون) وتحــدد موقــع المنظــورات الجنســانية والحقــوق الإنجابيــة
للجنسين. ويلزم من العاملين الصحيين تيسير مرافقة الرجـال لشـريكاتهم وحضـورهم أثنـاء الـولادة، ودعمهـم مـن أجـل 

  تحسين اتخاذ القرارات والتواصل بين الشريكين.

بيانـــاً مشـــتركاً بشـــأن إجـــراء الزيـــارات  ٢٠٠٩ولقـــد أصـــدرت منظمـــة لصـــحة العالميـــة واليونيســـيف فـــي عـــام   -١٠١
المنزلية للمواليد بالاستناد إلى بحوث تدل علـى تحسـن معـدلات بقـاء المواليـد علـى قيـد الحيـاة بفضـل الزيـارات التـي 

وبيّنت الدراسات الواسـعة التـي أُجريـت فـي أفريقيـا وآسـيا منـذ ذلـك الحـين  ٢يجريها العاملون الصحيون المجتمعيون.
سبوع الأول بعد الولادة يؤدي إلـى زيـادة عـدد النسـاء اللاتـي يلتمسـن أنّ إجراء الزيارات المنزلية أثناء الحمل وفي الأ

الرعاية قبل الولادة ويحصلن على رعاية ماهرة أثنـاء الـولادة. كمـا تسـاعد الزيـارات التـي يجريهـا العـاملون الصـحيون 
سـتحمام وبـدء المجتمعيون الأسر على تحسين رعايتها للمولود وتؤدي إلـى اتبـاع ممارسـات محسّـنة، مثـل تأجيـل الا

  الإرضاع بالثدي في وقت مبكر، مما يفضي إلى انخفاضات هامة في وفيات المواليد.

                                                           
١    Working with individuals, families and communities to improve maternal and newborn health. Geneva: World 

Health Organization; 2003.                                                                                                                                           

٢   WHO, UNICEF. Home visits for the newborn child: a strategy to improve survival. Geneva: World Health 

Organization; 2009.                                                                                                                                           
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ويمكـــن لقـــادة المجتمعــــات وأفـــراد الأســــر والـــدايات التقليـــديات وغيــــرهم مـــن الأشــــخاص ذوي النفـــوذ أيضــــاً   -١٠٢
لجــدة والحمــاة حســب الســياق الاضــطلاع بــدور إيجــابي كوســطاء لتقــديم الــدعم. ويتمتــع أفــراد الأســر المســنون مثــل ا

بسلطة قوية وراسخة ثقافياً لاتخاذ القرارات وتوفير الرعاية بالتأثير مثلاً في النظام الغذائي الذي تتبعه المرأة الحامل 
  وعبء العمل والمسؤوليات الأسرية وفرص الاستعانة بالخدمات الطارئة.

  
عمل القائمين على المشـاركة بالتعـاون مـع التجمعـات ويوصى بتعبئة المجتمع عبر أنشطة ميسرة للتعلم وال  -١٠٣

النســائية  مــن أجــل تحســين صــحة الأم والوليــد، ولاســيما فــي الســياقات الريفيــة حيــث يتــدنى مســتوى إتاحــة الخــدمات 
الصـحية. ويمكــن أن تــؤثر التـدخلات تــأثيراً إيجابيــاً فـي معــدل وفيــات المواليـد وأن يحسّــن إجــراء المزيـد مــن البحــوث 

ثـــار علـــى صـــحة الأم وعلـــى التمـــاس رعايـــة الأم. وينبغـــي أن يركـــز تنفيـــذ الأنشـــطة الميســـرة للـــتعلم والعمـــل فهـــم الآ
القائمين على المشاركة بالتعاون مـع التجمعـات النسـائية علـى إجـراء مناقشـات مواتيـة تسـتطيع المـرأة خلالهـا تحديـد 

والوليد. وسعياً إلـى ضـمان الجـودة، ينبغـي تنفيـذ  المشاكل ذات الأولوية والدعوة إلى إيجاد حلول محلية لصحة الأم
  هذه التدخلات إلى جانب الرصد والتقييم الوثيقين والتكيف المسبق مع السياق المحلي.

  
وقد نجح العاملون الصحيون من عامة النـاس بمـن فـيهم الـدايات التقليـديات فـي أداء مهـام متصـلة بتـوفير   -١٠٤

مكــنهم أن يكونــوا أعضــاء مهمــين فــي فريــق الأشــخاص المعنيــين بشــؤون الصــحة. الرعايــة الصــحية للمــرأة والوليــد وي
وليس الغرض المنشـود أن يحـل هـؤلاء الأشـخاص محـل المهنيـين الصـحيين فـي المسـاعدة علـى التوليـد إلا أنهـم قـد 
ينهضـــون علـــى نحـــو فعـــال بتـــدخلات تتصـــل بصـــحة الأم والوليـــد والصـــحة الإنجابيـــة وتشـــمل علـــى ســـبيل المثـــال 

الحصـــر التمـــاس الرعايـــة الملائمـــة والتأهـــب للـــولادة والمضـــاعفات ودعـــم الرضـــاعة الطبيعيـــة. وغالبـــاً مـــا تعتبـــر  لا
الـــدايات التقليـــديات مـــوارد مجتمعيـــة تحظـــى بالتقـــدير والاحتـــرام ومـــن المهـــم إيجـــاد أدوار جديـــدة يضـــطلعن بهـــا فـــي 

امـل متخصـص) والعمـل كهمـزة وصـل بـين مجالات مثل توفير الـدعم المتواصـل للمـرأة أثنـاء المخـاض (بحضـور ع
  ١المجتمعات المحلية والخدمات الصحية.

  
ويمكـــن أن تـــؤثر وســـائط التواصـــل الاجتمـــاعي ووســـائل الإعـــلام بـــالاقتران مـــع إجـــراءات أخـــرى فـــي نقـــل   -١٠٥

المعــارف وتغييــر الســلوك وغــرس المســاءلة الاجتماعيــة بشــأن خــدمات رعايــة صــحة الوليــد. وقــد ســاهمت حمــلات 
وة المعتمدة على الراديو والتليفزيون فـي زيـادة عـدد الـولادات فـي المرافـق الصـحية وبـدء الرضـاعة الطبيعيـة فـي الدع

  وقت مبكر والتعويل الحصري عليها وفي تدخلات أخرى. وتعزز النهج المتعددة الجوانب تأثير الرسائل.
  

مجــال الاتصــالات الاســتراتيجية لتغييــر  ويمكــن تســخير الخبــرة الكبيــرة التــي يتمتــع بهــا القطــاع الخــاص فــي  -١٠٦
القواعد الاجتماعيـة (مثـل قبـول وفيـات الأمهـات والمواليـد كـأمر محتـوم) والنهـوض بالسـلوك الصـحي الأمثـل وزيـادة 
الطلب على الرعاية المتسمة بحسن الجودة. وتتحلى عـدة شـركات خاصـة بالقـدرة علـى إجـراء البحـوث والبحـث عـن 

تكــوين فهــم الــدوافع الســلوكية ممــا يعتبــر ثــروة قيّمــة للغايــة لــم تســتغل بعــد كامــل طاقاتهــا. مصــادر متنوعــة للبيانــات ل
وتتـــأثر الشـــراكات بـــين القطـــاعين العـــام والخـــاص بوجـــه خـــاص بحمـــلات الـــدعوة المتعـــددة الوســـائط عبـــر منصـــات 

ة الإلكترونيـــــة الاتصــــالات الراهنـــــة للقطــــاع الخـــــاص والراديـــــو والتليفزيــــون ووســـــائط التواصـــــل الاجتمــــاعي والصـــــح
  وتكنولوجيا الهاتف المحمول.

  
وقد تسهم منظمات المجتمع المدني إسهاماً ملحوظاً فـي تعبئـة المجتمـع وتكـوين الإرادة السياسـية وتصـميم   -١٠٧

  السياسات وتساعد على مساءلة الحكومات والدوائر الصحية عن تنفيذ برامجها وخططها.
  

                                                           
توصــــيات منظمــــة الصــــحة العالميــــة. تحقيــــق المســــتوى الأمثــــل لأدوار العــــاملين الصــــحيين عــــن طريــــق تفــــويض المهــــام    ١

؛ منظمــة ٢٠١٢لأغـراض تحسـين إتاحـة التـدخلات الرئيسـية المتصـلة بصــحة الأم والوليـد، جنيـف: منظمـة الصـحة العالميـة؛ 
لأطبــاء النســاء والتوليــد. تعزيــز مأمونيــة الحمــل: الــدور الحاســم  الصــحة العالميــة والاتحــاد الــدولي للقــابلات والاتحــاد الــدولي

للعامل الصحي المؤهل: بيان مشترك  صادر عن منظمة الصحة العالمية والاتحاد الـدولي للقـابلات والاتحـاد الـدولي لأطبـاء 
 .٢٠٠٤النساء والتوليد، جنيف: منظمة الصحة العالمية؛ 
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لــــنهج المســــندة بالبينــــات الراميــــة إلــــى تســــخير قــــوة النســــاء والآبــــاء وتجــــرى استعراضــــات منتظمــــة لنتــــائج ا  -١٠٨
والمجتمعـــات المحليـــة فـــي مجـــالات مثـــل التأهـــب للـــولادة والمضـــاعفات؛ ونظـــم النقـــل؛ ودور اســـتقبال الحوامـــل قبـــل 
 الــولادة؛ ومشــاركة المجتمعــات المحليــة فــي تخطــيط البــرامج وتحســين الجــودة؛ وتخفيــف العقبــات الماليــة والتحــويلات

النقديــة؛ والتــدبير العلاجــي المتكامــل لحــالات المــرض لــدى الطفــل والوليــد؛ واســتخدام تكنولوجيــا الهــاتف المحمــول؛ 
والتحقــق مــن وفيــات الأمهــات والوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة؛ والتمويــل القــائم علــى النتــائج. وســتوجه النتــائج 

  السياسة القادمة بشأن هذه النهج.
  
  

  المقترحةالإجراءات 
  

  ٤الإجراءات الرئيسية للغرض الاستراتيجي 
  

  ينبغي للحكومات الاضطلاع بما يلي بالتعاون مع أصحاب المصلحة:
  
  تعزيز عدم التسامح بخصوص وفيات الأمهات والمواليد التي يمكن تلافيها؛  ) أ(
إلـى أقصـى حـد مـن زيادة قوة رأي الآباء والمجتمع المـدني ووسـائل الإعـلام ووسـائط التواصـل الاجتمـاعي   ) ب(

 أجل توفير المعلومات وتغيير القواعد؛
إجراء تحليل منهجي للعقبات التي تعرقل إتاحة خدمات متسمة بالجودة للأم والوليد وانتفاع النساء والأسر   (ج)

والمجتمعـــات المحليـــة بممارســـات الرعايـــة المنزليـــة الأساســـية ومشـــاركة المجتمعـــات النشـــطة فـــي تحديـــد الأولويـــات 
 ط الإجراءات الملائمة؛وتخطي

  تزويد أفراد الأسرة بمن فيهم الرجال بالمعارف والقدرات اللازمة لتوفير الرعاية المنزلية الجيدة؛  (د)
توطيـــد الـــروابط بـــين المجتمـــع المحلـــي والمرافـــق الصـــحية مـــن خـــلال تطبيـــق نهـــج ابتكاريـــة للوصـــول إلـــى   (هـ)

  المناطق النائية؛
  جودة الرعاية داخل المنزل وفي الدوائر الصحية؛ اعتماد نهج مشتركة لتحسين  (و)

(ز) تقيــيم فائــدة المنظمــات المجتمعيــة مثــل التجمعــات النســائية التشــاركية للنهــوض بتعبئــة المجتمــع وخصوصــاً فــي 
  صفوف سكان الأرياف الذين تتاح لهم فرص محدودة للحصول على الرعاية؛

اعتمـــاد اســـتراتيجيات مســـندة بالبينـــات لتوليـــد الطلـــب علـــى الخـــدمات واســـتمراره بالاعتمـــاد علـــى إجـــراءات    (ح)
  مجتمعية التوجه؛

إشراك منظمات المجتمـع المـدني داخـل البلـدان وتمكينهـا ودعمهـا للمطالبـة بالشـفافية ومراقبـة فـرص إتاحـة   (ط)
  خدمات الرعاية وجودة هذه الخدمات وتحسينها؛

ك القطـــاع الخـــاص لـــدعم حمـــلات الاتصـــالات المتعـــددة الوســـائط بهـــدف تغييـــر القواعـــد الاجتماعيـــة إشـــرا  (ي)
 وتعزيز عدم التسامح بشأن الوفيات التي يمكن تلافيها والدعوة إلى اتباع السلوك الأمثل.

  
الأمهــات ولابــد للمجتمعــات المحليــة والأســر والأفــراد مــن الاعتــراف بــأن الوفيــات وحــالات الإمــلاص لــدى   -١٠٩

والمواليــد هــي حــالات يمكــن تلافيهــا وليســت أمــراً محتومــاً. وضــماناً لعــدم التســامح بخصــوص الوفيــات التــي يمكــن 
تلافيها، يجب أن يطرأ تغيير في القواعد والتوقعات الاجتماعية التـي تحـيط بـالولادة وبقـاء المولـود علـى قيـد الحيـاة، 

بحـالات الإمـلاص أو بوفيـات المواليـد للتعبيـر عـن آرائهـم. ويمكـن  ومن الضروري أن تتاح الفرص للآباء المتأثرين
اللجوء إلى استراتيجيات الأنداد المعتمدة على آراء الآباء لتعبئة المجتمع المدني ووسائل الإعلام ووسائط التواصـل 

  الاجتماعي من أجل نشر المعلومات وتغيير القواعد.
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أيضاً على عوامل تحدد الطلـب  ٣في إطار الغرض الاستراتيجي  وينبغي أن يركز تحليل العقبات المقترح  -١١٠
على خـدمات رعايـة صـحة الأم والوليـد وتـؤثر فـي تـوفير الرعايـة الذاتيـة الموصـى بهـا فـي المنـزل فـي بلـدان تسـجل 

التـي مستويات مرتفعة في عبء وفيات المواليد. ومن الأساسـي إدراك الـدوافع والعناصـر الثقافيـة والهيكليـة والماليـة 
تدعم الأسر والمجتمعات المحلية لتطبيق ممارسات الرعايـة المنزليـة الجيـدة والتمـاس الرعايـة الملائمـة لـلأم ووليـدها 
من أجل تصميم استجابة ملائمـة. وينبغـي أن تشـمل البـرامج أنشـطة ترمـي إلـى إتاحـة فـرص للمـرأة والأسـرة للتعبيـر 

  ولويات المتصلة بالمشاكل والحلول.عن رأيهما وتمكينهما من المشاركة في تحديد الأ
  

وعندما تكون فرص إتاحة الخدمات الصحية غير متكافئة أو متدنية، ينبغي أن تأخذ البلدان فـي الاعتبـار   -١١١
الاســـتثمار فـــي العـــاملين الصـــحيين المجتمعيـــين بوصـــفهم مـــوارد فعالـــة لتحســـين رعايـــة الأم والمولـــود، ولاســـيما فـــي 

إليها وضمان إدماجهم باعتبارهم موارد بشرية مهمة إلـى جانـب المهنيـين الصـحيين  المناطق التي يصعب الوصول
فيمــا يخــص مســائل صــحة الأم والطفــل. ويعتبــر التــدريب الملائــم والإشــراف الــداعم والنشــر والتعــويض مــن الأمــور 

  الضرورية.
  

بغيــة تعزيــز تعبئــة المجتمــع وينبغــي إيــلاء العنايــة لتــدعيم المنظمــات المجتمعيــة مثــل التجمعــات النســائية   -١١٢
باتبــاع نهــج قائمــة علــى الحــوار علــى غــرار الــدورات الميســرة للــتعلم والعمــل القــائمين علــى المشــاركة. ويكتســي هــذا 
الأمر أهمية خاصة في صفوف سكان الأرياف التي تتاح لهم فرص محدودة للحصول على الرعاية. وهناك حاجـة 

ا النهج في المناطق الحضرية الفقيرة ومع جهات فاعلة أخرى تشـمل الرجـال ملحة إلى مواصلة تقييم فائدة اتباع هذ
  والجدات.

  
ويضــطلع أفــراد الأســرة وعلــى الخصــوص الرجــل والأب أيضــاً بــدور مهــم. وينبغــي إشــراكهم فــي الأنشــطة   -١١٣

القــدرة علــى  الأســرية الفرديــة والمجتمعيــة لتعزيــز إســهامهم فــي دعــم صــحة الأســرة. ويمكــن لقنــوات مختلفــة أن تبنــي
تـــوفير الرعايـــة المنزليـــة الجيـــدة مثـــل أنشـــطة التثقيـــف الصـــحي وحمـــلات الإعـــلام والزيـــارات المنزليـــة التـــي يجريهـــا 

  العاملون الصحيون المجتمعيون المدربون.
  

ــن توطيــد الــروابط بــين المجتمعــات المحليــة والمرافــق الصــحية الحصــائل الصــحية لــدى الأم وطفلهــا   -١١٤ ويحسِّ
يثما توفر خدمات الإحالة. وتتيح تكنولوجيا الهاتف المحمـول التـي تتـوفر حاليـاً علـى نطـاق واسـع ويمكـن ولاسيما ح

وصـــولها إلـــى المنـــاطق النائيـــة فـــي عـــدة بلـــدان أحـــد الـــنهج لتحســـين هـــذه الـــروابط. وقـــد اســـتُخدمت هـــذه التكنولوجيـــا 
اعدة وتيسير الرصد الآني للولادات والوفيات استخداماً ناجحاً للإمداد بالرسائل الصحية وإنشاء خطوط اتصال للمس

  ويمكن ربطها بتدخلات التعبئة المجتمعية لتعزيز التآزر.
  

ويتطلــب تكــوين الطلــب علــى الخــدمات للمجتمعــات المحليــة التــي تعــاني مــن نقــص الخــدمات اتبــاع نهــج   -١١٥
أن تؤخذ التحويلات النقديـة المشـروطة ابتكارية قائمة على استراتيجيات مسندة بالبينات. وعلى سبيل المثال، يمكن 

إلى الأسر والمجتمعات المحلية في الاعتبار حيثما تعرقل الظروف المالية إتاحة الرعاية الصحية بتوخي الدقـة فـي 
  الرصد من أجل بيان المردودية.

  
اقبـة والشـفافية وقد دعت اللجنة المعنية بالإعلام والمساءلة في مجال صحة المرأة والطفل إلى تحسين المر   -١١٦

بِحَثْ البرلمانيين وقـادة المجتمعـات والمجتمـع المـدني وعامـة السـكان علـى المطالبـة بالمعلومـات والمشـاركة النشـطة 
فـي تخطـيط الخـدمات الصـحية وجـودة الرعايـة المقدمـة إلـى الأم والطفـل ورصـدها. وينبغـي أن تتـوخى البلـدان تنفيــذ 

لجميـع أصـحاب المصـلحة المعنيـين قبـول المسـاءلة المسـتقلة عـن تنفيـذ هذه التوصيات. وعلـى نحـو مماثـل، ينبغـي 
  خطة العمل هذه على الصعيد العالمي كجزء من التزامهم بإنقاذ أرواح المواليد.
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  ٥الأساس المنطقي للغرض الاستراتيجي 
  

حصــاءات الحيويــة معلومــات لا غنــى عنهــا وتســاهم فــي هــذه الحالــة فــي تعزيــز فعاليــة السياســات تتــيح الإ  -١١٧
ومســتوى اســتجابتها لاحتياجــات المــرأة والطفــل. وعلــى الــرغم مــن ذلــك، لــم يســجل حــوالي ثلــث عــدد الــولادات البــالغ 

ولا يســـجل نصـــف  .٢٠١٠مليـــون ولادة علـــى الصـــعيد العـــالمي إضـــافة إلـــى ثلثـــي عـــدد الوفيـــات خـــلال عـــام  ١٣٥
البلـــدان الموجـــودة فـــي الإقلـــيم الأفريقـــي وإقلـــيم جنـــوب شـــرق آســـيا التـــابعين للمنظمـــة أســـباب الوفـــاة فـــي إحصـــاءاتها 

ولا تتبـع نظـم تسـجيل الإحصـاءات الحيويـة فـي بعـض  ١الحيوية وتوجـد أوجـه قصـور جسـيمة ضـمن الـنظم الراهنـة.
بغـــي إحصـــاؤهم وتطبـــق فـــي الغالـــب فـــي جـــزء مـــن البلـــد فقـــط. البلـــدان التوصـــيات العالميـــة بشـــأن الأطفـــال الـــذين ين

تسجل جميع الوفيات في بلدان أخرى. ويؤدي عدم جمـع بيانـات عاليـة الجـودة بشـأن تسـجيل الـولادات والوفيـات  ولا
بمــا فــي ذلــك أســباب الوفــاة إلــى عــدم تــوفر المعلومــات الحاســمة لوضــع السياســات والتخطــيط والتقيــيم علــى مســتوى 

 ت التنمية بما فيها قطاع الصحة والخدمات الصحية. وإن قـرار مجلـس الأمـم المتحـدة لحقـوق الإنسـان جميع قطاعا
بشــأن تســجيل الــولادات وحــق كــل إنســان فــي أن يُعتــرف لــه بالشخصــية القانونيــة فــي كــل مكــان مكــرس كليــاً  ١٩/٩

  لتسجيل الولادات والاعتراف بالشخصية القانونية للجميع دون تمييز.
  

وإذ ترسي الحكومات والجهات الشريكة التدخلات المتصـلة بصـحة الوليـد وتوسِّـع نطـاق إتاحتهـا، لابـد مـن   -١١٨
زيادة المعلومات وتحسينها لرصد التقدم المحرز من أجل تحقيق الالتزامات المقطوعـة لوضـع حـد للوفيـات وحـالات 

  الإملاص لدى المواليد التي يمكن تلافيها وتقييم هذا التقدم.
  

ويتوفر عدد قليل من المؤشرات الشـاملة لرصـد تكـافؤ فـرص إتاحـة خـدمات رعايـة الأم والوليـد وجـودة هـذه   -١١٩
الخدمات. وقد بدأ اتخاذ بعض الخطوات لتحسين القياس مثل إضافة أسئلة إلى أدوات استقصاء الأسـر عـن رعايـة 

ن مدى توفر السلع الأساسية التي تستهدف بالتحديد الأم والوليد في الفترة التالية للولادة وإلى أدوات تقييم المرافق ع
والكورتيكوســـتيرويدات المســـتخدمة قبـــل الـــولادة. ومـــع ذلـــك، مازالـــت هنـــاك عـــدة المواليـــد وتشـــمل معـــدات الإنعـــاش 

بتنظيم الأسرة والرعاية قبل تحديات مواجهة في جمع هذه البيانات. وطالما جُمعت البيانات عن المؤشرات المتعلقة 
والمســـاعدة علـــى التوليـــد عبـــر الدراســـات الاستقصـــائية الأســـرية الســـكانية بمـــا فيهـــا الدراســـات الاستقصـــائية  الـــولادة

الســـكانية والصـــحية والدراســـات الاستقصـــائية الجماعيـــة المتعـــددة المؤشـــرات. وقـــد أدرجـــت معلومـــات إضـــافية عـــن 
صــائية فــي الآونــة الأخيــرة ويــزداد بــاطراد الاتصــالات اللاحقــة للــولادة فيمــا يخــص المواليــد فــي هــذه الدراســات الاستق

عدد البلدان التي تتوفر لـديها البيانـات. ومـن ضـمن المعـالم المقترحـة فـي هـذه الخطـة عمليـة لتوليـد مؤشـرات يمكـن 
أخــذها فــي الاعتبــار لإضــافتها إلــى الدراســات الاستقصــائية الأســرية بهــدف قيــاس ممارســات رعايــة الوليــد وجــوهر 

  لادة.الرعاية التالية للو 
  

وهنــاك ثغــرات كبــرى لاتــزال تســجل فــي جمــع البيانــات عــن حصــائل الرعايــة فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة   -١٢٠
وتغطيتهــا وجودتهــا ولابــد مــن إيــلاء عنايــة أكثــر صــرامة لوضــع المؤشــرات واختبارهــا وإدراجهــا فــي نظــم معلومــات 

وليد في الوقت الحالي في نظم معلومات الإدارة الإدارة الصحية. ويدرج عدد قليل من المؤشرات المتصلة بصحة ال
الصــحية الروتينيــة باســتخدام البيانــات بشــكل محــدود لتحســين الجــودة. ومــن الضــروري الاتفــاق علــى مجموعــة مــن 
المؤشــرات الأساســية والإضــافية التــي لا تســتهدف تتبــع التغطيــة الســكانية للتــدخلات الفعالــة فحســب بــل تتبــع جــودة 

ر الصحية أيضاً بهدف استخدامها في سـياقات مختلفـة تشـمل حـالات الطـوارئ الإنسـانية المعقـدة. الرعاية في الدوائ
ولابــد للمــديرين علــى جميــع المســتويات مــن الإلمــام بمــدى قــدرة النظــام علــى تــوفير الخــدمات الأساســية لــلأم والوليــد 

زنـة وتـوفير الخـدمات. ويمكـن وتحديد مواطن ضعف الأداء التي يمكن إصلاحها عن طريق تحسين التخطـيط والمي
إدمــاج العديــد مــن المؤشــرات فــي نظــم المعلومــات الصــحية الروتينيــة بــالتحقق مــن صــحة النتــائج بشــكل دوري عبــر 

  دراسات استقصائية محددة.
                                                           

١     Oomman N, Mehl G, Berg M, Silverman R. Modernising vital registration systems: why now? Lancet. 

2013;381(9875):1336–7. doi: 10.1016/S0140-6736(13)60847-8.                                                                                 
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وقــد قبلــت عــدة بلــدان ترصــد حــالات وفــاة الأمهــات والاســتجابة لمقتضــياتها كوســيلة فعالــة لتحديــد حــالات   -١٢١
حــدداتها واتخــاذ تــدابير إصــلاحية بشــأن الأســباب التــي يمكــن تلافيهــا. وينبغــي اعتبــار الوفيــات فــي الوفــاة وتقصــي م

الفتــرة المحيطــة بــالولادة عنصــراً مهمــاً مــن هــذه المبــادرات. وقــد بــيّن تحليــل تلــوي للأثــر المــرتبط ببــدء التحقــق مــن 
فـي  ٪٣٠المتوسـط تسـجيل انخفـاض بنسـبة الوفيات في الفترة المحيطة بالولادة فـي البلـدان ذات الـدخل المـنخفض و 

وتتضـمن التوجيهـات الجديـدة  ١معدل الوفيات عندما رُبطت الحلـول المحـددة بنـاءً علـى عمليـة التحقـق بـالإجراءات.
الصادرة عن المنظمة وشركائها توصيات واضحة بشأن سبل النجاح في تنفيذ أنشـطة ترصـد وفيـات الأمهـات علـى 

بنهج متـدرج وتقتـرح التركيـز علـى تعزيـز أنشـطة ترصـد وفيـات الأمهـات والاسـتجابة وتنهض التوجيهات  ٢وجه تام.
لمقتضــياتها فــي المرافــق الصــحية قبــل توســيع نطاقهــا لتشــمل المجتمعــات المحليــة. ويحتمــل أن يعــزز التحقــق مــن 

جنــب أســباب الوفــاة وفيــات الأمهــات والوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة وربــط النتــائج بعمليــة وطنيــة القــدرة علــى ت
التي يمكن تلافيها. إلا أن آليات الحماية القانونية التي من شأنها تيسير عمليات الاستعلام التامة ليست كافيـة فـي 

  عدة بلدان، مما يعني أن كامل طاقات النهج تبقى في الغالب غير مستغلة.
  

  الإجراءات المقترحة
  

  ٥الإجراءات الرئيسية للغرض الاستراتيجي 
  

  ينبغي للحكومات الاضطلاع بما يلي بالتعاون مع أصحاب المصلحة:
الاسѧѧتثمار فѧѧي تغطيѧѧة تسѧѧجيل الѧѧولادات والوفيѧѧات وجودتھѧѧا بѧѧالنھوض بتسѧѧجيل كѧѧل مولѧѧود حѧѧي أو ميѧѧت وتسѧѧجيل حѧѧالات   ) أ(

  الإملاص ووفيات المواليد؛

سѧجل بيانѧات إضѧافية عѧن حѧالات الإمѧلاص الأخذ في الاعتبار استخدام شھادات محددة للوفاة في الفترة المحيطѧة بѧالولادة ت  ) ب(

 والعمر الحملي والوزن عند الميلاد إضافة إلى المضاعفات لدى الأمھات؛

إعداد مجموعـة مـن البيانـات الـدنيا المتصـلة بـالفترة المحيطـة بـالولادة وضـمان جمـع حصـائل كـل الـولادات   (ج)
 لإحصاءات الحيوية؛بتوفير تعاريف متسقة ووصلات مشتركة بقواعد البيانات لتسجيل ا

إضــــفاء الطــــابع المؤسســــي علــــى أنشــــطة ترصــــد وفيــــات الأمهــــات والوفيــــات فــــي الفتــــرة المحيطــــة بــــالولادة   (د)
والاســتجابة لمقتضــياتها بــربط هــذه الأنشــطة باستعراضــات الوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة واتخــاذ الإجــراءات 

  الاستعراضات؛ للتصدي للعوامل الممكن تلافيها والمحددة عبر هذه
  تتبع حصائل المراضة والعجز وخصوصاً عندما يوسع نطاق الرعاية المكثفة للمواليد؛  (هـ)
تقيـــيم المؤشـــرات الوطنيـــة لتـــوفير خـــدمات رعايـــة صـــحة الأم والوليـــد وتحديـــدها (بالاســـتناد إلـــى المؤشـــرات   (و)

  الروتينية لجمع البيانات؛) وإدماجها في النظم والأدوات ٢العالمية المقترحة في  التذييل 
حث البرلمانيين وقـادة المجتمعـات والمجتمـع المـدني وعامـة السـكان علـى المطالبـة بالمعلومـات والمشـاركة   (ز)

  النشطة في التخطيط والرصد لإتاحة الخدمات الصحية المتسمة بالجودة والمقدمة إلى المرأة والطفل؛
فــي تحســين نظــم تســجيل الــولادات والوفيــات مــن حيــث جمــع إعــداد اســتراتيجيات لإشــراك القطــاع الخــاص   (ح)

 البيانات وجودتها وفي الاستثمار في آليات ابتكارية لجمع البيانات ووضع هذه الآليات وتنفيذها.

  
                                                           

١    Pattinson R, Kerber K, Waiswa P, Day LT, Mussell F, Asiruddin SK et al. Perinatal mortality audit: counting, 

accountability, and overcoming  challenges  in  scaling up in low- and middle-income countries. International 

Journal of Gynecology and Obstetrics. 2009;107 (Suppl. 1):S113–21, S121–2 doi: 10.1016/j.ijgo.2009.07.011.        

ترصد وفيات الأمهات والاستجابة لمقتضياتها: توجيهات تقنية. المعلومات لاتخاذ الإجراءات الرامية إلـى تلافـي وفيـات     ٢
 .٢٠١٣الأمهات، جنيف، منظمة الصحة العالمية، 
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وينبغي أن تعتمد البلدان نظماً لتسجيل الولادات والوفيات وتستثمر في تحسينها وتأخذ في الاعتبار آليـات   -١٢٢
البيانــات بالاســتعانة بالعــاملين الصــحيين المجتمعيــين واســتخدام الهــاتف المحمــول مــثلاً. وينبغــي أن  ابتكاريــة لجمــع

يقترن تسجيل حالات الإملاص ووفيات المواليد بتصنيف وجيه من الناحية البرمجيـة لأسـباب الوفـاة. وينبغـي إدراج 
محددات الاجتماعية للوفيـات. ومـن الضـروري البيانات الإضافية (مثل العمر الحملي والوزن عند الميلاد) وبحث ال

  رصد جودة البيانات واكتمالها باستمرار وينبغي نشر البيانات كأساس للتخطيط.
  

ولابـد مـن الاســتثمار والـدعم التقنــي مـن أجـل تحســين البيانـات عــن الإسـهامات الوطنيـة بالنســبة إلـى جميــع   -١٢٣
هـــا واتســـاقها وتواترهـــا كجـــزء مـــن مجموعـــة البيانـــات الـــدنيا الحصـــائل المتصـــلة بالأمهـــات والـــولادات مـــن حيـــث كميت

الخاصة بالفترة المحيطة بالولادة والمرتبطـة بتسـجيل الإحصـاءات الحيويـة والبيانـات المنبثقـة عـن المرافـق الصـحية. 
 وينبغــي للبلــدان تــدعيم آليــات ترصــد وفيــات الأمهــات والاســتجابة لمقتضــياتها وترصــد الوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة

بــالولادة بــربط هــذه الأنشــطة باستعراضــات الوفيــات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة واتخــاذ الإجــراءات للتصــدي للعوامــل 
اعــتلال الشــبكية الممكــن تلافيهــا والمحــددة عبــر هــذه الاستعراضــات. ومــن المهــم أيضــاً تتبــع حصــائل العجــز (مثــل 

  البلدان التي توسِّع نطاق الرعاية المكثفة للمواليد. والصمم والشلل الدماغي) ولاسيما بالنسبة إلىلدى الخديج 
  

) ٢وينبغي لأصحاب المصلحة تقييم المؤشرات الأساسية العالميـة المقترحـة ضـمن خطـة العمـل ( التـذييل   -١٢٤
وإدمــــاج هــــذه المؤشــــرات بعــــد تقييمهــــا فــــي نظــــم إدارة المعلومــــات الصــــحية الوطنيــــة. وسيتواصــــل وضــــع مجموعــــة 

) لكي تشمل مجالات تهيئـة الخـدمات ١٣٥ة في إطار تنفيذ خطة العمل (المشار إليها في الفقرة المؤشرات المقترح
  والحصائل والانتفاع بالخدمات وتغطية التدخلات وجودة الرعاية.

  
ولابد لجميع أصحاب المصلحة بدءاً من البرلمانيين وقادة المجتمعات ووصولاً إلى المجتمع المدني وعامة   -١٢٥

المطالبـــة بالمعلومـــات والمشـــاركة فـــي التخطـــيط والرصـــد لإتاحـــة الخـــدمات الصـــحية المتســـمة بـــالجودة الســـكان مـــن 
  والمقدمة إلى المرأة والطفل باحتمال استخدام سجلات للقياس بهدف تعزيز المساءلة عن تنفيذ خطة العمل هذه.

  
ز الـــنظم الروتينيـــة، ينبغـــي للبلـــدان والجهـــات الشـــريكة الإنما  -١٢٦ ئيـــة إجـــراء دراســـات استقصـــائية أســـرية وإذ تعـــزَّ

دوريـــة للحصـــول علـــى بيانـــات عـــن معـــدل الوفيـــات وتغطيـــة التـــدخلات والانتفـــاع بالخـــدمات. وينبغـــي أيضـــاً إشـــراك 
القطــاع الخــاص فــي تحســين نظــم تســجيل الــولادات والوفيــات مــن حيــث جمــع البيانــات وجودتهــا وفــي الاســتثمار فــي 

  هذه الآليات وتنفيذها ولاسيما من خلال استخدام الهاتف المحمول. آليات ابتكارية لجمع البيانات ووضع
  

  إطار للنجاح
"كل مولود" في مفهوم "كل امرأة، كل طفل" ويوسـع نطـاق الأهـداف  ٦يُدرج إطار الأثر المبيّن في الشكل   -١٢٧

، وتعزيـــز نمـــو الطفـــل والأطفـــال والإمـــلاص، والمواليــدبشــمول الحـــدّ مـــن الوفيـــات التـــي يمكــن الوقايـــة منهـــا للنســـاء، 
والرأســـمال البشــــري. ويشــــمل مســــتوى حصـــائل الإطــــار كافــــة مجموعــــات تـــدخلات الصــــحة الإنجابيــــة وصــــحة الأم 
والمولود والطفل، مما يوجه تركيز خطة العمل الخاص نحو رعاية النساء والمواليد أثناء المخاض والولادة والأسبوع 

والمرضى، مع توخي تحقيـق غـرض التغطيـة الصـحية الشـاملة بكـل  الأول من الحياة، وكذلك نحو المواليد الصغار
مجموعــــة مــــن المجموعــــات. وتســــتلزم زيــــادة التغطيــــة بالرعايــــة الجيــــدة تغييــــر البــــرامج فــــي إطــــار النظــــام الصــــحي 
والمجتمع. كما تقتضي مدخلات النظام الصحي المعـزز قياسـات دقيقـة وتتبـع صـارم للبـرامج ومسـاءلة. أخيـراً، فـإن 

مـــن الســـياقات الاجتماعيـــة والسياســـية، والاقتصـــادية، والبيئيـــة، والبيولوجيـــة، والقانونيـــة يـــؤثر فـــي جميـــع  كـــل ســـياق
  مستويات التغيير.
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  إطار أثر كل مولود -٦الشكل 
  

  
  ثقافية -عوامل ظرفية: وبائية، وبيئية، واقتصادية، واجتماعية 

  
وتحقيـق  غايـات خفــض الوفيـات لـن يــتم سـوى عـن طريــق إدخـال التحسـينات علــى تغطيـة ونوعيـة الرعايــة   -١٢٨

ورعايـة المواليـد الصـغار والمرضـى. لـذا يجـري اقتـراح أهـداف مؤقتـة للتـدخلات المقدمة للنساء والرضّع أثناء الولادة 
المسندة بالبيّنات فيما يخص التغطية وجودة الرعاية المقدمة في الفترة المحيطة بالولادة، ورعاية المواليد المعرضـين 

  ).١ للخطر، والزيارات المنزلية والجمعيات التشاركية لدعم النساء والمواليد ( التذييل
  

  ٢٠٢٠أهداف التغطية بحلول عام   -١٢٩

مـن النسـاء اللاتـي يلـدن فـي   ٪ ٩٠: تتلقـى تغطية الرعايـة وجودتهـا فـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة  (أ)
المرافق الصحية والمولودين فيها رعايـة فعالـة عاليـة الجـودة قائمـة علـى الاحتـرام، وهـي تشـتمل علـى تقـديم 

والمخاض وبعد الولادة، مع رعاية الوقاية من المضاعفات التي تصـيب الأم الرعاية الأساسية أثناء الحمل 
والمولـــود وإدارتهـــا علـــى نحـــو مناســـب. وتشـــكل مراقبـــة وفيـــات الأمومـــة والوفيـــات التـــي تحـــدث فـــي الفتـــرة 
المحيطة بـالولادة، فضـلاً عـن الاسـتجابة فـي الموعـد المناسـب والرصـد المنـتظم لنوعيـة الرعايـة قسـماً قائمـاً 

  اته من الخدمات الصحية المقدمة للأمهات والمواليد.بذ

يجــري إنعــاش مــا يقــارب نصــف المواليــد تغطيــة الرعايــة وجودتهــا للمواليــد الصــغار والمرضــى:   (ب)
الــذين لا يتنفســون تلقائيــاً عنــد الــولادة بعــد تجفــيفهم وحفــزهم بعنايــة، ويــتم ذلــك الإنعــاش بالتهويــة باســتخدام 

غـرام  ٢٠٠٠صف المواليـد الخـدّج المسـتقرين أو المواليـد الـذين يقـل وزنهـم عـن كيس وقناع؛ ويتلقى نحو ن
رعايــة الأم علــى طريــق الكنغــر وغيرهــا مــن أشــكال رعايــة الــدعم؛ ويتلقــى مــا لا يقــل عــن نصــف المواليــد 
المحتمــل إصــابتهم بعــدوى بكتيريــة خطيــرة علاجــاً بالمضــادات الحيويــة. ويجــري تحديــد الأهــداف الخاصــة 

  فيما يخص رعاية المواليد المكثفة الشاملة، بما في ذلك تتبع العجز.بكل بلد 

 الحد من الوفيات الممكن الوقاية منها للنساء، والاملاص، والمواليد والأطفال
  تعزيز نمو الطفل والرأسمال البشري

 القيادة وتصريف الشؤون، والشراكات، والتمويل

 حسب كل امرأة، وكل مولود، وكل طفل:
  المساءلة والبيانات من أجل الإجراء اللازم لتحقيق المساواة

تمكين المجتمع والسلوكيات 
 الصحية في المنزل

نُظم المعلومات 
 الصحية 

السلع 
والتكنولوجيات 

ة ال

القوى العاملة 
 الصحية

جودة الرعاية مع الابتكار
تغطية شاملة

 رعاية صحة 
  المراهق 

 رعاية صحة 
  الطفل ونموه 

 الرعاية ما
 رعاية الصحة   بعد الولادة 

  الإنجابية

رعاية المولود 
 الصغير

  أو المريض

رعاية الفترة 
 المحيطة
  بالولادة

 رعاية
  الحمل 

 كلّ طفل
 مولودكل 
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: يحقــق كــل بلــد زيــادة لا تقــل الزيــارات المنزليــة ودعــم الجمعيــات التشــاركية للنســاء والمواليــد  (ج)
) مـن الرعايـة المبكـرة  ٪ ٧٠إذا كان الحد الأساسـي فيهـا يزيـد علـى   ٪ ٩٠(أو زيادة لغاية   ٪ ٢٠نسبتها عن 

حقة للولادة للنسـاء والمواليـد فـي غضـون يـومين مـن الـولادة لتشـجيع الرضـاعة بالثـدي، وإسـداء المشـورة اللا
وفحص المضاعفات لدى الأم والمولـود، وتنظـيم الأسـرة بعـد الـولادة. وتؤلـف الـروابط مـع الـنُهُج المجتمعيـة 

  التشاركية وجمعيات الآباء عنصراً هاماً في هذه الاستراتيجية.

  ٢٠٢٥ف التغطية بحلول عام أهدا  -١٣٠

ــــرة المحيطــــة بــــالولادة  (أ) ــــا فــــي الفت ــــة وجودته ــــة الرعاي ــــد تغطي مــــن النســــاء بمســــاعدة   ٪ ٩٥: تل
مــاهر، وتحصــل كــل امــرأة ومولودهــا علــى رعايــة فعالــة عاليــة الجــودة قائمــة علــى الاحتــرام (انظــر  مهنــي
  ).١٢٩ الفقرة

علــى الأقــل مــن   ٪ ٧٥: يجــري إنعــاش واليــدتغطيــة الرعايــة وجودتهــا للصــغار والمرضــى مــن الم  (ب)
المواليــد الـــذين لا يتنفســـون تلقائيـــاً عنـــد الـــولادة بعـــد تجفـــيفهم وحفـــزهم بعنايـــة، ويـــتم ذلـــك الإنعـــاش بالتهويـــة 

على الأقل من المواليد الخدّج المستقرين أو المواليد الذين يقـل وزنهـم   ٪ ٧٥باستخدام كيس وقناع؛ ويتلقى 
الأم علـى طريـق الكنغـر وغيرهـا مـن أشـكال رعايـة الـدعم؛ ويتلقـى مـا لا يقـل عــن غـرام رعايـة  ٢٠٠٠عـن 
  من المواليد المحتمل إصابتهم بعدوى بكتيرية خطيرة علاجاً بالمضادات الحيوية.  ٪ ٧٥

ـــد  (ج) ـــات التشـــاركية للنســـاء والموالي ـــة ودعـــم الجمعي ـــارات المنزلي مـــن النســـاء   ٪ ٩٠: يحصـــل الزي
بكرة لاحقة للولادة رفيعة الجـودة فـي غضـون يـومين مـن الـولادة. ويجـري تتبـع نوعيـة والمواليد على رعاية م

الرعاية اللاحقة للولادة مع استخدام قياسات محسـنة لتقيـيم المضـمون والحصـائل علـى المـدى الأبعـد، مثـل 
  . ٢٠٢٥في جميع البلدان بحلول عام   ٪ ٥٠هدف تغذية الإرضاع بالثدي حصراً بنسبة 

  احمقاييس النج
تتعلق خطة العمل المعنونة كل مولود باتخاذ إجراء يرمي لتحقيق أهداف طموحة لخفض الوفيات وأهداف   -١٣١

التغطيــة للحــد مــن وفيــات المواليــد والإمــلاص التــي يمكــن الوقايــة منهــا. وســتحدد معــالم للتأشــير علــى المســار الــذي 
). ١( التـذييل  ٢٠٢٠-٢٠١٤مي والـوطني للفتـرة يفضي للأثر المرغوب، وستحدد هذه المعالم على المسـتوى العـال

وستشــكل المعــالم نقطــة الانطــلاق للمســاءلة والإشــراف المســتقل والأســاس الــذي يســتند إليــه رصــد التقــدم المحقــق فــي 
وسيكونا  ٢٠١٥التنفيذ. ويتزامن الرصد والتقييم مع استعراضات التقدم نحو بلوغ الأهداف الإنمائية للألفية في عام 

  لأهداف التنمية المستدامة، والترابط مع آلية المساءلة الجديدة. ٢٠١٥لمنظور ما بعد عام جاهزين 

وتشــكل خطــة للرصــد أكثــر تفصــيلاً، مــع قياســات التغطيــة والحصــائل لغــرض تتبــع التقــدم المحــرز، مرحلــة   -١٣٢
ي داخــل البلــدان. مــع علــى المســتوى العــالمي. وســيلزم جمــع هــذه المؤشــرات واســتخدامها فــي إجــراء البرنــامج الــوطن

  تحديد واضح للتدخلات بشأن الإملاص واستراتيجيات تمثل المعالم الأخرى.

وســـيحدث التغييـــر الحقيقـــي للنســـاء والرضّـــع داخـــل البلـــدان. وتشـــمل المعـــالم الوطنيـــة (علـــى ســـبيل المثـــال   -١٣٣
تبعها؛ الإصغاء لمـا يقولـه المجتمـع، الحصر) كفالة ما يلي: إدراج السلع في القوائم الوطنية للأدوية الأساسية وت لا

والنســاء بصــفة خاصــة؛ شــحذ الخطــط الصــحية الوطنيــة وحســاب تكاليفهــا مــن أجــل تيســير معالجــة صــحة المواليــد 
وحالات الإملاص على نحو مناسب؛ تتبع الإنفاقات الوطنية على الصحة الإنجابية وصحة الأم والمولود والطفـل، 

  والإبلاغ بشأنها.
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ـــالنظر   -١٣٤ إلـــى أن المـــرأة ورضـــيعها يشـــكلان مفهومـــاً أساســـياً لخطـــة العمـــل، فســـيلزم تـــوفير مجموعـــة مـــن وب
التــدخلات لكليهمــا: فهمــا متمــايزان ولكــن أحــدهما يعتمــد علــى الآخــر أيضــاً، ولهــذا الاعتمــاد المتبــادل أهميــة حيويــة 

الشـركاء مبـادرة ملائمـة لـلأم  لكليهما.  وكإضافة لخطة العمـل هـذه، سـتعد منظمـة الصـحة العالميـة واليونيسـيف مـع
والرضيع تركز على تحسين نوعية رعاية الأمهات والمواليد في المرافق، وترتبط بالأعمال المجتمعيـة وتعزيـز الـنظم 
الصحية المحلية. وسـيجري تحديـد طائفـة مـن القواعـد والمعـايير لنوعيـة الرعايـة المقدمـة فـي الفتـرة المحيطـة بـالولادة 

مباشـرة، وبمجـرد التثبـت مـن هـذه القواعـد والمعـايير بالتشـاور مـع البلـدان والخبـراء التقنيـين، سـيلزم  والفترة التي تليهـا
  تكييفها واعتمادها في إطار البلدان.

ويتطلب تحقيق الرؤية وأهداف خفض الوفيـات والتغطيـة المشـروحة فـي خطـة العمـل وجـود مؤشـرات قابلـة   -١٣٥
غ السياســــات والبــــرامج الصــــحية. وشــــمل اختيــــار المؤشــــرات الأساســــية للقيــــاس لغــــرض تتبــــع التقــــدم المحــــرز وإبــــلا

) عمليــة لتحديــد درجــات الصــلة المباشــرة بإطــار خطــة العمــل، وأهــدافها وغاياتهــا واســتعراض البيانــات ٢ ( التــذييل
اختبـار المتاحة حالياً. ويجري في بعض الحالات الاتفاق بشـأن المؤشـرات الأساسـية وتتبعهـا، بيـد أنـه سـيلزم إجـراء 

إضــافي لــبعض المؤشــرات وإدراجهــا فــي نظــم القياســات الوطنيــة. ويلــزم القيــام بعمــل عاجــل لتحســين قياســات هــذه 
المؤشـــرات وغيرهـــا مـــن مؤشـــرات الـــدعم ولزيـــادة عـــدد البلـــدان التـــي تتبعهـــا روتينيـــاً. ويشـــكل تفعيـــل هـــذه المؤشـــرات 

  .١من المعالم القصيرة الأجل المدرجة في  التذييل  الأساسية مع قائمة واسعة بالمؤشرات الضرورية الأخرى قسماً 

  أولويات البحث
يلــزم وضــع البحــث فــي مجــال تقــديم الرعايــة والتطــوير واكتشــاف الاحتياجــات فــي صــدارة الجهــود الراميــة   -١٣٦

أولويـات البحـث بشـأن صـحة المولـود  ٢٠٢٥-٢٠١٣لخفض وفيات المواليد. ولقد حددت الممارسـة العالميـة للفتـرة 
  أولويات بتحسين تقديم التدخلات المعروفة. ١٠كالآتي: تتعلق تسع من 

وتشـــمل أولويـــات البحـــث الرئيســـية فـــي مجـــال تقـــديم التـــدخلات مـــا يلـــي: التوصـــل إلـــى نُهُـــج لزيـــادة الســـبل   -١٣٧
 المبسطة لإنعاش المولـود فـي المسـتويين الأوليـين مـن مسـتويات النظـام الصـحي؛ وتحديـد العـدوى التـي يصـاب بهـا

المولود وإدارتها على مستوى المجتمع؛ والتخلص من العقبات التي تعوق توسيع نطـاق الرضـاعة الحصـرية بالثـدي 
ورعاية الأم لمولودها على طريقة الكنغر في المرافق؛ وتقييم استخدام الكلورهيكسيدين في رعايـة الحبـل السـري لـدى 

لتحسين نوعية الرعاية المقدمة في المرافق أثنـاء المخـاض المواليد في مرافق الرعاية الصحية؛ ووضع استراتيجيات 
  والولادة.

وتتضمن أولويات البحث المحددة ما يلي: تكييـف رعايـة الأم للمولـود علـى طريقـة الكنغـر مـن أجـل إتاحـة   -١٣٨
ي تقديمها على المستوى المجتمعي؛ والكشف المبكر عـن النسـاء الأشـد تعرضـاً للمخـاطر أثنـاء الحمـل والمخـاض فـ

إطار المجتمع؛ وتحسين وتبسيط الرصد قبل الولادة؛ وتقييم المضادات الحيوية الفموية المناسبة لعلاج الإنتان لدى 
المولــود؛ وتحديــد دور المراجعــات فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة فــي تحســين نوعيــة الرعايــة المقدمــة أثنــاء المخــاض 

  لفة للبلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل.والولادة؛ وتطوير مؤثرات سطحية وأجهزة زهيدة التك

إبراز أولويات بحوث الاكتشـاف: فـي مجـال العلـم والتكنولوجيـا مـن أجـل فهـم المسـارات المسـببة للابتسـار؛   -١٣٩
والأدويــة الجديــدة المضــادة للتقلصــات الرحميــة لغــرض تأجيــل الابتســار؛ واكتشــاف مــؤثرات ســطحية مســتقرة ويســيرة 

الة للأمهات للوقاية من الإنتان عند المواليد؛ ووسائل التشخيص في أماكن الرعاية وعوامـل الاستخدام؛ ولقاحات فع
بيولوجيـة جديــدة لتحســين  وســائل تحديــد الإنتــان عنــد الوليــد وعلاجــه؛ وســبل محســنة للكشــف عــن الضــيق الجنينــي؛ 

  وتحديد واصمات بيولوجية لتأخر النمو داخل الرحم والإملاص السابق للولادة.
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  لتنسيقا
سيقتضــي تنفيــذ خطــة العمــل مشــاركة العديــد مــن أصــحاب المصــلحة، بمــا فــي ذلــك الحكومــات وصــانعو   -١٤٠

القـــرار، والبلـــدان المانحـــة، والأمـــم المتحـــدة والمنظمـــات المتعـــددة الأطـــراف الأخـــرى والمؤسســـات الخيريـــة العالميـــة 
المهنيــــة، ومجتمــــع الأعمــــال، والمؤسســــات والمجتمــــع المــــدني، والعــــاملين فــــي مجــــال الرعايــــة الصــــحية ورابطــــاتهم 

  ).٣الأكاديمية والبحثية (انظر  التذييل 

ـــة للصـــحة   -١٤١ ـــرامج المتكامل ـــود فـــي ســـياق الب ـــة صـــحية لكـــل مول وتحـــدد الخطـــة أولويـــات العمـــل لإتاحـــة بداي
لتقـــديم الإنجابيـــة وصـــحة الأم والمولـــود والطفـــل والمراهـــق. وتشـــكل الخـــدمات الصـــحية لـــلأم والطفـــل منصـــة مثاليـــة 

مجموعات متكاملة تشتمل على طائفـة مـن التـدخلات، بمـا فـي ذلـك التـدخلات الخاصـة بالملاريـا والعـدوى بفيـروس 
رؤيــة للمجتمعــات  ٢٠١٥الأيــدز والتغذيــة والتمنيــع. وثمــة أهميــة حيويــة لأن تتضــمن أهــداف التنميــة لمــا بعــد عــام 

يـد والأطفـال علـى قيـد الحيـاة وازدهـارهم. وسـيتوقف تنسـيق الصحية التي يُضمن فيها بقاء النساء والمراهقـات والموال
تنفيذ هذه الرؤية على سلسلة قوية ومؤمنة للرعاية المستمرة من أجل تحقيق انخفاض كبير في وفيات الأم والمولود 

  والطفل التي يمكن الوقاية منها، والقادرة على بناء مجتمعات أكثر إنصافاً وعلى تغيير التنمية البشرية. 
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  ١التذييل 
  

  ٢٠٣٥-٢٠١٤الأهداف والغايات والمعالم العالمية والوطنية للفترة 
  

    

 على المستوى الوطني على المستوى العالمي

 ٢٠٢٥تقييم بلوغ غايات التغطية بحلول عام 
  ٪ من المواليد على الرعاية الجيدة٩٥] الرعاية عند الولادة: حصول ١[
  رعاية الأم لطفلها على طريقة الكنغر بنسبة تفوق] رعاية صغار المواليد والمواليد المرضى: توفير ٢[
  وتوفير الرعاية المكثفة  ٪٧٥بنسبة تفوق أو تساوي للإنتان  والتدبير العلاجي ٪٧٥أو تساوي  

  خاصة ببلدان معينة)الشاملة للمواليد (غايات 
  لضمان  ٪ ٥٠٪ لتوفير الرعاية بعد الولادة وبنسبة ٩٠نسبة الرعاية المجتمعية: التغطية ب] ٣[
  الأشهر الستة الأولى من العمرالرضاعة الطبيعية الحصرية خلال  

 ٢٠٢٠التغطية بحلول عام تقييم بلوغ غايات 
  ٪ من المواليد في المرافق على الرعاية الجيدة٩٠] الرعاية عند الولادة: حصول ١[
رعايـة الأم لطفلهـا علـى طريقــة ] رعايـة صـغار المواليـد والمواليـد المرضــى: تـوفير ٢[

بنسبة تفوق أو تساوي للإنتان  والتدبير العلاجي ٪٥٠الكنغر بنسبة تفوق أو تساوي 
  خاصة ببلدان معينة)وتوفير الرعاية المكثفة الشاملة للمواليد (غايات  ٪٥٠

  ٪ في توفير الرعاية بعد الولادة٢٠ الرعاية المجتمعية: زيادة بنسبة] ٣[

تقييم بلوغ غايات التغطية
  التغطية الشاملة لكل مجموعات التدخلات

 المعالم الوطنية
 :ادئ  الخطط الوطنيةѧات والمبѧتراتيجيات والسياسѧتعراض الاسѧاس

الإنجابية وصѧحة الأم والوليѧد التوجيھية الوطنية الخاصة بالصحة 
وغاياتھѧا  خطة العمل لكل مولѧودوشحذھا تمشياً مع ھدف والطفل 

ومؤشراتھا، بما في ذلك التركيز الواضح على الرعاية فѧي الفتѧرة 
  المحيطة بالولادة ورعاية صغار المواليد/ المواليد المرضى.

  :اتѧѧود البيانѧѧل مولѧѧاء كѧѧة إحصѧѧة البرمجيѧѧات التغطيѧѧين بيانѧѧبتحس
. وإضѧѧفاء واسѧѧتخدامھا وعمليѧѧات تقيѧѧيم ثغѧѧرات الإنصѧѧاف والجѧѧودة

تسѧѧѧجيل الأحѧѧѧوال المدنيѧѧѧة والإحصѧѧѧاءات الطѧѧѧابع المؤسسѧѧѧي علѧѧѧى 
مجموعѧѧة مѧѧن البيانѧѧات الѧѧدنيا المتصѧѧلة بѧѧالفترة وتكييѧѧف  الحيويѧѧة

واسѧѧتخدامھا وتنفيѧѧذ أنشѧѧطة ترصѧѧد حѧѧالات وفѧѧاة  المحيطѧѧة بѧѧالولادة
فѧѧѧѧي الفتѧѧѧѧرة المحيطѧѧѧѧة بѧѧѧѧالولادة والاسѧѧѧѧتجابة الأمھѧѧѧѧات/ الوفѧѧѧѧاة 

 لمقتضياتھا.
 وѧѧة  دة:الجѧѧرات الخاصѧѧودة والمؤشѧѧايير الجѧѧاد معѧѧة اعتمѧѧبمجموع

تدخلات مراعية للأم والطفل من أجل تقيѧيم جѧودة خѧدمات رعايѧة 
الأم/ المولود على جميع مستويات النظام الصѧحي وضѧمان إتاحѧة 
السѧѧلع الأساسѧѧية فѧѧي مجѧѧال الصѧѧحة الإنجابيѧѧة وصѧѧحة الأم والوليѧѧد 

 .والطفل
 :تثمارѧѧالاس ѧѧتراتيجية محسѧѧع اسѧѧوارد وضѧѧأن المѧѧاليف بشѧѧوبة التك

الصѧحة الإنجابيѧة وصѧحة البشرية الصحية أو إدماجھѧا فѧي خطѧط 
 الأم والوليد والطفل وضمان تخصيص الموارد المالية الكافية.

  :حيونѧѧاملون الصѧѧرھم العѧѧحيين ونشѧѧاملين الصѧѧدريب العѧѧمان تѧѧض
ودعمھѧѧم، وعلѧѧى الخصѧѧوص مѧѧن يعمѧѧل مѧѧنھم فѧѧي مجѧѧال القبالѧѧة 

 والعاملون الصحيون المجتمعيون.والتمريض 
 :ثѧѧار والبحѧѧا  الابتكѧѧية وتكييفھѧѧلع الأساسѧѧتحداث الأدوات والسѧѧاس

وتعزيز إتاحتھا لتحسين رعايѧة الأم والمولѧود فѧي الفتѧرة المحيطѧة 
بѧالولادة؛ والاتفѧѧاق علѧى برنѧѧامج للبحѧѧث منسѧق ومحѧѧدد الأولويѧѧات 
 وتعميمѧه والاسѧتثمار فيѧه مѧن أجѧل تحسѧين حصѧائل صѧحة الخѧѧدج

والمواليѧѧѧد. وضѧѧѧرورة التركيѧѧѧز الخѧѧѧاص علѧѧѧى حѧѧѧالات الإمѧѧѧلاص 
 المھملة والمغفلة.

 :اركةѧѧع  المشѧѧي المجتمѧѧة وممثلѧѧات المحليѧѧع المجتمعѧѧاركة مѧѧالمش
المѧѧدني وسѧѧائر أصѧѧحاب المصѧѧلحة مѧѧن أجѧѧل تسѧѧخير قѧѧوة الأفѧѧراد 
والأسر والمجتمعات لضمان إتاحة خدمات الرعاية الأساسѧية لѧلأم 

 والمولود وتغطيتھا.
 رة:آراѧѧات المناصѧѧاء والجھѧѧى  ء الآبѧѧة حتѧѧد الاجتماعيѧѧر القواعѧѧتغيي

تصبح وفاة المواليد دون مبرر أمراً غير مقبول بقدر مѧا أصѧبحت 
 وفاة الأمھات أثناء الولادة غير مقبولة.

 المعالم العالمية
  امѧѧد عѧѧا بعѧѧط مѧѧي خطѧѧاءلة فѧѧات  :٢٠١٥المسѧѧمان إدراج غايѧѧض

وفيѧات المواليѧد وحѧالات الإمѧلاص محددة تخѧص خفѧض معѧدل 
 معѧѧدل وفيѧѧات الأطفѧѧال دون سѧѧن الخامسѧѧةإضѧѧافة إلѧѧى خفѧѧض 

  .٢٠١٥ومعدل وفيات الأمھات في إطار التنمية لما بعد عام 
 :اتѧѧѧة  البيانѧѧѧة البرمجيѧѧѧات التغطيѧѧѧين بيانѧѧѧط وتحسѧѧѧد الخطѧѧѧرص

وعمليات تقيѧيم ثغѧرات الإنصѧاف والجѧودة واسѧتخدامھا والتقيѧيم 
لأغѧѧѧراض تحسѧѧѧين المؤشѧѧѧرات والاسѧѧѧتثمار لضѧѧѧمان تتبѧѧѧع ھѧѧѧذه 

لة وفاة المؤشرات على نطاق واسع. وإحصاء كل ولادة وكل حا
لѧѧѧѧدى الأمھѧѧѧѧات والأطفѧѧѧѧال بمѧѧѧѧا فѧѧѧѧي ذلѧѧѧѧك حѧѧѧѧالات الإمѧѧѧѧلاص 
والاسѧتثمار فѧѧي تسѧجيل الأحѧѧوال المدنيѧة والإحصѧѧاءات الحيويѧѧة 
والابتكار لأغراض التحسين وضمان إحصѧاء أشѧد النѧاس فقѧراً. 
وتصميم مجموعة مѧن البيانѧات الѧدنيا المتصѧلة بѧالفترة المحيطѧة 

 بالولادة واختبارھا.
 :رات وضع معاي الجودةѧن المؤشѧير الجودة ومجموعة أساسية م

لتقييم جودة خدمات رعايѧة الأم والمولѧود علѧى جميѧع مسѧتويات 
تѧѧѧѧوفير الرعايѧѧѧѧة الصѧѧѧѧحية (مجموعѧѧѧѧة تѧѧѧѧدخلات مراعيѧѧѧѧة لѧѧѧѧلأم 

 والطفل).
 :تثمارѧѧѧحة الأم  الاسѧѧѧال صѧѧѧي مجѧѧѧتثمار فѧѧѧل الاسѧѧѧمان تواصѧѧѧض

واستدامته فѧي حقبѧة التنميѧة لمѧا بعѧد  ٢٠١٥والمولود خلال عام 
 .٢٠١٥ام ع
 :ا  الابتكار والبحثѧية وتكييفھѧلع الأساسѧتحداث الأدوات والسѧاس

وتعزيز إتاحتھا لتحسين رعاية الأم والمولود في الفترة المحيطة 
بالولادة؛ والاتفاق على برنامج للبحث منسѧق ومحѧدد الأولويѧات 
وتعميمه والاستثمار فيه من أجل تحسѧين حصѧائل صѧحة الخѧدج 

تركيѧѧز الخѧѧاص علѧѧى حѧѧالات الإمѧѧلاص والمواليѧѧد. وضѧѧرورة ال
 المھملة والمغفلة.

 :يقѧѧم  التنسѧѧي الأمѧѧريكة فѧѧات الشѧѧين الجھѧѧدعم بѧѧيق الѧѧمان تنسѧѧض
المتحدة والجھات المانحة والأوساط الأكاديمية والمنظمѧات غيѧر 
الحكومية وتكثيف الجھود في البلدان العشѧرين التѧي يسѧجل فيھѧا 

 ٪ من حالات وفاة المواليد.٨٠
 د الجھات المنѧحة الوليѧدة لصѧرة جديѧات مناصѧاصرة: تكوين جھ

وإشѧѧѧراكھا فѧѧѧي مجѧѧѧال الصѧѧѧحة الإنجابيѧѧѧة وصѧѧѧحة الأم والوليѧѧѧد 
 والطفل والمراھق لإدماج الرسائل الخاصة بصحة الوليد.

: استعراض التقدم المحرز فـي تحقيـق الأهـداف الوطنيـة المتصـلة ٢٠٢٠
معلــم بلــوغ معــدل عـــالمي لوفيــات الأطفــال حـــديثي تحقيـــق  بمعــدل الوفيــات
مولود حي ومعدل عالمي لحالات  ١٠٠٠حالة وفاة لكل  ١٥الولادة يساوي 

 ولادة ١٠٠٠حالة لكل  ١٤الإملاص يساوي 

: استعراض التقدم المحرز فـي تحقيـق الأهـداف الوطنيـة المتصـلة ٢٠٢٥
لأطفــال حـــديثي معلــم بلــوغ معــدل عـــالمي لوفيــات اتحقيـــق  بمعــدل الوفيــات
مولود حي ومعدل عالمي لحالات  ١٠٠٠حالة وفاة لكل  ١٢الولادة يساوي 

 ولادة ١٠٠٠حالة لكل  ١١الإملاص يساوي 

: استعراض التقدم المحـرز فـي تحقيـق الأهـداف الوطنيـة المتمثلـة ٢٠٣٠
في خفض عدد وفيـات المواليـد وحـالات الإمـلاص إلـى مـا يسـاوي أو يقـل 

معلــم بلــوغ معــدل عــالمي تحقيــق  حالــة إمــلاص ١٢وحالــة وفــاة  ١٢عــن 
مولــود  ١٠٠٠حــالات وفــاة لكــل  ٩لوفيــات الأطفــال حــديثي الــولادة يســاوي 

 ولادة ١٠٠٠حالات لكل  ٩حي ومعدل عالمي لحالات الإملاص يساوي 

: تقيـيم التقـدم المحـرز فــي تحقيـق الأهـداف الوطنيـة المتمثلــة فـي خفـض عــدد ٢٠٣٥
 ١٠حـالات وفـاة و ١٠لات الإملاص إلـى مـا يسـاوي أو يقـل عـن وفيات المواليد وحا

بلــوغ معــدل عــالمي تحقيــق هــدف مولــود حــي علــى التــوالي  ١٠٠٠حــالات إمــلاص لكــل 
مولــود حــي ومعــدل  ١٠٠٠حــالات وفــاة لكــل  ٧لوفيــات الأطفــال حــديثي الــولادة يســاوي 

 ولادة ١٠٠٠حالات لكل  ٨عالمي لحالات الإملاص يساوي 
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  ٢التذييل  
  

  ١المؤشرات العالمية المقترحة لخطة العمل لكل مولود
  
 مؤشرات إضافية مؤشرات أساسية 

 الأثر

  معدل وفيات الأمهات*  -١

 معدل حالات الإملاص أثناء الوضع معدل حالات الإملاص  -٢

 الميلاد*معدل انخفاض الوزن عند  *الأطفال حديثي الولادةمعدل وفيات   -٣

  معدل الابتسار 
  صغار الحجم بالنسبة إلى العمر الحملي

معــدلات المراضــة لــدى الأطفــال حـــديثي 
  الولادة، مثل الإصابة بالعدوى

معدلات العجز الطويل الأجل بعـد إصـابة 
 الأطفال حديثي الولادة باعتلالات

التغطية: توفير الرعاية 
 لجميع الأمهات والمواليد

  بإشراف عامل متخصص*الولادة   -٤
ــــلأم   -٥ ــــولادة ل ــــة المبكــــرة بعــــد ال ــــوفير الرعاي ت

 والطفل*
(النســـــبة المئويـــــة) للأطفـــــال الـــــذين يُعـــــوّل   -٦

علــى تغــذيتهم حصــراً بالرضــاعة الطبيعيــة 
 من العمر* لأولىافي الأشهر الستة 

الإبكــار فــي اســتهلال الرضــاعة الطبيعيــة 
 والتعويل عليها حصراً 

التغطية: المضاعفات 
 وخدمات الرعاية الإضافية

  استخدام الكورتيكوستيرويدات قبل الولادة  -٧
 إنعاش المواليد  -٨
رعايـــة الأم لطفلهـــا علـــى طريقـــة الكنغـــر   -٩

 ودعم التغذية
 علاج الإنتان لدى الأطفال حديثي الولادة  -١٠

 معدل العمليات القيصرية*

ذلك أسباب الوفاة تسجيل الوفيات بما في تسجيل الولادات* الإسهام: الإحصاء
مجموعات  الإسهام:

 التدخلات لتوفير الخدمات
 لكل مولود

القواعــــد والمعــــايير المراعيــــة لــــلأم والطفــــل القابلــــة 
  للقياس

 رعاية صغار المواليد والمواليد المرضى
 

  

  

  

  

  
  ــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

؛ اللــون الرمــادي= مؤشــرات ٢٠١٣=    المؤشــر علــى النحــو المحــدد والمتتبــع فــي الإحصــاءات الصــحية العالميــة لعــام * ١
= مؤشـر يتطلـب تقييمـاً إضـافياً لاتسـاق القيـاس ويـرتبط الخـط الأسـود العـريضغير متتبعة بشكل روتيني في الوقت الحالي؛ 

وعــة الإســهامات التــي تتطلــب قواعــد ومعــايير ينبغــي تحديــدها وربطهــا = مجمالخــط المائــل؛ ١بالمعــالم الــواردة فــي  التــذييل 
  .١بالمعالم الواردة في التذييل 

وينبغـــي تتبـــع جميـــع المؤشـــرات علـــى نحـــو يســـمح بتقســـيمها لتقيـــيم الإنصـــاف حســـب الشـــريحة الخمســـية الحضـــرية/ 
  الريفية والإقليمية أو من حيث الثروة على سبيل المثال.

  
  



 158 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون 

  ٣التذييل 
  

  الإجراءات حسب الفئات المستهدفة
  

  لكل فرد دور يضطلع به
  

 الإجراءات الجهات الفاعلة

الحكومات وواضعو السياسات على 
المستويين الوطني والإقليمي وعلى 

 الصعيد العالمي

 :اســتعراض الاســتراتيجيات والسياســات والمبــادئ التوجيهيــة  الخطــط الوطنيــة
الوطنيــة الخاصــة بالصــحة الإنجابيــة وصــحة الأم والوليــد والطفــل وتنقيحهــا 

خطـــة العمـــل لكـــل  تمشـــياً مـــع الأهـــداف والغايـــات والمؤشـــرات المحـــددة فـــي
مولـــود، بمـــا فـــي ذلـــك التركيـــز الواضـــح علـــى الرعايـــة فـــي الفتـــرة المحيطـــة 

  بالولادة.
 تخصــيص المــوارد الماليــة الكافيــة لصــحة الأم والمولــود وضــمان  يزانيـات:الم

 الاستثمار الكافي لتحسين جودة الرعاية.
 :اعتمــــاد التشــــريعات الملائمــــة بشــــأن تســــجيل الــــولادات والإخطــــار  التشــــريع

بوفيات الأمهات وحماية الأمومة والمدونـة الدوليـة لقواعـد تسـويق بـدائل لـبن 
 الأم.

 وضـــع اســــتراتيجية محســـوبة التكــــاليف بشـــأن المــــوارد  ون:العـــاملون الصــــحي
البشــــرية الصــــحية أو إدماجهــــا فــــي خطــــط الصــــحة الإنجابيــــة وصــــحة الأم 
والوليد والطفل لضمان تدريب العاملين الصحيين ونشرهم ودعمهـم، ولاسـيما 
مــــن يعمــــل مــــنهم فــــي مجــــال القبالــــة والتمــــريض والعــــاملون المتخصصــــون 

 دة والعاملون الصحيون المجتمعيون.المشرفون على حالات الولا
 :اعتمـــاد معــــايير الجـــودة ومجموعــــة أساســـية مــــن المؤشـــرات لتقيــــيم  الجـــودة

خــــدمات رعايـــة الأم والمولــــود علـــى جميــــع مســـتويات تــــوفير الرعايــــة  جـــودة
 الصحية.

 :إدراج الســــلع الأساســــية لصــــحة الأم والمولــــود فــــي قائمــــة  الســــلع الأساســــية
وضــــمان الإمــــداد المتواصــــل بهــــا علــــى جميــــع الأدويــــة الأساســــية الوطنيــــة 

 مستويات النظام الصحي.
 :ــــي المجتمــــع المــــدني  المشــــاركة المشــــاركة مــــع المجتمعــــات المحليــــة وممثل

وسائر أصحاب المصلحة من أجل تسخير قـوة الأفـراد والأسـر والمجتمعـات 
 لضمان إتاحة خدمات الرعاية الأساسية للأم والمولود وتغطيتها.

 :ء كــــل مولــــود بإضــــفاء الطــــابع المؤسســــي علــــى تســــجيل إحصــــا المســــاءلة
الأحـــوال المدنيـــة والإحصـــاءات الحيويـــة وتنفيـــذ أنشـــطة ترصـــد حـــالات وفـــاة 
الأمهــات والوفــاة فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة ووفــاة الأطفــال حــديثي الــولادة 

 والاستجابة لمقتضياتها.
المنظمات المنتمية إلى منظومة 

المتعددة الأمم المتحدة والوكالات 
  الأطراف الأخرى

 :وفيــات ضــمان إدراج غايــات محــددة تخــص خفــض معــدل  السياســة العامــة
معــدل وفيــات الأطفــال دون المواليــد وحــالات الإمــلاص إضــافة إلــى خفــض 

ســــن الخامســــة ومعــــدل وفيــــات الأمهــــات فــــي إطــــار التنميــــة لمــــا بعــــد عــــام 
٢٠١٥.  

 :ـــــة ـــــة  المســـــاعدة التقني ـــــين للجهـــــود الحكومي ـــــدعم التقني ـــــوفير المســـــاعدة وال ت
  المبذولة في مجالات التخطيط والتنفيذ والمساءلة.
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  :ضـــمان تنســـيق الـــدعم بـــين الجهـــات الشـــريكة فـــي الأمـــم المتحـــدة  التنســـيق
٪ مـــن جميـــع ٨٠وتكثيـــف الجهـــود فـــي البلـــدان العشـــرين التـــي يســـجل فيهـــا 

 حالات وفاة المواليد.
 :وضع معايير الجودة ومجموعة أساسـية مـن المؤشـرات لتقيـيم جـودة  الجودة

 خدمات رعاية الأم والمولود على جميع مستويات توفير الرعاية الصحية.
 :ضــمان تواصــل الاســتثمار المتعــدد الأطــراف فــي مجــال صــحة  الاســتثمار

بعــد عــام  واســتدامته فــي حقبــة التنميــة لمــا ٢٠١٥الأم والمولــود خــلال عــام 
٢٠١٥. 

 إشـــراك جهـــات مناصـــرة للصـــحة الإنجابيـــة وصـــحة الأم  لجهـــات المناصـــرة:ا
والوليـــد والطفـــل والمراهـــق بهـــدف ضـــمان اتســـاق الرســـائل الخاصـــة بصـــحة 

 الوليد وتنسيقها.
تعبئــة الأمــوال لســد الثغــرات ودعــم تنفيــذ خطــط الصــحة الإنجابيــة  التمويــل:  الجهات المانحة والمؤسسات

وصـحة الأم والوليــد والطفــل التــي تكــون محســوبة التكــاليف ومســندة بالبينــات 
  وتملكها البلدان وتركز على الولادة.

 :دعم تدريب العاملين الصحيين ونشرهم، بما فـي  تدريب العاملين الصحيين
ذلــك الاســتثمار المتصــل بالعــاملين فــي مجــال القبالــة والتمــريض والعــاملين 
المتخصصــــــــين المشــــــــرفين علــــــــى حــــــــالات الــــــــولادة والعــــــــاملين الصــــــــحيين 
المجتمعيين الذين يمكنهم توفير تدخلات أساسية تتسم بـالجودة وتركـز علـى 

 الولادة.
 :دعـــــم إتاحـــــة الســـــلع الأساســـــية ذات الجـــــودة مـــــن خـــــلال  الســـــلع الأساســـــية

الاســتثمار فــي التمويــل الابتكــاري وإرســاء حــوافز تمــنح للمنتجــين والمشــترين 
 ودعم ضمان الجودة وتنظيمها وجهود البحث والتطوير لتحسين المنتجات.

 :المشـــاركة فـــي اتفاقـــات قطريـــة وتعزيـــز المســـاءلة بشـــأن التـــدفقات  المســـاءلة
 المالية.

الاستثمار في استحداث الأدوات والسلع الأساسية وتكييفها لرعايـة  الابتكار:  كات الخاصةالشر 
الأم والمولــود فــي الفتــرة المحيطــة بــالولادة؛ والاســتثمار فــي حمــلات التغييــر 
الاجتمــاعي والســلوكي، بمــا فيهــا الحمــلات التــي تصــل إلــى أشــد النــاس فقــراً 

  وضعفاً.
 :ت وإرســـاء الشـــراكات مـــع القطـــاع العـــام النهـــوض بأفضـــل الممارســـا التنفيـــذ

 لتحسين توفير الخدمات.
المنظمات غير الحكومية 

والمجتمعات المحلية و/ أو 
 مجموعات الآباء

 :دعــم الرعايــة الوقائيــة قبــل الفتــرة المحيطــة  العــاملون الصــحيون المجتمعيــون
ــــد  ــــى مرافــــق الخــــدمات الأساســــية والشــــاملة عن ــــة إل بــــالولادة وبعــــدها والإحال

  الاقتضاء.
 :تعزيــــز القيــــادة والمســــاءلة المجتمعيــــة لإزالــــة  القيــــادة والمســــاءلة المجتمعيــــة

العوائــــــق (المتصــــــلة بالنقــــــل مــــــثلاً) وتحميــــــل مقــــــدمي الخــــــدمات الصــــــحية 
ن توفير خدمات تتسم بالجودة وتوطيد الروابط بـين المجتمعـات المسؤولية ع

 المحلية والمرافق.
  :تحديــــــد المناصــــــرين المحليــــــين ودعمهــــــم بمــــــن فــــــيهم الجهــــــات المناصــــــرة

البرلمـــــــــانيون ومجموعـــــــــات الآبـــــــــاء والمهنيـــــــــون والمتطوعـــــــــون الصـــــــــحيون 
المجتمعيــــون وقــــادة المجتمعــــات؛ وإشــــراك المناصــــرين وربطهــــم فــــي مجــــال 

ــــد والطفــــل والمراهــــق بهــــدف ضــــمان الصــــحة ا ــــة وصــــحة الأم والولي لإنجابي
 اتساق الرسائل الخاصة بصحة الوليد وتنسيقها.

 :تكـــوين الطلـــب علـــى الخـــدمات ودعمـــه بالاعتمـــاد علـــى إجـــراءات  الطلـــب
تتخــذها المجتمعــات (علــى غــرار حــوافز مثــل التحــويلات النقديــة المشــروطة 

ــــأمين والنقــــل واســــتنهاض همــــم المجتمــــع  ــــات للادخــــار والت ــــنظم والتعاوني وال
 والائتمان).
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 :إيــلاء عنايــة خاصــة للمراهقــات وتنفيــذ نهــج تســاعد علــى الوقايــة  المراهقــات
 من الحمل المبكر وغير المرغوب فيه.

 :الاســــــتعانة بالعــــــاملين الصــــــحيين  الســــــعي إلــــــى الحصــــــول علــــــى الرعايــــــة
المجتمعيـــــــين والعـــــــاملين المتخصصـــــــين المشـــــــرفين علـــــــى حـــــــالات الـــــــولادة 
والقـــابلات بهـــدف الحصـــول علـــى الخـــدمات الأساســـية لرعايـــة الأم والمولـــود 

 التي تنقذ أرواح الأطفال والأمهات.
 :الـــدعوة إلـــى التغييـــر؛ والمطالبـــة بخـــدمات تتســـم بـــالجودة  الجـــودة والمســـاءلة

وتكون ميسورة الكلفة وسهلة المنال؛ والإبلاغ عن الخدمات المتدنيـة الجـودة 
 وغير الحكومية. عبر الآليات الحكومية

الأوساط الأكاديمية ومؤسسات 
 البحث

 :الاتفـاق علـى برنـامج للبحـث  تحديد الأولويـات المتصـلة باحتياجـات البحـث
  منسق ومحدد الأولويات وتعميمه لتحسين حصائل صحة الخدج والمواليد.

 :تشــــجيع زيــــادة تخصـــــيص الأمــــوال مــــن الميزانيـــــة  الاســــتثمار فــــي البحـــــث
 للبحوث المتصلة بالتدخلات الابتكارية.

 :بنــاء القــدرات فــي مؤسســات البحــث، ولاســيما فــي  بنــاء القــدرة علــى البحــث
 البلدان ذات الدخل المنخفض والمتوسط، وتدريب المهنيين.

 :نشر نتائج البحوث وأفضل الممارسات. نشر النتائج 
 :تــــدعيم الشــــبكات العالميــــة لمقــــدمي الخــــدمات والبــــاحثين  تكــــوين الشــــراكات

 والمدربين الأكاديميين.
تحديـــد الأولويـــات المتعلقـــة بالتـــدخلات الأساســـية فـــي  التـــدخلات الأساســـية:  المهنيون الصحيون

الفترة المحيطـة بـالولادة ورعايـة صـغار المواليـد والمواليـد المرضـى فـي إطـار 
ـــــة مـــــن خـــــدمات الصـــــحة  ـــــد مجموعـــــة متكامل الإنجابيـــــة وصـــــحة الأم والولي

  والطفل.
 :تــوفير خــدمات متكاملــة ومتســمة بــالجودة للطفــل والأم  العــاملون الصــحيون

 باعتماد نهج سريعة لتدريب العاملين وإبقائهم وحفزهم.
 :العمل مـع الأجهـزة المحليـة والوطنيـة لضـمان اتسـاق تـوافر  السلع الأساسية

الســـلع الأساســـية والإمـــدادات الضـــرورية لتـــوفير تـــدخلات رئيســـية فـــي الفتـــرة 
 المحيطة بالولادة.

 :رصد جودة الرعاية ولاسيما عـن طريـق تنفيـذ أنشـطة ترصـد حـالات  الجودة
 ابة لمقتضياتها.وفاة الأمهات والوفاة في الفترة المحيطة بالولادة والاستج

  
  
  

__________________  
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  ٥ لملحقا
  
  

  الوارد في ٧نص الصيغة المحدثة للمرفق 
 ١)٢٠٠٥اللوائح الصحية الدولية (

  
  

  ]٢٠١٤مايو / أيار ٢ – ٦٧/٣٥ج[ 
  

  الاشتراطات المتعلقة بالتطعيم أو بوسائل الاتقاء ضد أمراض معينة
  
بالإضافة إلى أي توصية تتعلق بالتطعيم أو بوسائل الاتقاء، فإن الأمراض المذكورة فيما يلي هي المعينة   -١

تحديداً في هذه اللوائح التي قد يطلب فيها على المسافرين تقديم دليل يثبت تطعيمهم بلقاحات أو إعطاءهم وسائل 
  اتقائية ضدها كشرط لدخول دولة من الدول الأطراف:

  
  ضد الحمى الصفراء. التطعيم

  
  :اعتبارات واشتراطات التطعيم ضد الحمى الصفراء  -٢

  :لأغراض هذا المرفق  (أ)

  تستغرق فترة الحضانة فيما يتعلق بالحمى الصفراء ستة أيام؛  )١(

لقاح الحمى الصفراء المعتمد من المنظمة يوفر الحماية من العدوى اعتباراً من اليوم   )٢(
  العاشر من التطعيم؛

  تستمر هذه الحماية طيلة عمر الشخص المطعم؛  )٣(

تستمر مدة صلاحية شهادة التطعيم ضد الحمى الصفراء طيلة عمر الشخص المطعم   )٤(
  أيام من تاريخ التطعيم.  ١٠وتبدأ بعد 

يجوز اشتراط التطعيم ضد الحمى الصفراء بالنسبة لأي شخص يغادر منطقة قررت المنظمة   (ب)
  وجود احتمال خطر انتقال الحمى الصفراء فيها. 

  
إذا كان في حوزة المسافر شهادة تطعيم ضد الحمى الصفراء لم تبدأ صلاحيتها بعد، جاز أن   (ج)

  (ح) من هذا المرفق عند الوصول.٢الفقرة يسمح له بالمغادرة ولكن يجوز أن تطبق عليه أحكام 
  

المسافر الذي في حوزته شهادة تطعيم صالحة ضد الحمى الصفراء لا يجوز معاملته معاملة   (د)
الصفراء  المشتبه فيهم حتى لو كان قادماً من منطقة قررت المنظمة وجود خطر محتمل لانتقال الحمى

  فيها.

                                                           
  .١٣-٦٧ج ص عانظر القرار     ١
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 ١ خدم يجب أن يكون معتمداً من قبل المنظمة، وفقاً للفقرةاللقاح المضاد للحمى الصفراء المست  (ه)
  . ٦من المرفق 

  
يجب أن تعين الدول الأطراف مراكز محددة للتطعيم ضد الحمى الصفراء في أراضيها كي تكفل   (و)

   جودة ومأمونية الإجراءات والمواد المستخدمة.
  

طر لانتقال الحمى الصفراء كل شخص يعمل في نقطة دخول قررت المنظمة احتمال وجود خ  (ز)
فيها وكل فرد من أفراد طاقم وسيلة نقل تستخدم نقطة الدخول المذكورة يجب أن يكون حائزاً على شهادة 

  تطعيم صالحة ضد الحمى الصفراء.
  

يجوز للدولة الطرف التي توجد في أراضيها نواقل للحمى الصفراء أن تشترط على أي مسافر   (ح)
أن يدخل في الحجر  وجود احتمال خطر انتقال الحمى الصفراء فيها، من منطقة قررت المنظمة

ضد الحمى الصفراء، إلى أن تصبح الشهادة إذا عجز عن إبراز شهادة تطعيم صالحة الصحي 
من تاريخ آخر تعرض محتمل للعدوى،  تحسب صالحة، أو إلى أن تنقضي فترة لا تزيد على ستة أيام

  أيّ الأجلين أقرب.
  

، يجوز السماح بالدخول للمسافر الذي بحوزته إعفاء من التطعيم ضد الحمى الصفراء ومع ذلك  (ط)
موقّع من مسؤول طبي معتمد أو عامل صحي معتمد، مع مراعاة أحكام الفقرة السابقة من هذا المرفق 

ر وبتزويده بالمعلومات المتعلقة بالحماية من نواقل الحمى الصفراء. فإذا لم يُدخل المسافر في الحج
الصحي فمن الجائز أن يطلب منه الإبلاغ عن أي أعراض حمى انتابته أو أية أعراض أخرى ذات صلة 

  للسلطة المختصة وأن يوضع قيد الملاحظة.
  
  

__________________  
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  ٦الملحق 
  

  إلى الأمانة نتيجة للقرارات المترتبة بالنسبة والإدارية الماليةالآثار 
  المجلس التنفيذي أو جمعية الصحة من قِبَل المعتمدة

  
الاستراتيجية والأهداف العالمية للوقاية مـن السـل ورعايـة مرضـاه ومكافحتـه   :١ق٦٧ج ص ع القرار     -١

  ٢٠١٥بعد عام       
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  السارية الأمراض -١الفئة:   
  ٢-١الحصيلة:   السلمجال البرمجي: ال

  ١-٢-١المُخرج:   
  ؟مجال البرمجي (المجالات البرمجية) المذكورة أعلاهال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

، لذا فإنـه ٢٠١٥ هذا القرار يعتمد كلياً الاستراتيجية العالمية للوقاية من السل ومكافحته ورعاية مرضاه بعد عام
مجـال مكافحـة السـل خـلال الثنائيـة، بمـا فيهـا مـا يلـي: إعـداد الإرشـادات الخاصـة  يؤيد معظم جهود الأمانـة فـي

بالقواعد وإعداد الأدوات التشغيلية اللازمة لتنفيذ الاستراتيجية؛ وتقديم الدعم إلى الدول الأعضاء من أجل وضع 
طري لتنفيـذ الاسـتراتيجية، وتكثيف خططها الوطنية بما يتماشى مع الاستراتيجية وبناء القدرات على المستوى القُ 

جنباً إلى جنب مع ما يتصل بذلك من الرصد والتقييم. وسـيوفر القـرار والاسـتراتيجية المعلومـات اللازمـة لإعـداد 
 .٢٠٣٥إلى عام  ٢٠١٦خطط عمل الثنائيات في المستقبل اعتباراً من عام 

  
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيت منجزات المستهدفة والمُخرجاهل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال

 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةالأنشطة (تكلفة تلك  )٢(

سيتم إدراج مـا يتعلـق بالاسـتراتيجية مـن تكـاليف ومـلاك وظيفـي فـي كـل ميزانيـة مـن ميزانيـات 
الثنائيـــــة خـــــلال مـــــدة ســـــريان الاســـــتراتيجية، وذلـــــك علـــــى أســـــاس الحســـــاب الـــــواقعي لتكـــــاليف 

بالعمـــل المُزمـــع إنجـــازه فـــي كـــل فتـــرة مـــن فتـــرات المخرجـــات والمنجـــزات المســـتهدفة المتعلقـــة 
  .٢٠١٧-٢٠١٦الميزانيات البرمجية المعنية التي ستبدأ بالميزانية البرمجية 
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  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
 ٢٠١٥-٢٠١٤هناك قدر كبير من العمل المحدد كمنجـزات مسـتهدفة فـي الميزانيـة البرمجيـة 

، نظـــراً للاســـتمرارية القائمـــة بــــين ٢٠١٥سيُســـهم فـــي إعـــداد وتنفيــــذ اســـتراتيجية مـــا بعـــد عــــام 
  ل الثنائية الحالية.النهجين (الحالي والجديد)، وسيبدأ العمل الانتقالي خلا

مليـــون دولار أمريكـــي؛ الأنشـــطة:  ٥٢,٠مليـــون دولار أمريكـــي (الموظفـــون:  ٩٨,٥المجمـــوع: 
  مليون دولار أمريكي) ٤٦,٥

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  .كل مستويات المنظمة
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة المقــدرة ضــمن  التكلفــة هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  نعم.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيينإذا كانـــت الإجابـــة "لا" 
ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي

  الاقتضاء.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  لا.

الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر إذا كانــت 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

تضــــــطلع الأمانــــــة حاليــــــاً بتحليــــــل شــــــامل للتمويــــــل المتــــــاح للعمــــــل المتصــــــل بتنفيــــــذ هــــــذا القــــــرار فــــــي 
تُعالج هــذه الفجــوة التمويليــة بواســطة ، وســتحدد مــواطن العجــز فــي التمويــل. وســ٢٠١٥-٢٠١٤الفتــرة 

الخطة المنسقة على نطاق المنظمة ككل لتعبئة الموارد اللازمة لسد مواطن العجز في تمويـل الميزانيـة 
  .٢٠١٥-٢٠١٤البرمجية 
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  الرئاسية الأجهزة جانب من القرار صنع تحسين  ٢-٦٧ج ص عالقرار      - ١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية   - ٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  التمكينية الوظائف/المؤسسية الخدمات -٦الفئة:   
  ١-٦الحصيلة:   القيادة وتصريف الشؤون المجال البرمجي:

  ١-٣-٦المُخرج:   
  البرمجي (المجالات البرمجية المذكورة أعلاه؟)في تحقيق حصيلة (حصائل) المجال  كيف سيساهم هذا القرار

 الجلسـات بـثسيسـهم  العالميـة، الصـحة لمنظمة الرئاسية الأجهزة جتماعاتلا ةلكترونيالإ نطاق الإتاحة بتوسيع
 زيـادة فـي الشـؤون، تصـريف مجـال فـي المنظمة إصلاح في إطار نترنت،الإ شبكة على الصحة لجمعية العلنية
 .المنظمة شؤون تصريف وتعزيز العالمية الصحة مجال في الاتساق

  
  هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المنجزات والمُخرجات المستهدفة المطلوبة في هذا القرار؟ (نعم/ لا)

 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  الإجماليةالتكلفة   (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  القرار ليس محدوداً زمنياً.  )١(
التكلفــــــة الســــــنوية دولار أمريكــــــي فــــــي الثنائيــــــة، رهنــــــاً بزيــــــادة  ٣٢٠ ٠٠٠المجمــــــوع   )٢(

  دولار أمريكي). ٣٢٠ ٠٠٠(الموظفون: لا شيء بالدولار الأمريكي ؛ الأنشطة 
  ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

(أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

فقــــط (الموظفــــون: لا شــــيء بالــــدولار  ٢٠١٥دولار أمريكــــي فــــي عــــام  ٢٠٠ ٠٠٠المجمــــوع: 
  دولار أمريكي). ٢٠٠ ٠٠٠الأمريكي؛ الأنشطة 

تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه التكــاليف، مــع بيــان الأقــاليم المحــددة حســب 
  .الاقتضاء

  المقر الرئيسي.
؟ ٢٠١٥-٢٠١٤البرمجيــة المعتمــدة هــل أدرجــت بالكامــل التكلفــة المقــدرة ضــمن الميزانيــة 

  (نعم/ لا)
  لا.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
دولار أمريكـــــــــي. التكـــــــــاليف غيـــــــــر مخططـــــــــة حاليـــــــــاً فـــــــــي الميزانيـــــــــة البرمجيـــــــــة  ٢٠٠ ٠٠٠

؛ ومـع ذلــك، ونظــراً لأن الميزانيـة الإضــافية المطلوبــة للأنشـطة صــغيرة نســبياً، ٢٠١٥-٢٠١٤
  سألة من خلال إعادة بسيطة للبرمجة.ستُعالج الم
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  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  لا.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  -إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين 

الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعـات) المهـارات اللازمـة  مع بيان -الموظفين المتفرغين 
  حسب الاقتضاء.

  سيلزم التعاقد مع موظفين خارجيين.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  نعم.

ة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــ
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

  لا ينطبق.
  
  

    التهاب الكبد  ٦-٦٧ج ص عالقرار  - ١
 على العنوان التالي: A66/7(انظر الوثيقة  ٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية  - ٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-en.pdf( 

  الأمراض السارية - ١الفئة: 
  ١-١الحصيلة:       المجال البرمجي: الأيدز والعدوى بفيروسه  
  ٢-١-١المخرج:                 
  ٥-١الحصيلة:     اض التي يمكن الوقاية منهاالمجال البرمجي: الأمر   
  ٢-٥-١المخرج:             باللقاحات  

  النظم الصحية - ٤الفئة: 

  ٢-٤الحصيلة:     المجال البرمجي: الخدمات الصحية المتكاملة التي  
  ٣-٢-٤المخرج:             تركز على البشر  
  ٣-٤الحصيلة:   المجال البرمجي: إتاحة الأدوية والتكنولوجيات الصحية  
  ١-٣-٤المخرج         الصحية وتعزيز القدرات التنظيمية   

  التأهب والترصد والاستجابة  -٥الفئة 
  ١-٥الحصيلة:   المجال البرمجي: القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة  
  ١-١-٥المخرج:                 
  ٢-٥الحصيلة:     المجال البرمجي: الأمراض التي قد تسبب الأمراض  
  ١-٢-٥ المخرج:              والجوائح  
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كيــف سيســهم هــذا القــرار فــي إنجــاز حصــيلة (حصــائل) المجــال البرمجــي الــوارد أعــلاه (المجــالات 
  البرمجية المذكورة أعلاه)؟

تدعم التدابير الأساسية التي يـدعو إليهـا القـرار بصـورة مباشـرة تحقيـق المخرجـات المحـددة فـي المجـالات 
والقدرات المتعلقة بالاستجابة المناسبة للوقايـة مـن التهـاب  البرمجية المذكورة أعلاه، ولاسيما زيادة الالتزام

  الكبد، وتشخيصه، وعلاجه.
  هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المخرجات والمنجزات المطلوبة في هذا القرار؟ (نعم/لا)

    نعم.
 بالميزانية البرمجيةالتكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق  - ٣

 التكلفة الإجمالية  (أ)

) تكلفـة ٢) مدة سريان القرار التي ستلزم فيها أنشطة الأمانة من أجل التنفيذ؛ (١يُذكر ما يلي (
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠تلك الأنشطة (مقربة إلى وحدات يبلغ كل منها 

 العديد من الأنشطة قيد التنفيذ.القرار ليس محدوداً زمنياً ومن المنتظر أن تكون هناك   )١(

سيُنجز وضع التكلفة الإجمالية للتنفيذ الكامل للقرار على نطاق المنظمة أثناء إعداد الميزانية   )٢(
 .٢٠١٧-٢٠١٦البرمجية للفترة 

يشــمل القــرار عناصــر تتجــاوز الإطــار المتفــق عليــه قــبلاً للعمــل بشــأن التهــاب الكبــد، ولاســيما فيمــا 
صول على العلاج من هذا المرض وتقدير الأثر الاقتصادي وعبء المرض على يتعلق بتعجيل الح

  المستويين العالمي والإقليمي.
 مليون دولار أمريكي. ٣٨,٩١هي  ٢٠١٧-٢٠١٤التكلفة الإجمالية التقديرية للفترة 

ات ذلـك تقـدير  مليـون دولار أمريكـي. ويشـمل ٣٣,١١إلـى  ٢٠١٧-٢٠١٦تصل التكلفة الإرشادية للثنائيـة 
مليـــون دولار  ٨,٦٥ – الرئيســـي المقـــر فـــي الكبـــد لالتهـــاب العـــالمي العمـــل مـــن جانـــب (أ) أمانـــة البرنـــامج

مليــون دولار أمريكــي)؛ (ب) إدارات  ٣,٩٠مليــون دولار أمريكــي؛ الأنشــطة:  ٤,٧٥أمريكــي (الموظفــون: 
مليـــون دولار  ٩,٨٠ –مليـــون دولار أمريكـــي؛ (ج) المكاتـــب الإقليميـــة  ٦,١٢ –المقـــر الرئيســـي الأخـــرى 

  مليون دولار أمريكي. ٨,٥٤ –أمريكي؛ (د) المكاتب القطرية 

 ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

ــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة    ــاً إلــى ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُ (أ) (مقرب
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠وحدات يبلغ كل منها 

مليـــون دولار أمريكـــي  ٣,٣ –مليـــون دولار أمريكـــي، بمـــا فـــي ذلـــك المقـــر الرئيســـي  ٥,٨المجمـــوع:   
مليــون دولار أمريكــي)؛ والمكاتــب الإقليميــة  ١,٢مليــون دولار أمريكــي؛ الأنشــطة:  ٢,١(الموظفــون: 

  مليون دولار أمريكي. ٢,٥ –والقطرية 
  ع بيان الأقاليم المحددة حسب الاقتضاء.تُذكر مستويات المنظمة التي ستتحمل هذه التكاليف، م  
دعمــاً للتنفيــذ الأولــي للقــرار فســتُعطى الأولويــة إلــى تغطيــة الأنشــطة الأساســية فــي المقــر الرئيســي،   

في ذلك وضع الخطوط التوجيهية التشخيصية والعلاجية، والتقارير العالمية والإقليمية، ومسـاندة  بما
ع فــي مبــادرة للحصــول علــى العــلاج. وســتركز الأنشــطة فــي إعــداد الاســتراتيجيات الوطنيــة، والشــرو 

الأقــــاليم والبلــــدان علــــى الخطــــط الاســــتراتيجية الوطنيــــة، وبنــــاء القــــدرات لمواءمــــة وتنفيــــذ السياســــات 
والإرشـــادات المعياريـــة، والنهـــوض بالمعلومـــات الاســـتراتيجية علـــى المســـتوى القطـــري بشـــأن التهـــاب 

  وسع في الحصول على خدمات تشخيص التهاب الكبد وعلاجه.الكبد، وتوفير المساعدة التقنية للت
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  ؟ (نعم/ لا)٢٠١٥-٢٠١٤هل أدرجت بالكامل التكلفة المقدرة ضمن الميزانية البرمجية المعتمدة   
  نعم.  
  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.  
 الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  (نعم/ لا) هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ هل يمكن تنفيذ  
  لا.  
معبـراً عنــه بعـدد المــوظفين  -إذا كانـت الإجابــة "لا" يُـذكر العــدد الـلازم مــن المـوظفين الإضــافيين   

  مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعات) المهارات اللازمة حسب الاقتضاء. -المتفرغين 
فـــإن المـــوظفين الحـــاليين فـــي البرنـــامج العـــالمي لالتهـــاب الكبـــد  ٢٠١٥-٢٠١٤بالنســـبة للثنائيـــة   

والإدارات الأخرى في المقر الرئيسي، وفي المكاتب الإقليمية سيشرعون في تنفيذ القرار. على أن ذلـك لـن 
يكـــون كافيـــاً، وســـتدعو الحاجــــة فـــي الأجـــل المتوســــط إلـــى المزيـــد مـــن المــــوظفين. وطبقـــاً للتقـــديرات فــــإن 

ضـــافيين سيتضـــمنون مـــوظفين متفـــرغين مكـــافئين علـــى النحـــو التـــالي: فـــي المقـــر الرئيســـي، المـــوظفين الإ
؛ وســتدعو الحاجــة إلــى أن تســهم المكاتــب القطريــة بمــوظفين مهنيــين ١٧؛ فــي المكاتــب الإقليميــة، ١٠,٥

  بلداً من البلدان موضع التركيز. ١٥(فنيين) وطنيين في 
  
 التمويل - ٤

  )لا/ نعم( بالكامل؟ ممولة) ب(٣ في والمذكورة ٢٠١٥-٢٠١٤ للثنائية المقدرة التكاليف هل
  لا.

إذا كانت الإجابة "لا" يرجى تحديد ثغرة التمويل وكيفية تعبئة الأموال (مع بيان تفاصـيل مصـدر التمويـل 
  المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

دولار أمريكــي؛ المكاتــب الإقليميــة مليــون  ١,٧مليــون دولار أمريكــي (المقــر الرئيســي:  ٣,٧ثغــرة التمويــل: 
  مليون دولار أمريكي). ٢,٠والقطرية: 

وســتُعالج ثغــرة التمويــل  بواســطة الخطــة المنســقة علــى  نطــاق المنظمــة ككــل  لتعبئــة المــوارد اللازمــة لســد 
  .٢٠١٥-٢٠١٤مواطن العجز في تمويل الميزانية البرمجية 
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: تحســين صــحة جميــع ٢٠٢١-٢٠١٤خطــة العمــل العالميــة بشــأن العجــز   ٧-٦٧ج ص ع القرار   -١
   المصابين بالعجز      

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية   -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-en.pdf)      

   الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
   ٤-٢الحصيلة:         العجز والتأهيلالمجال البرمجي:      
  ١-٤-٢المُخـــــرج:                 

ــة المــذكورة  ــرار فــي تحقيــق حصــيلة (حصــائل) المجــال البرمجــي (المجــالات البرمجي كيــف سيســاهم هــذا الق
  أعلاه؟)

: ٢٠٢١-٢٠١٤ القــرار خطــة العمــل العالميــة لمنظمــة الصــحة العالميــة بشــأن العجــز تعتمــد جمعيــة الصــحة فــي
التي تحدد الإجـراءات التـي ينبغـي اتخاذهـا مـن جانـب الـدول الأعضـاء  حة جميع المصابين بالعجز،تحسين ص

 ."الناجح من الأعمال"بالاستناد إلى البينات التي تثبت ، ٤-٢والأمانة والشركاء دعماً لتحقيق الحصيلة 
  المستهدفة المطلوبة في هذا القرار؟ (نعم/ لا) والمنجزات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المُخرجات

 .٢٠٢١إذا استمرت اتجاهات الميزانية الحالية حتى عام  -نعم 
  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣

  التكلفة الإجمالية  (أ)
التـــي ســـتلزم فيهـــا أنشـــطة الأمانـــة مـــن أجـــل التنفيـــذ؛ ) مـــدة ســـريان القـــرار ١يُـــذكر مـــا يلـــي (

  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠تكلفة تلك الأنشطة (مقربة إلى وحدات يبلغ كل منها  )٢(
  )٢٠٢١-٢٠١٤سنوات (تغطي الفترة  ثمان  )١(
مليون دولار أمريكي؛ الأنشـطة:  ١٩,٩مليون دولار أمريكي (الموظفون:  ٣٩,٨المجموع:   )٢(

  )مليون دولار أمريكي ١٩,٩
  ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

(أ) (مقربــاً إلــى ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠وحدات يبلغ كل منها 

ـــــون:  ٧,٧٥المجمـــــوع:  ـــــون دولار أمريكـــــي (الموظف ـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٣,٥٠ملي ملي
  ).مليون دولار أمريكي ٤,٢٥

تــُـذكر مســـتويات المنظمـــة التـــي ســـتتحمل هـــذه التكـــاليف، مـــع بيـــان الأقـــاليم المحـــددة حســـب 
  .الاقتضاء

   .جميع مستويات المنظمة
؟ (نعـم/ ٢٠١٥-٢٠١٤هل أدرجت بالكامل التكلفة المقدرة ضمن الميزانيـة البرمجيـة المعتمـدة 

  لا)
  .منع

  ذكر المبلغ غير المدرج.إذا كانت الإجابة "لا" يرجى 
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  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

وسـيجري  .يلزم تعيين عدد إضافي من الموظفين في المقر الرئيسي وفي أربعة مكاتب إقليمية. لا
  .خلال هذه الثنائيةتعيين الموظفين في المناصب الرئيسية 

معبـراً عنـه بعـدد المـوظفين  -إذا كانت الإجابة "لا" يُذكر العدد اللازم من المـوظفين الإضـافيين 
مـــع بيـــان الأقـــاليم المحـــددة ومجموعـــة (مجموعـــات) المهـــارات اللازمـــة حســـب  -المتفـــرغين 
  الاقتضاء.

الإقليمـي لأفريقيـا والمكتـب يلزم موظف متفرغ واحد يكون بمثابة جهة تنسـيق فـي كـل مـن المكتـب 
 .الإقليمي لجنوب شرق آسيا والمكتب الإقليمي لأوروبا والمكتب الإقليمي لشرق المتوسط

الأغـراض  العمـل الخـاص بأحـدويلزم ثلاثة موظفين تقنيـين فـي المقـر الرئيسـي ليتـولى واحـد مـنهم 
  .التأهيل والبياناتو الصحة : الثلاثة للخطة، ألا وهي

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤التكاليف المقدرة للثنائية هل 
   .من أصل المبلغ اللازم بقليل ٪٥٠ لم يؤمن حالياً سوى أقل من -لا

إذا كانت الإجابة "لا" يرجى تحديد ثغرة التمويل وكيفية تعبئة الأموال (مع بيان تفاصيل مصدر التمويل 
  التمويل المتوقعة).المتوقع (مصادر 

 الخطة المنسقة على نطاق المنظمـة بواسطة ستُعالج ثغرة التمويلأمريكي.  ليون دولارم ٤ :ثغرة التمويل
  .٢٠١٥ -٢٠١٤ الميزانية البرمجيةتمويل في  ككل لتعبئة الموارد اللازمة لسد مواطن العجز

  
  

الجهــود الشــاملة والمنســقة المبذولــة مــن أجــل التــدبير العلاجــي لاضــطرابات   ٨-٦٧ج ص ع القرار   -١
  طيف التوحد      

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
  ٢-٢الحصيلة:   الإدمان مواد ومعاقرة النفسية الصحة  مجال البرمجي:ال     

  ٢-٢-٢و ١-٢-٢المُخرج:         
  ٤-٢الحصيلة:         العجز والتأهيل  مجال البرمجي:ال     

  ١-٤-٢المُخرج:         
  مجال البرمجي (المجالات البرمجية المذكورة أعلاه؟)ال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

بشـأن خطـة العمـل الشـاملة الخاصـة  ٨-٦٦ج ص عيطلب القـرار مـن المـدير العـام عـدة أمـور منهـا تنفيـذ القـرار 
بشـأن العجـز. ومـن ثـم فـإن تنفيـذ هـذا القـرار  ٩-٦٦ج ص ع، والقـرار ٢٠٢٠-٢٠١٣بالصحة النفسية في الفترة 

 وللمصابين بالعجز.سيقود العمل على دعم تعزيز إتاحة الخدمات المقدمة بشأن الصحة النفسية 
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات والمُخرجات المستهدفة هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
  نعم.
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ــاً فــي الميزانيــة يُعــد محــدوداً، وســينطوي تنفيــذ القــرار علــى أنشــطة  ومــع ذلــك فــإن نطــاق الأنشــطة المدرجــة حالي
 .٢٠١٥-٢٠١٤انية البرمجية المعتمدة للفترة إضافية يجب إضافة تكاليفها إلى الميز 

  
  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣

  التكلفة الإجمالية  (أ)
) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (

  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةالأنشطة (تكلفة تلك  )٢(
إلـــى كــــانون الأول/  ٢٠١٤ســـت ســــنوات ونصـــف (تشــــمل الفتـــرة مــــن تمـــوز/ يوليــــو   )١(

  ).٢٠٢٠ديسمبر 
مليــــــــون دولار أمريكــــــــي؛  ١٣مليــــــــون دولار أمريكــــــــي (الموظفــــــــون:  ٣٧المجمــــــــوع:   )٢(

  مليون دولار أمريكي) ٢٤الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٠,٤مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٢,٨المجمـــــوع: 
  مليون دولار أمريكي). ٢,٤

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذهتــُذكر 
  .الاقتضاء

  .٪٥٤؛ المكاتب القطرية، ٪٢١؛ المكاتب الإقليمية، ٪٢٥المقر الرئيسي، 
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  لا.

  " يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.إذا كانت الإجابة "لا
ـــــدره  ـــــغ وق ـــــة المعتمـــــدة ١,٨ســـــتلزم إضـــــافة مبل ـــــة البرمجي ـــــى الميزاني ـــــون دولار أمريكـــــي إل  ملي

٢٠١٥-٢٠١٤.  
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  لا.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيينإذا كانـــت الإجابـــة "لا" 
مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعـات) المهـارات اللازمـة  - الموظفين المتفرغين

  حسب الاقتضاء.
ستجري الاسـتعانة بـالمراكز المتعاونـة مـع المنظمـة وبشـبكة مـن الخبـراء وبأصـحاب المصـلحة 

  جل التقدم في الأنشطة، مع زيادة طفيفة فقط في موظفي المنظمة.من المجتمع المدني من أ
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  ٢٠١٥-٢٠١٤خلال الثنائية 
فــي المقــر الرئيســي: خبيــر دولــي واحــد فــي الصــحة العموميــة واضــطرابات النمــو (مــا يعــادل 

مـن موظـف ٪ ٥٠) وسـكرتير واحـد (مـا يعـادل ٤-(ف ٤-من موظف متفرغ) برتبـة م ٪١٠٠
  .٥-ع  خمتفرغ) برتبة 
   ٢٠١٧-٢٠١٦خلال الثنائية 

 ٪١٠٠في المقر الرئيسي: خبيران دوليان في الصحة العمومية واضطرابات النمو (ما يعادل 
مــن موظــف متفــرغ) برتبــة ٪ ٥٠(مــا يعــادل  ٤-مــن موظــف متفــرغ) وســكرتير واحــد برتبــة ف

  .٥-ع  خ
هم معرفـــة فــي المكاتـــب الإقليميــة: ســـتة خبــراء فـــي الصـــحة العموميــة واضـــطرابات النمــو، لـــدي

  .٤-من موظف متفرغ) برتبة ف٪ ٥٠بالاحتياجات في أقاليمهم المعنية (ما يعادل 
مـن ٪ ٦٠على مستوى المكاتب القطرية: سينفق على توظيف الخبراء جزء من النسبة البالغة 

  .٤-الميزانية المتاحة لتنفيذ القرار على هذا المستوى برتبة ف
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤للثنائية هل التكاليف المقدرة 
  لا.

إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة).

يكي للمقر الرئيسـي) وهـو مـدرج مليون دولار أمر  ٠,٥مبلغ وقدره مليون دولار أمريكي (ويخصص منه 
، وســــــيتأتى مــــــن مــــــزيج مــــــن الاشــــــتراكات المقــــــدرة ٢٠١٥-٢٠١٤فــــــي الميزانيــــــة البرمجيــــــة المعتمــــــدة 

والمســاهمات الطوعيــة، بنــاءً علــى عمليــة الحــوار الخــاص بالتمويــل، ومــا يتصــل بــذلك مــن جهــود تعبئــة 
  الموارد.

مـــدرج فـــي الميزانيـــة البرمجيـــة المعتمـــدة، مليـــون دولار أمريكـــي، غيـــر  ١,٨أمـــا المبلـــغ الإضـــافي، أي 
وستلزم تعبئته من أجل تغطية تكاليف التنفيذ (عدد محدود من الموظفين الإضـافيين وقـدر محـدود مـن 

، وذلـك مـن خـلال ٢٠١٥حتـى كـانون الأول/ ديسـمبر  ٢٠١٤المواد التقنية المعدة)، من تمـوز/ يوليـو 
الموارد اللازمة لسد مواطن العجز في تمويـل الميزانيـة الخطة المنسقة على نطاق المنظمة ككل لتعبئة 

  .٢٠١٥-٢٠١٤البرمجية 
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  مرض الصدفية  ٩-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
  ١-٢الحصيلة:       الأمراض غير السارية  مجال البرمجي:ال     

  ١-١-٢المُخرج:       
  مجال البرمجي (المجالات البرمجية المذكورة أعلاه؟)ال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

وعوامل خطره المشتركة، وستؤدي إلى ستساعد الأنشطة المذكورة في القرار على توعية الناس بمرض الصدفية 
 تعزيز فهمه نتيجة لذلك. وسيسهم هذا في تقليل ما يترتب على الصدفية من مرض وعجز ووفاة مبكرة.

  
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات والمُخرجات المستهدفة هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال

 لا.

  المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة المقدرة والآثار   -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  وتستمر في الثنائيات التالية. ٢٠١٥-٢٠١٤الثنائية تبدأ من   )١(
(الموظفــــــــون:  ٢٠١٥-٢٠١٤دولار أمريكــــــــي فــــــــي الثنائيــــــــة  ١٥٠ ٠٠٠المجمــــــــوع   )٢(

دولار أمريكـــــي)؛ وتـــــدرج التكـــــاليف الخاصـــــة  ٩٠ ٠٠٠دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٦٠ ٠٠٠
  بالثنائيات التالية ضمن الميزانيات البرمجية المستقبلية.

  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
  دولار أمريكي. ١٥٠ ٠٠٠المجموع: 

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  المقر الرئيسي من أجل إعداد التقرير العالمي.
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  لا.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
تكـــاليف، ولكـــن الميزانيـــة الإضـــافية الصـــغيرة لا تتضـــمن ال ٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيـــة البرمجيـــة 

  نسبياً للأنشطة ستعالج من خلال بعض أعمال إعادة البرمجية بصورة طفيفة.
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  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  لا.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيينإذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد 

مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعـات) المهـارات اللازمـة  - الموظفين المتفرغين
  حسب الاقتضاء.

  مستشار بعقد قصير لمدة  أربعة شهور.
  التمويل  -٤

  امل؟ (نعم/ لا)(ب) ممولة بالك٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  لا.

إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

المــوارد اللازمــة لســد  ســتلزم تعبئــة الأمــوال  بواســطة الخطــة المنســقة علــى نطــاق المنظمــة ككــل لتعبئــة
  .٢٠١٥-٢٠١٤ الميزانية البرمجيةتمويل في  مواطن العجز

  
  

  صحة المواليدخطة العمل بشأن   ١٠-٦٧ج ص ع القرار   -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية   -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-en.pdf)   

  تعزيز الصحة طيلة العمر -٣الفئة: 
   ١-٣الحصيلة:     الصحة الإنجابية وصحة الأم والوليدالمجال البرمجي: 
  ١-١-٣المُخـــــرج:             والطفل والمراهق 

ــة المــذكورة  ــرار فــي تحقيــق حصــيلة (حصــائل) المجــال البرمجــي (المجــالات البرمجي كيــف سيســاهم هــذا الق
  ؟أعلاه)

) توفير الدعم التقني للدول الأعضاء ١اللازمة لما يلي: (سيفضي هذا القرار  إلى دعم الموارد البشرية والمالية 
) وإعـداد تقـارير مرحليـة ٣) رصد التنفيذ والأثر والتقدم؛ (٢في تنفيذ عنصر صحة الوليد من الخطط الوطنية؛ (

  تقدّم دورياً إلى جمعية الصحة.
  المستهدفة المطلوبة في هذا القرار؟ (نعم/ لا) والمنجزات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المُخرجات

 .نعم
  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣

  التكلفة الإجمالية  (أ)
) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (

  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠تلك الأنشطة (مقربة إلى وحدات يبلغ كل منها  تكلفة )٢(
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  )٢٠١٧-٢٠١٤أربع سنوات (تغطي الفترة   )١(
مليـــون دولار أمريكـــي؛  ١٠,٤٥مليـــون دولار أمريكـــي (موظفـــون:  ٣٤,٤٠المجمـــوع   )٢(

  مليون دولار أمريكي) ٢٣,٩٥أنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

(أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤المخصــص للثنائيــة  يُــذكر المبلــغ
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

مليــــون دولار أمريكــــي؛ أنشــــطة:  ٥,٢١مليــــون دولار أمريكــــي (موظفــــون:  ١٨,٩٣المجمــــوع: 
  مليون دولار أمريكي) ١٣,٧٢

التكــاليف، مــع بيــان الأقــاليم المحــددة حســب تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه 
  .الاقتضاء

  سيجري التنفيذ على جميع مستويات المنظمة وعبر كافة الأقاليم.
؟ ٢٠١٥-٢٠١٤هــل أدرجــت بالكامــل التكلفــة المقــدرة ضــمن الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة 

  (نعم/ لا)
  .منع

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  ثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفيالآ  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  ولكن يلزم ضمان تمويل احتياجات الموظفين الراهنة.نعم، 

معبـــراً عنـــه بعـــدد  -إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين 
مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعـات) المهـارات اللازمـة  -الموظفين المتفرغين 

  حسب الاقتضاء.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  لا.

مصــدر إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة).

 المنظمــة نطــاق علــى المنســقة الخطــة بواســطةمليــون دولار أمريكــي. ســتُعالج هــذه الثغــرة  ٩,٤٧
  .٢٠١٥-٢٠١٤ البرمجية الميزانيةتمويل  في لتعبئة الموارد اللازمة لسد مواطن العجزككل 
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الآثــــار الصــــحية العموميــــة المترتبــــة علــــى التعــــرض للزئبــــق ومركباتــــه: دور   ١١-٦٧ج ص ع القرار     -١
  منظمة الصحة العالمية ووزارات الصحة العمومية في تنفيذ اتفاقية ميناماتا

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  تعزيز الصحة طيلة العمر -٣الفئة:   
  ٥-٣الحصيلـــــــة:     الصحة والبيئة مجال البرمجي:ال

  ٣-٥-٣و ٢-٥-٣و ١-٥-٣المُخرجات:     
  الأمراض غير السارية -٢الفئة: 

  ١-٢الحصيلة:     الأمراض غير السارية مجال البرمجي:ال
  ١-١-٢المُخــــــرج:     

  التأهب والترصد والاستجابة -٥الفئة: 
  ٤-٥الحصيلة:     السلامة الغذائية مجال البرمجي:ال

  ٣-٤-٥المُخــــــرج:     
  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

إذ ييســـر القـــرار الوقايـــة مـــن تعـــرض البشـــر للزئبـــق ومركباتـــه، ويســـاهم مســـاهمة مباشـــرة فـــي تحقيـــق حصــــائل 
المجـــالات البرمجيـــة المـــذكورة أي الحـــد مـــن التهديـــدات البيئيـــة التـــي تتعـــرض لهـــا الصـــحة؛ وزيـــادة فـــرص إتاحـــة 
التدخلات الرامية إلى الوقاية من الأمراض غير السارية وعوامل الخطر المتصلة بها وتدبيرها العلاجي؛ وتأهب 

 ذائية وتخفيفها.جميع البلدان الكافي للوقاية من المخاطر المرتبطة بالسلامة الغ
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ) ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
؛ ٢٠٢٠و ٢٠١٤سيلزم تنفيذ قدر لا يسـتهان بـه مـن الأنشـطة فـي الفتـرة بـين عـامي  )١(

تـاريخ ميناماتـا علـى وسيتواصل تنفيذ الأنشطة بقدر مخفض بعد تلك الفترة (لا تنطـوي اتفاقيـة 
 انتهاء).

مليــون  ٢,٦٨مليــون دولار أمريكــي (الموظفــون:  ٩,٠٣): ٢٠٢٠-٢٠١٤المجمــوع ( )٢(
  مليون دولار أمريكي). ٦,٣٥دولار أمريكي؛ الأنشطة: 

  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
دولار أمريكــــي؛ الأنشــــطة:  ٧٢٠ ٠٠٠مليــــون دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ٢,٤٧المجمــــوع: 

  مليون دولار أمريكي). ١,٧٥
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الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  على جميع مستويات المنظمة.
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.إذا كانت الإجابة "لا" 
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  نعم.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين
ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي

  الاقتضاء.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  لا.

إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

مليــون دولار أمريكــي. وتشــمل مصــادر التمويــل المحتملــة مرفــق البيئــة  ١,٣تقــدر ثغــرة التمويــل بمبلــغ 
ميناماتا؛ والخطة المنسقة على نطاق المنظمة ككل لتعبئة المـوارد العالمية الذي هو آلية تمويل اتفاقية 

  .٢٠١٥-٢٠١٤تمويل الميزانية البرمجية اللازمة لسد مواطن العجز في 
  
  

المســـاهمة فـــي التنميـــة الاجتماعيــــة والاقتصـــادية: إجـــراءات مســـتدامة عبــــر   ١٢-٦٧ج ص ع القرار    -١
  القطاعات من أجل تحسين الصحة والإنصاف في مجال الصحة 

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
  ١-٢الحصيلة:       السارية غير الأمراضمجال البرمجي: ال

  ١-١-٢المُخـــــرج:               
  ٢-٢الحصيلة:     الإدمان مواد ومعاقرة النفسية الصحةمجال البرمجي: ال

  ١-٢-٢المُخـــــرج:               
  ٥-٢الحصيلة:           التغذيةمجال البرمجي: ال

  ١-٥-٢المُخـــــرج:               
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  تعزيز الصحة طيلة العمر -٣الفئة: 
  
  ٤-٣الحصيلة:     للصحة الاجتماعية المحددات مجال البرمجي:ال

  ١-٤-٣المُخـــــرج:               
  ٥-٣الحصيلة:         والبيئة الصحةمجال البرمجي: ال

  ٢-٥-٣المُخـــــرج:               
  ٣-٣الحصيلة:     الجنسين بين المساواة مبادئ تعميممجال البرمجي: ال

  ١-٣-٣المُخـــــرج:         الإنسان وحقوق والإنصاف   
  ؟مجال البرمجي (المجالات البرمجية) المذكورة أعلاهال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

الصحة والإنصاف في مجال الصحة والتنمية الاجتماعية والاقتصادية من خـلال سيُسهم هذا القرار في تحسين 
إجراءات فعالة عبر القطاعات. وسيعزز أكثر فأكثر دور قطاع الصحة في العمل مـع القطاعـات الأخـرى علـى 
معالجـــة القضـــايا الصـــحية، وخصوصـــاً الوقايـــة مـــن الأمـــراض غيـــر الســـارية ومكافحتهـــا. وســـيعزز القـــرار كـــذلك 

 تعاون داخل المنظمة وبين المنظمة وشركائها.ال
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال

 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  جماليةالتكلفة الإ  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  ).٢٠١٦-٢٠١٤ثلاث سنوات (تشمل الفترة   )١(
دولار أمريكــــــي؛  ٧٩٠ ٠٠٠مليــــــون دولار أمريكــــــي (الموظفــــــون:  ١,٤٥المجمــــــوع:   )٢(

  دولار أمريكي). ٦٦٠ ٠٠٠الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

ر أمريكــــــي؛ الأنشــــــطة: دولا ٥٣٠ ٠٠٠دولار أمريكــــــي (الموظفــــــون:  ٩٨٠ ٠٠٠المجمــــــوع: 
  دولار أمريكي) ٤٥٠ ٠٠٠

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

تكــاليف المــلاك الــوظيفي ســيتم تحملهــا فــي المقــر الرئيســي فقــط؛ أمــا تكــاليف الأنشــطة فســيتم 
  تحملها على كل مستويات المنظمة.

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  بالكامــلهــل أدرجــت 
  (نعم/ لا)

  نعم.
  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
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  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  نعم.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيينإذا كانـــت 

ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي
  الاقتضاء.

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
دولار أمريكــــي؛ مصــــدر (مصــــادر) التمويــــل: الاشــــتراكات المقــــدرة والمســــاهمات الطوعيــــة  ٩٨٠ ٠٠٠

  ، وخصوصاً من خلال الحوار الخاص بالتمويل.الأساسية، مع الجهود المبذولة لتعبئة الموارد
  
  

  )٢٠٠٥تنفيذ اللوائح الصحية الدولية (  ١٣-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  والاستجابةالتأهب والترصد  -٥الفئة:   
  ١-٥الحصيلة:     والاستجابة الإنذار مجالي في القدراتمجال البرمجي: ال     

  ١-١-٥المُخرج:         
  ؟مجال البرمجي (المجالات البرمجية) المذكورة أعلاهال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

الــدول والبلــدان فــي مجــال تنفيــذ اللــوائح الصــحية إن القــرار سيســاند الأمانــة فــي دورهــا الخــاص بتقــديم الــدعم إلــى 
). وقــد خلــُص فريــق الخبــراء الاستشــاري الاســتراتيجي إلــى أن جرعــة وحيــدة مــن الحمــى الصــفراء ٢٠٠٥الدوليــة (

لـــزوم  تكفـــي لمـــنح المناعـــة المســـتدامة وتـــوفير الحمايـــة طيلـــة العمـــر ضـــد مـــرض الحمـــى الصـــفراء، وإلـــى أنـــه لا
قـــاح الحمـــى الصـــفراء. وأيـــدت المنظمـــة هـــذا الاســـتنتاج، وطلـــب عـــدد مـــن الـــدول لإعطـــاء جرعـــة تنشـــيطية مـــن ل

 ).٢٠٠٥الأعضاء إرشادات من الأمانة بشأن تنفيذ هذه النصيحة بمقتضى اللوائح الصحية الدولية (
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 م.نع

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  لا يلزم أن تضطلع الأمانة بأية أنشطة من أجل تنفيذ هذا القرار  )١(
المجموع: صفر من الدولارات الأمريكية (الموظفون: صفر من الـدولارات الأمريكيـة؛   )٢(

  الأنشطة: صفر من الدولارات الأمريكية)
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  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤المخصــص للثنائيــة يُــذكر المبلــغ 

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
المجمـــــوع: صـــــفر مـــــن الـــــدولارات الأمريكيـــــة (الموظفـــــون: صـــــفر مـــــن الـــــدولارات الأمريكيـــــة؛ 

  الأنشطة: صفر من الدولارات الأمريكية)
الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  ذهتــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــ

  .الاقتضاء
  .لا ينطبق

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل
  (نعم/ لا)
  .لا ينطبق

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  .لا ينطبق

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين
مـــع بيـــان الأقـــاليم المحـــددة ومجموعـــة المهـــارات اللازمـــة حســـب  - المـــوظفين المتفـــرغين

  الاقتضاء.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤اليف المقدرة للثنائية هل التك
  لا ينطبق.

إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

  لا ينطبق 
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  ٢٠١٥الصحة في خطة التنمية لما بعد عام   ١٤-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf) 

  النُظم الصحية -٤الفئة: 
  وفيما يلي صلات أخرى:

  متعددةالحصائل:     الأمراض السارية -١الفئة: 
  المُخرجات: متعددة    الأمراض غير السارية -٢الفئة: 
  تعزيز الصحة طيلة العمر -٣الفئة: 

  ٤-١جميع المجالات البرمجية المدرجة في الفئات   مجال البرمجي(المجالات البرمجية):ال    
  المذكورة أعلاه؟)مجال البرمجي (المجالات البرمجية ال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

سيساهم هذا القرار في ضمان حصول الناس على الخدمات الصحية التي يحتاجون إليها في جميع المجالات 
وعلى مدى العمر. ويدعم القرار إنشاء نُظم  –سواء في مجال الأمراض السارية أو الأمراض غير السارية  –

التمويل والقوى العاملة الصحية  –ونة لها صحية قوية عن طريق العمل على تعزيز جميع العناصر المك
في سبيل دعم ضمان جودة جميع أنواع  –والمنتجات الطبية والمعلومات وتصريف الشؤون والهياكل الأساسية 

الخدمات الصحية وليست الخدمات العلاجية فحسب، مع توفير الحماية من المخاطر المالية. ويشجع القرار 
الصحة، بما في ذلك التغطية الصحية الشاملة، بشكل ملائم في خطة التنمية  الدول الأعضاء على دعم إدراج

) تزويد الأمانة الدول الأعضاء بالمعلومات لدعمها في تحديد ١. كما سيشجع على (٢٠١٥لما بعد عام 
، بما في ذلك تقديم تقارير موجزة عن ٢٠١٥موقفها فيما يتعلق بالصحة في خطة التنمية لما بعد عام 

من أجل دعم  ٢٠١٥) ومشاركة الأمانة في العملية الخاصة لما بعد عام ٢سات وتقديرات ملائمة؛ (السيا
 البلدان في ضمان أن الصحة تقع في صميم الخطة.

  
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيالمُخرجات والمنجزات المستهدفة هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل 

 نعم.

  والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة المقدرة   -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  )٢٠١٥-٢٠١٤نتان (تشمل الفترة س  )١(
مليــــون دولار أمريكــــي؛  ١,١٦مليــــون دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ١,٣١المجمــــوع:   )٢(

  دولار أمريكي) ١٥٠ ٠٠٠الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

(أ) ٣من التكاليف المذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤يُذكر المبلغ المخصص للثنائية 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠بلغ كل منها إلى وحدات ي (مقرباً 

مليـــون دولار أمريكـــي؛ الأنشـــطة:  ١,١٦مليـــون دولار أمريكـــي (الموظفـــون:  ١,٣١المجمـــوع: 
  .دولار أمريكي) ١٥٠ ٠٠٠
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الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

وضــع اســتراتيجياتها يشــمل جميــع الأقــاليم، وستشــارك  إن تقــديم الــدعم إلــى البلــدان مــن أجــل
الأمانــة علــى مســتويات المنظمــة الثلاثــة جميعهــا. أمــا إعــداد التقــارير المــوجزة عــن السياســات 
والتقديرات فسيقع على عاتق المقر الرئيسي في المقام الأول؛ كما ستلزم بعـض المشـاركة مـن 

  جانب المكاتب الإقليمية.
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة تكلفــة المقــدرة ضــمن ال هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  -يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين  "لا" اذا كانـــت الاجابـــة
 ،مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعات) المهارات اللازمة -الموظفين المتفرغين 

  ،حسب الاقتضاء
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  نعم.

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  نعم.
وكيفية تعبئة الأموال (مع بيان تفاصيل مصدر إذا كانت الإجابة "لا" يرجى تحديد ثغرة التمويل 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة).
  لا ينطبق.

    
ضـــد النســـاء  وخصوصـــاً  ،دور النظـــام الصـــحي فـــي التصـــدي للعنـــفتعزيـــز   ١٥-٦٧ج ص ع القرار   -١

  وضد الأطفال والفتيات
  ٦٦/٧ج: (انظر الوثيقة ٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية   -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-en.pdf)   

   الأمراض غير السارية -٢الفئة: 
   ٣-٢الحصيلة:       المجال البرمجي: العنف والإصابات    
  ٣-٣-٢المُخـــــرج:                 
  ٢-٢الحصيلة:   مواد الإدمان المجال البرمجي: الصحة النفسية ومعاقرة    
  ٢-٢-٢المُخـــــرج:                 

  تعزيز الصحة طيلة العمر -٣الفئة: 
   ١-٣الحصيلة:     المجال البرمجي: الصحة الإنجابية وصحة الأم    
  ٤-١-٣المُخـــــرج:           والوليد والطفل والمراهق     
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   التأهب والترصد والاستجابة -٥الفئة: 
   ٣-٥ الحصيلة:      المجال البرمجي: إدارة مخاطر الطوارئ     

  ١-٣-٥المُخـــــرج:         وإدارة الأزمات  
ــة المــذكورة  ــرار فــي تحقيــق حصــيلة (حصــائل) المجــال البرمجــي (المجــالات البرمجي كيــف سيســاهم هــذا الق

  ؟أعلاه)
المُمــارس ضــد العنــف وخصوصــاً  سيســهم القــرار فــي اســترعاء مزيــد مــن الاهتمــام للتــأثير فــي موضــوع العنــف،

النساء والفتيات، بوصفه مشكلة من مشاكل الصحة العمومية، وفي وقعه الجسيم علـى الصـحة وإمكانيـة اتقائـه، 
وســـيعزز القـــرار كـــذلك دور قطـــاع الصـــحة ضـــمن نطـــاق  .التصـــدي لـــهوالـــدور الـــذي يؤديـــه قطـــاع الصـــحة فـــي 

في قطاع الصحة بولايـة أقـوى للتعامـل مـع استجابة متعددة القطاعات، وسيزوّد الملتزمين من راسمي السياسات 
    .هذا الموضوع

تعزيـز التعــاون بـين المنظمــة وشـركائها الخــارجيين مـن جهــة، وداخـل المنظمــة  علــى أيضـاً  وسـوف يسـاعد القــرار
 .من جهة أخرى

  المستهدفة المطلوبة في هذا القرار؟ (نعم/ لا) والمنجزات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المُخرجات
  .نعم
  
  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣

  التكلفة الإجمالية  (أ)
) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (

  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠تكلفة تلك الأنشطة (مقربة إلى وحدات يبلغ كل منها  )٢(
  )٢٠١٨-٢٠١٤خمس سنوات (تغطي الفترة   )١(
مليـون دولار أمريكـي؛  ١٨,٨١مليـون دولار أمريكـي (الموظفـون:  ٣٤,٦٥المجموع:   )٢(

  )مليون دولار أمريكي ١٥,٨٤الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

(أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

مليــون دولار أمريكــي؛ الأنشــطة:  ٧,٣٩مليــون دولار أمريكــي (الموظفــون:  ١٣,٥٤المجمــوع: 
  )مليون دولار أمريكي ٦,١٥

تحمل هــذه التكــاليف، مــع بيــان الأقــاليم المحــددة حســب تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســت
  .الاقتضاء

   .جميع مستويات المنظمة
؟ ٢٠١٥-٢٠١٤هــل أدرجــت بالكامــل التكلفــة المقــدرة ضــمن الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة 

  (نعم/ لا)
  .منع

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
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  الملاك الوظيفيالآثار المترتبة بالنسبة إلى   (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  .٢٠١٥-٢٠١٤نعم، بالنسبة إلى الثنائية 
ومـــا بعـــدها فقـــد يلـــزم عـــدد إضـــافي مـــن المـــوظفين،  ٢٠١٧-٢٠١٦أمـــا فيمـــا يخـــص الثنائيـــة 

   .وخاصة على الصعيدين الإقليمي والقطري
معبـــراً عنـــه بعـــدد  -العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر 

مع بيان الأقاليم المحددة ومجموعة (مجموعـات) المهـارات اللازمـة  -الموظفين المتفرغين 
  حسب الاقتضاء.

  .ستتوقف الحاجة إلى موظفين إضافيين على وضع خطة العمل العالمية المطلوبة في القرار
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤المقدرة للثنائية هل التكاليف 
مليون  ١٣,٥٤ملايين دولار أمريكي تقريباً من أصل المبلغ اللازم للثنائية وقدره  ٥أُمِّن حالياً مبلغ لا. 

   .دولار أمريكي
بيــان تفاصــيل مصــدر  إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة).
مليــون دولار أمريكــي، ومــن المتوقــع  ٨,٥٤مــا يقــارب  ٢٠١٥-٢٠١٤تبلــغ ثغــرة التمويــل فــي الثنائيــة 

الخطة المنسقة على نطـاق المنظمـة ككـل لتعبئـة المـوارد سدها بفضل عملية الحوار الخاص بالتمويل و 
  .٢٠١٥-٢٠١٤جز في تمويل الميزانية البرمجية اللازمة لسد مواطن الع

    
  الطب التقليدي (الشعبي)  ١٨-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
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  النُظم الصحية -٤الفئة:   
  ٣-٤الحصيلة:       ١إتاحة الأدوية والتكنولوجياتالبرمجي: مجال ال

  ١-٣-٤المُخـــــرج:       التنظيمية القدرات وتعزيز الصحية    
  ؟مجال البرمجي (المجالات البرمجية) المذكورة أعلاهال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

مـــــع الرؤيـــــة  ٢٠٢٣-٢٠١٤(الشـــــعبي) للفتـــــرة تتماشـــــى أغـــــراض اســـــتراتيجية المنظمـــــة بشـــــأن الطـــــب التقليـــــدي 
، والتــي تجســدها الميزانيــة البرمجيــة ٢٠١٩-٢٠١٤والأولويــات المحــددة فــي برنــامج العمــل العــام الثــاني عشــر 

. وسوف يُساهم أيضاً تنفيذ الاستراتيجية الخاصة بالطب التقليدي (الشعبي) فـي إنجـاز حصـائل ٢٠١٥-٢٠١٤
لخـــــدمات الصـــــحية المتكاملـــــة التـــــي تركـــــز علـــــى النـــــاس، وإتاحـــــة الأدويـــــة المجـــــالات البرمجيـــــة فيمـــــا يتعلـــــق با

 .٢٠١٥-٢٠١٤والتكنولوجيات الصحية، وتعزيز القدرة التنظيمية، كما هو مبين في الميزانية البرمجية 
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

                                                      
إلـى أجهـزة وأدويـة ولقاحـات " يشـير مصـطلح "التكنولوجيـات الصـحية، فـإن ٢٩-٦٠ج ص عوفقاً لما يـرد ذكـره فـي القـرار    ١

 .وإجراءات ونُظم تستحدث من أجل حل مشكلة صحية ما، وتحسين نوعية الحياة
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  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  ).٢٠٢٣-٢٠١٤عشر سنوات (تشمل الفترة   )١(
مليــون دولار أمريكــي؛  ٢٠,١١مليــون دولار أمريكــي (الموظفــون:  ٢٦,١١المجمــوع:   )٢(

  ملايين دولار أمريكي). ٦,٠٠الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣التكــاليف المــذكورة فــي مــن  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

ملايـــين دولار أمريكـــي؛ الأنشـــطة:  ٤,٠٠مليـــون دولار أمريكـــي (الموظفـــون:  ٥,٢المجمـــوع: 
  مليون دولار أمريكي) ١,٢

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

كل مستويات المنظمة، بما في ذلك المقر الرئيسـي وكـل المكاتـب الإقليميـة السـتة، مـع تحديـد 
  مشاركة المكاتب القُطرية إقليماً بإقليم.

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل
  (نعم/ لا)

  نعم.
  الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.إذا كانت 

  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  نعم.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

ــرغين ــان الأقــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف مــع بي
  الاقتضاء.

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
  مليون دولار أمريكي. ١,٩٧ثغرة التمويل: 

مليـــون دولار أمريكـــي مـــن حكومـــة الصـــين وحكومـــة منطقـــة ماكـــاو  ١,١٠مصـــادر التمويـــل المتوقعـــة: 
دولار أمريكي عـن طريـق جهـود جمـع الأمـوال  ٨٦٦ ٠٠٠الإدارية الخاصة (الصين) وحكومة الهند؛ و

  الخاص بالتمويل. والحوار
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  تعزيز الرعاية الملطفة كعنصر من عناصر العلاج المتكامل طيلة العمر  ١٩-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧انظر الوثيقة ج: (٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
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  الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
  ١-٢الحصيلة:     مجال البرمجي: الأمراض غير الساريةال

  ١-١-٢المُخـــــرج:     
  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

الرعايـــة اللازمـــة لمعالجـــة العمليـــة المســـتمرة لتقـــديم مـــن بوصـــفها جـــزءاً تحقيـــق الرعايـــة الملطفـــة ســـيدعم القـــرار 
داء والسـرطان والأمـراض التنفسـية المزمنـة و والأوعيـة الدمويـة  أمراض القلـبخصوصاً الأمراض غير السارية، و 

الأمــراض لوقايــة مــن لالخاصــة بالمنظمــة وهــي واحــدة مــن الأنشــطة المدرجــة فــي خطــة العمــل العالميــة  ،الســكري
ي إطـار الرصـد فالرعاية الملطفة إتاحة لتتبع  ؤشرويُدرج فيها أيضاً م. ٢٠٢٠-٢٠١٣فحتها ومكا غير السارية

 .ملخطة العل العالمي
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى   -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
لوقايـة خطـة العمـل العالميـة لستغطي مرحلة التنفيذ فترة السـنوات السـبع المتبقيـة مـن   )١(

  .، وستستمر إلى ما بعد ذلك٢٠٢٠-٢٠١٣ومكافحتها  الأمراض غير الساريةمن 
ملايـــــــين دولار أمريكـــــــي؛  ١٠مليـــــــون دولار أمريكـــــــي (الموظفـــــــون:  ٢٠المجمـــــــوع:   )٢(

  ملايين دولار أمريكي). ١٠الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في التكلفة ا  (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

  دولار أمريكي؛ ٦٠٠ ٠٠٠المجموع: مليون دولار أمريكي (الموظفون: 
  دولار أمريكي) ٤٠٠ ٠٠٠الأنشطة: 

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه تــُذكر مســتويات
  .الاقتضاء

  مستويات المنظمة.جميع 
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
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  ة بالنسبة إلى الملاك الوظيفيالآثار المترتب  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  لا، بيد أن تكاليف شغل المناصب اللازمة أُدرِجت في الميزانية البرمجية.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

ــرغينالمــوظفين  ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المتف ــان الأق مــع بي
  الاقتضاء.

ــ  ٥-ة موظــف واحــد إضــافي علــى الأقــل مــن الفئــة المهنيــة (الفنيــة) مســيلزم فــي الثنائيــة المقبل
 ٤-) في المقر الرئيسي جنبـاً إلـى جنـب مـع موظـف آخـر مـن الفئـة المهنيـة (الفنيـة) م٥-(ف
  ن المكاتب الإقليمية.) في كل واحد م٤-(ف

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
دولار أمريكــي. وســتتم معالجتهــا  بواســطة الخطــة المنســقة علــى  ٦٤٠ ٠٠٠ثغــرة التمويــل بمبلــغ تقُــدر 

-٢٠١٤نطاق المنظمة ككل لتعبئة الموارد  اللازمة لسد مـواطن العجـز فـي تمويـل الميزانيـة البرمجيـة 
٢٠١٥.  

    
  نظم تنظيم المنتجات الطبيةتعزيز   ٢٠-٦٧ج ص ع القرار     -١

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ بالميزانية البرمجيةالصلة   -٢
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  النظم الصحية  -٤الفئة:   

  ٣-٤الحصيلة:   والتكنولوجيات الصحية إتاحة الأدويةمجال البرمجي: ال
  ٣-٣-٤المُخرج:     وتعزيز القدرات التنظيمية   

  ٥و ٣و ٢و ١صلات إضافية بالفئات كما توجد 

  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

سيســـاعد هـــذا القـــرار علـــى تعزيـــز القـــدرة التنظيميـــة حـــول العـــالم مـــن أجـــل ضـــمان جـــودة الأدويـــة والتكنولوجيـــات 
وفعاليتها، وذلك مـن خـلال تحسـين أدوات التقيـيم واسـتخدامها؛ وتـوفير الـدعم التقنـي الصحية الأخرى ومأمونيتها 

والتــــدريب للهيئــــات التنظيميــــة؛ وتقــــديم الإرشــــادات بشــــأن تقيــــيم الفئــــات الجديــــدة مــــن المنتجــــات؛ ودعــــم وتعزيــــز 
لآثـار الدوائيـة الضـارة. الإقليمية ودون الإقليمية والتقارب بين المتطلبات التنظيمية؛ وتعزيز نُظم رصـد ا الشبكات

ويتــيح الاختبــار المســبق لفئــات جديــدة مــن  لمنظمــة لاختبــار الصــلاحية المســبقكمــا ســيؤدي إلــى تعزيــز بــرامج ا
  الأدوية.
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ـــة  ـــة والميســـورة التكلفـــة عنصـــراً أساســـياً مـــن عناصـــر التغطي وتُعـــد الأدويـــة والمنتجـــات الصـــحية المأمونـــة والفعال
الإنمائيـة للألفيـة، والتصـدي للعـبء المتزايـد للأمـراض غيـر السـارية، ومكافحـة الصحية الشاملة، وبلوغ الأهـداف 

  .الأوبئة والجوائح
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال

 نعم.
  
  الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك   -٣

  التكلفة الإجمالية  (أ)
) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (

  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
) وتشـير إلـى تكلفـة إجماليـة تصـل ٢٠٢٤-٢٠١٤(تغطي التقديرات الحالية مدة عشر سـنوات 

ســـيتم إدراج مـــا يتعلـــق بالاســـتراتيجية مـــن تكـــاليف ومـــلاك مليـــون دولار أمريكـــي. و  ٢٥٠إلـــى 
وظيفــي فــي كــل ميزانيــة مــن الميزانيــات الثنائيــة خــلال مــدة ســريان الاســتراتيجية، وذلــك علــى 

المتعلقــة بالعمــل المخطــط  أســاس الحســاب الــواقعي لتكــاليف المخرجــات والمنجــزات المســتهدفة
للاضـــطلاع بـــه فـــي كـــل فتـــرة مـــن فتـــرات الميزانيـــات البرمجيـــة المعنيـــة التـــي ســـتبدأ بالميزانيـــة 

  .٢٠١٧-٢٠١٦البرمجية 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

إلى  (أ) (مقرباً ٣من التكاليف المذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤يُذكر المبلغ المخصص للثنائية 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠وحدات يبلغ كل منها 

مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ١١,٥مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٣٠المجمـــــوع: 
  مليون دولار أمريكي). ١٨,٥

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تُــذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

وبعـــض المكاتـــب القُطريـــة  لمكاتـــب الإقليميـــةجميـــع اللمقـــر الرئيســـي و ستصــرف هـــذه التكـــاليف 
  .للمنظمة

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل
  (نعم/ لا)

  لا.
  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.

تنفيـذ كامـل نطـاق هـذا القـرار، وذلـك مـع مليـون دولار أمريكـي مـن أجـل  ٢٥سيلزم مبلغ وقـدره 
مراعــــاة أمــــور مــــن بينهــــا زيــــادة اتســــاع وعمــــق نطــــاق الــــدعم المقــــدم إلــــى الشــــبكات التنظيميــــة 
الإقليمية، والتعاون وتبادل المعلومات على الصـعيد العـالمي، وإجـراء الاختبـار المسـبق للفئـات 

  ة الضارة.الجديدة من الأدوية الأساسية، وتعزيز ترصد الآثار الدوائي
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  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  لا.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

مــع بيــان الأقــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتفــرغين
  الاقتضاء.

 (الفنيــة) والفئــات العليــامــن الفئــة المهنيــة موظفــاً إضــافياً متفرغــاً  ١٨إجماليــه  ســيلزم مــا يعــادل
(ســيلزم فــي المقــر الرئيســي مــا يعــادل ثلاثــة مــوظفين متفــرغين وســيلزم فــي المكاتــب الإقليميــة 

ــاً متفرغــاً (مــا يعــادل مــوظفين متفــرغين لكــل مكتــب مــن  ١٥يعــادل   اودون الإقليميــة مــ موظف
المكاتب الإقليمية ومـا يعـادل موظفـاً متفرغـاً واحـداً فـي كـل فريـق مـن الأفرقـة الثلاثـة المشـتركة 
بــين البلــدان فــي الإقلــيم الأفريقــي). وينبغــي أن يحظــى  مــلاك  المــوظفين المعنــي بخلفيــة مــن 

برات العمـل فـي البلـدان الناميـة، وبعـض الخبـرات فـي مجـال العمـل فـي الخبرات التنظيمية، وخ
  بيئة دولية.

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا
مصــدر إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
  مليون دولار أمريكي. ٢٥ثغرة التمويل في الوقت الحاضر بمبلغ تقدر 

وستتم معالجة تلك الثغرة  بواسطة الخطة المنسقة على نطاق المنظمة ككل لتعبئة الموارد اللازمـة لسـد 
  .٢٠١٥-٢٠١٤مواطن العجز في تمويل الميزانية البرمجية 

  
  

منتجـات العـلاج البيولوجيـة العلاج البيولوجية ، بمـا فـي ذلـك منتجات إتاحة   ٢١-٦٧ج ص ع القرار     -١
  وضمان جودتها ومأمونيتها ونجاعتها ١المماثلة

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  النظم الصحية -٤الفئة:   
  ٣-٤الحصيلة:   الصحية ٢مجال البرمجي: إتاحة الأدوية والتكنولوجياتال

  ٣-٣-٤المُخـــــــرج:     وتعزيز القدرة التنظيمية   
  الأمراض غير السارية -٢روابط إضافية بالفئة 

  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  القرار كيف سيساهم هذا
منتجــات العــلاج البيولوجيــة الخاصــة بعــلاج مجموعــة واســعة مــن الأمــراض غيــر الســارية هــي حاليــاً تعــد إتاحــة 

منتجــات العــلاج البيولوجيــة ن شــأن تنفيــذ القــرار تيســير إتاحــة باهظــة التكلفــة بالنســبة لمعظــم ســكان العــالم. ومــ
                                                      

 تسليماً بأن السلطات الوطنية قد تستعمل مصطلحات مختلفة تشير إلى منتجات علاج بيولوجية مماثلة.   ١
مصـطلح "التكنولوجيـات الصـحية" يشـير إلـى أجهـزة وأدويـة ولقاحـات ، فـإن ٢٩-٦٠ج ص علما يـرد ذكـره فـي القـرار وفقاً    ٢

 عية الحياة.وإجراءات ونُظم تستحدث من أجل حل مشكلة صحية ما، وتحسين نو 
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لمــن تمــسّ حـاجتهم إليهــا مــن الأفـراد، بمــا يــدعم بالتـالي الحصــيلة المشــار مونة الجــودة والمأمونــة والناجعـة المضـ
  إليها أعلاه.

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة   -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  )٢٠٢٣-٢٠١٤(تشمل الفترة  عشر سنوات )١(
مليــــون دولار أمريكــــي؛  ١٢,٥مليــــون دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ٢٥,٠المجمــــوع:  )٢(

  مليون دولار أمريكي) ١٢,٥الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

ــــين دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ٣,٠المجمــــوع:  ــــون دولار أمريكــــي؛ الأنشــــطة:  ١,٥ملاي ملي
  مليون دولار أمريكي). ١,٥

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  جانب ثلاثة مكاتب إقليمية.المقر الرئيسي إلى 
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  الحاليين؟ (نعم/ لا)هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين 
لا، ولكـــن اســـتقدام المـــوظفين ســـيجري علـــى أســـاس المناصـــب المدرجـــة أصـــلاً فـــي الميزانيـــة 

  البرمجية المعتمدة.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــار  - المــوظفين المتف ــان الأق ات اللازمــة، حســب مــع بي
  الاقتضاء.

الفئـة المهنيـة (الفنيـة) والفئـات العليـا (عـدد موظف إضافي متفـرغ فـي  ١,٥سيلزم ما مجموعه 
، جنـوب شـرق ٠,٥، الأمريكتـان؛ و٠,٥فـي مختلـف الأقـاليم:  المتفـرغينالإضـافيين الموظفين 
والتجربـة فـي مجـال . وينبغي أن يتمتع الموظفون بالخبرة )، غرب المحيط الهادئ٠,٥آسيا؛ و

  تنظيم منتجات العلاج البيولوجية.
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  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  .لا
إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 

  (مصادر التمويل المتوقعة)).التمويل المتوقع 
طـاق بواسطة الخطة المنسقة على نمليون دولار أمريكي، وستُعالج  ٢,٥تقدر ثغرة التمويل حالياً بمبلغ 
  .٢٠١٥-٢٠١٤اللازمة لسد مواطن العجز في تمويل الميزانية البرمجية المنظمة ككل لتعبئة الموارد 

  
  

  الأساسيةإتاحة الأدوية   ٢٢-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧انظر الوثيقة ج: (٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  النُظم الصحية -٤الفئة:   
  ٣-٤الحصيلة:     ١والتكنولوجيات الأدوية إتاحةمجال البرمجي: ال
  ١-٣-٤المُخـــــرج:     التنظيمية القدرات وتعزيز الصحية  

  ٥و ٣و ٢و ١ بالفئات إضافية روابط
  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

ــــة والناجعــــة والجيــــدة،  ــــة والتكنولوجيــــات الصــــحية المأمون ــــرار تحقيــــق الإتاحــــة المحســــنة للأدوي ســــيدعم هــــذا الق
علــى نحــو رشــيد مــن خــلال مــا يلــي: إعــداد وتنفيــذ السياســات وأفضــل الممارســات الوطنيــة؛ والنهــوج واســتعمالها 

الإقليمية لتبادل المعلومات والخبرات؛ وتقديم الأمانة للدعم والإرشادات إلى البلدان من أجل تعزيز ورصد إتاحة 
 .الأدوية الأساسية

  
  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيتهدفة والمُخرجات منجزات المسهل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال

 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  )٢٠١٩-٢٠١٤ست سنوات (تشمل الفترة   )١(
ملايين دولار أمريكي؛ الأنشـطة:  ٨مليون دولار أمريكي (الموظفون:  ١٨المجموع:   )٢(

  ملايين دولار أمريكي) ١٠

                                                      
مصـطلح "التكنولوجيـات الصـحية" يشـير إلـى أجهـزة وأدويـة ولقاحـات ، فـإن ٢٩-٦٠ج ص علما يـرد ذكـره فـي القـرار وفقاً    ١

 وإجراءات ونُظم تستحدث من أجل حل مشكلة صحية ما، وتحسين نوعية الحياة.
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  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤غ المخصــص للثنائيــة يُــذكر المبلــ

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٣,٦مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٨,٦المجمـــــوع: 

  ملايين دولار أمريكي) ٥,٠
الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه

  .الاقتضاء
  المقر الرئيسي وكل المكاتب الإقليمية الستة.

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل
  (نعم/ لا)

  نعم.
  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.

  بالنسبة إلى الملاك الوظيفيالآثار المترتبة   (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

لا، ولكـــن التوظيـــف ســـيتم علـــى أســـاس الوظـــائف المعتمـــدة والمدرجـــة فـــي الميزانيـــة البرمجيـــة 
  المعتمدة.

بعـــدد معبـــراً عنـــه  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين
ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي

  الاقتضاء.
سيلزم ما يعـادل ثمانيـة مـوظفين متفـرغين مـن الفئـة المهنيـة (الفنيـة) والفئـات العليـا (اثنـان فـي 

ن الخبـرة المقر الرئيسي وستة في المكاتب الإقليمية). ويتعين أن تكون لدى المـوظفين المعنيـي
في مجالات تسعير الأدوية والمنتجـات الصـحية وتسـعيرها وشـرائها وتوريـدها واسـتعمالها علـى 

  نحو رشيد.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 
  لا.

تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

مليــون دولار أمريكــي، وســتُعالج  بواســطة الخطــة المنســقة علــى نطــاق  ٥,٦ثغــرة التمويــل بمبلــغ تقُــدر 
  .٢٠١٥-٢٠١٤مواطن العجز في تمويل الميزانية البرمجية ككل لتعبئة الموارد اللازمة لسد المنظمة 
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  ةتقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحية دعماً للتغطية الصحية الشامل  ٢٣-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧انظر الوثيقة ج: (٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢

http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  النظم الصحية -٤الفئة:   
  ١-٤الحصيلة:       البرمجي: السياسات والاستراتيجياتمجال ال

  ٢-١-٤المُخــــــرج:       والخطط الصحية الوطنية   
  ٣-٤الحصيلة:       مجال البرمجي: إتاحة الأدوية والتكنولوجيات ال

  ١-٣-٤المُخـــــــرج:       الصحية وتعزيز القدرات التنظيمية   
  ٥و ٣و ٢و ١وثمة صلات أخرى بالفئات  
  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  ساهم هذا القراركيف سي

غيرهــا مــن تقيــيم مردوديــة التــدخلات الصــحية والأدويــة و ى لــعقــدرات البلــدان فــي تأييــد تعزيــز سيســهم هــذا القــرار 
مــن السياســات مكّن راســمي يســ شــفاف مســند بالبينــات، الأمــر الــذينهــج تبــاع ، وذلــك باالتكنولوجيــات الصــحية

 التغطيـة الصـحية الشـاملةالمُحـرز فـي تحقيـق الصـحة ودعـم التقـدم قطـاع الاستثمار فـي بشأن تحديد الأولويات 
 المستدامة.و 
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجيةالتكلفة   -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  )٢٠١٩-٢٠١٤ست سنوات (تشمل الفترة   )١(
مليــــــــون دولار أمريكــــــــي؛  ١٢مليــــــــون دولار أمريكــــــــي (الموظفــــــــون:  ٢٨المجمــــــــوع:   )٢(

  مليون دولار أمريكي) ١٦الأنشطة: 
من تكاليف وملاك وظيفي في كـل  تطبيق الإجراءات الواردة في  القراريتعلق بسيُدرج كل ما 

تكـــــاليف فـــــي حســــاب  أســـــاس واقعــــيبالاســـــتناد إلــــى مـــــن الميزانيــــات الثنائيـــــة، وذلــــك واحــــدة 
فــي كــل فتــرة مــن فتــرات زمــع إنجــازه بالعمــل المُ فيمــا يتصــل المخرجــات والمنجــزات المســتهدفة 

  .٢٠١٧-٢٠١٦للثنائية  الميزانيات البرمجية المعنية التي ستبدأ بالميزانية البرمجية
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

ملايــين  ٧دولار أمريكــي؛ الأنشــطة:  ٦,٦مليــون دولار أمريكــي (الموظفــون:  ١٣,٦المجمـوع: 
  دولار أمريكي)



 194 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون 

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  ســتتحمل هــذهتــُذكر مســتويات المنظمــة التــي 
  .الاقتضاء

  المقر الرئيسي وجميع المكاتب الإقليمية الستة.
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم. 

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  لا، سيجري التوظيف على أساس الوظائف المقرة والمُدرجة في الميزانية البرمجية المعتمدة.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين
ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي

  الاقتضاء.
إجمالاً ثمانية موظفين متفرغين من الفئة المهنية (الفنية) والفئات العليا (اثنين منهم في سيلزم 

غـي أن يتمتـع هـؤلاء المقر الرئيسي وموظـف واحـد فـي كـل مكتـب مـن المكاتـب الإقليميـة. وينب
  .تقييم التدخلات والتكنولوجيات الصحيةالموظفون بالخبرة في ميدان تحليل المردودية أو 

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر  إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
ــاً بمبلــغ  بواســطة الخطــة المنســقة علــى مليــون دولار أمريكــي، وســتُعالج  ١٣,٦تقُــدر ثغــرة التمويــل حالي

-٢٠١٤اللازمـة لسـد مـواطن العجـز فـي تمويـل الميزانيـة البرمجيـة طاق المنظمة ككـل لتعبئـة المـوارد ن
٢٠١٥.  
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تجديـــد متابعـــة إعـــلان ريســـيفي السياســـي بشـــأن المـــوارد البشـــرية الصـــحية:   ٢٤-٦٧ج ص ع القرار    -١
  الالتزامات بتحقيق التغطية الصحية الشاملة

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-ar.pdf(  

  النُظم الصحية -٤الفئة:   
   ٢-٤الحصيلة:       المتكاملة الصحية الخدماتمجال البرمجي: ال

  ٢-٢-٤المُخـــــرج:       الناس على تركز التي   
  ؟البرمجية) المذكورة أعلاه مجال البرمجي (المجالاتال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار

سوف يُسهم القرار في دعم البلدان من أجل تخطيط وتنفيذ الاستراتيجيات بما يتماشى مـع الاسـتراتيجية العالميـة 
 للمنظمة بشأن الموارد البشرية الصحية.

  )نعم/ لاالقرار؟ ( هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
  ).٢٠١٧-٢٠١٤أربع سنوات (تشمل الفترة   )١(
مليــــون دولار أمريكــــي؛  ١٣,٠مليــــون دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ١٨,٨المجمــــوع:   )٢(

  مليون دولار أمريكي). ٥,٨الأنشطة: 
  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)

 (أ) (مقربــاً ٣التكــاليف المــذكورة فــي مــن  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٦,٥مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٩,٤المجمـــــوع: 
  مليون دولار أمريكي) ٢,٩

الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  .٪٣٠؛ المقر الرئيسي، ٪٤٠؛ المكاتب الإقليمية ودون الإقليمية، ٪٣٠المكاتب القُطرية، 
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.



 196 جمعية الصحة العالمية السابعة والستون 

  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  نعم، شريطة أن يتم ملء الشواغر الحالية في المقر الرئيسي والمكاتب الإقليمية.
نـــه بعـــدد معبـــراً ع - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

ــرغين ــان الأقــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف مــع بي
  الاقتضاء.

  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
ال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــو 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
بواســـطة الخطـــة المنســـقة علـــى نطـــاق مليـــون دولار أمريكـــي، وســـتُعالج  ٣,٨ثغـــرة التمويـــل بمبلـــغ تقـــدّر 
  .٢٠١٥-٢٠١٤لسد مواطن العجز في تمويل الميزانية البرمجية ظمة ككل لتعبئة الموارد اللازمة المن

  
  

  مقاومة مضادات الميكروبات  ٢٥-٦٧ج ص ع القرار     -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
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  التأهب والترصد والاستجابة -٥الفئة:   
  الأمراض التي قد تسبب أوبئة وجوائح البرمجي:مجال ال

طائفــة كبيــرة مــن الفئــات والمجــالات  مقاومــة مضــادات الميكروبــاتمكافحــة  شــملتعــلاوة علــى ذلــك، 
  البرمجية وتؤثر فيها.

  ؟المذكورة أعلاه المجال البرمجي (المجالات البرمجية) حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار
ــــة فــــي "زيــــادة عــــدد  ــــديها خطــــة عمــــل وطنيــــة خاصــــة يتصــــل القــــرار مباشــــرة بالحصــــيلة المتمثل ــــدان التــــي ل البل

وســـيكفل القـــرار التـــزام الـــدول الأعضـــاء والمنظمـــات الأخـــرى علـــى الصـــعيد  ١".مضـــادات الميكروبـــات بمقاومـــة
وآثـار هـذه المقاومـة علـى  مقاومة مضادات الميكروبـاتالعالمي بتحقيق هذه الحصيلة. وتعني الطبيعة الشاملة ل

اتصــالاً مباشــراً بالحصــائل والمنجــزات المســتهدفة فــي فئــات ومجــالات برمجيــة الصــحة أن القــرار يتصــل أيضــاً 
  أخرى.

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيمنجزات المستهدفة والمُخرجات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
ذكورة فـي فقـرة لا تشـمل تنفيـذ مسـودة خطـة العمـل العالميـة المـ ٢٠١٥-٢٠١٤نعم. على أن الميزانيـة البرمجيـة 

 ).٥(٢المنطوق الفرعية 

                                                      
  .على شبكة الإنترنت على النحو المبين على بوابة الميزانية البرمجية للمنظمة    ١
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  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةتكلفة تلك الأنشطة ( )٢(
 )٢٠١٥-٢٠١٤سنتان (تشمل الفترة  )١(

مليــــــون دولار أمريكـــــــي؛  ٧,٤مليـــــــون دولار أمريكــــــي (الموظفـــــــون:  ٩,٦المجمــــــوع:  )٢(
  مليون دولار أمريكي). ٢,٢الأنشطة: 

  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 

  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 
مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٧,٤مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٩,٦المجمـــــوع: 

  مليون دولار أمريكي). ٢,٢
الأقــاليم المحــددة حســب  مــع بيــانالتكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه

  .الاقتضاء
على مسـتوى المقـر الرئيسـي والمكاتـب الإقليميـة السـتة كافـة: سـتطبق جميـع تكـاليف الأنشـطة 

مليـون دولار أمريكـي فـي المقـر الرئيسـي  ٤,٦عبر المقر الرئيسي؛ وستبلغ تكـاليف المـوظفين 
  دولار أمريكي في كل مكتب إقليمي. ٤٧٠ ٠٠٠و

 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة كلفــة المقــدرة ضــمن الت هــل أدرجــت بالكامــل
  (نعم/ لا)

  لا، أدرجت إدراجاً جزئياً فقط.
  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.

مليـــــون دولار أمريكـــــي؛ الأنشـــــطة:  ٦,٦مليـــــون دولار أمريكـــــي (الموظفـــــون:  ٧,٨المجمـــــوع: 
  مليون دولار أمريكي). ١,٢

  ار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفيالآث  (ج)
  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)

  لا.
معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين

ــرغين ــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف ــان الأق مــع بي
  الاقتضاء.

علــى فــرض أنــه سيتواصــل تعيــين المــوظفين الحــاليين للاضــطلاع بالأنشــطة المقــررة فــي ظــل 
، مضــادات الميكروبــاتبمــا فــي ذلــك الأنشــطة المتصــلة بمقاومــة  ،الميزانيــة البرمجيــة الحاليــة

ين متفــرغين بهــدف تنفيــذ هــذا القــرار يتــألفون مــن موظــف ســيتوجب الاســتعانة بمــوظفين إضــافي
متفـــرغ فـــي كـــل مكتـــب مـــن المكاتـــب الإقليميـــة ومـــن عـــدد يتـــراوح بـــين أربعـــة وســـتة مـــوظفين 

مناصــب فــي الفئــة المهنيــة (الفنيــة) والفئــات  متفــرغين فــي المقــر الرئيســي (موظفــون يشــغلون
  تصالات وإدارة المشاريع).العليا ويتمتعون بالخبرة فيما يتصل بسياسات الصحة والا
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  التمويل  -٤
  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا.
إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 

  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).
بواســطة الخطــة المنســقة علــى ن دولار أمريكــي. وســتتم معالجتهــا مليــو  ٨,٨تقُــدر ثغــرة التمويــل بمبلــغ 

-٢٠١٤اللازمـة لسـد مـواطن العجـز فـي تمويـل الميزانيـة البرمجيـة طاق المنظمة ككـل لتعبئـة المـوارد ن
٢٠١٥.  

  
  

  الأطفالتغذية الأمهات والرضّع وصغار    )٩(٦٧ج ص عالمقرر الإجرائي      -١
  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤ الصلة بالميزانية البرمجية  -٢
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  الأمراض غير السارية -٢الفئة:   
  ٥-٢الحصيلة:       البرمجي: التغذيةمجال ال
  ١-٥-٢المُخـــــرج:         

  ؟مجال البرمجي (المجالات البرمجية) المذكورة أعلاهال حصيلة (حصائل)في تحقيق  كيف سيساهم هذا القرار
ســيتيح المقــرر الإجرائــي للأمانــة إنجــاز ثــلاث مهــام لــم تنُجــز بعــد تتعلــق بخطــة التنفيــذ الشــاملة الخاصــة بتغذيــة 
الأمهـــات والرضّـــع وصـــغار الأطفـــال: وضـــع سياســـات متعـــددة القطاعـــات بشـــأن الأغذيـــة والتغذيـــة (مـــن خـــلال 
المؤتمر الدولي الثاني المعني بالتغذية). وإعطاء الإرشادات بخصوص تسويق الأغذية التكميليـة، وإنشـاء إطـار 

 للمساءلة (من خلال العمل بشأن إطار الرصد العالمي الخاص بتغذية الأمهات والرضّع وصغار الأطفال).
  

  )القرار؟ (نعم/ لا هذا المطلوبة فيات منجزات المستهدفة والمُخرجهل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل ال
 نعم.

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مــدة ســريان القــرار التــي ســتلزم فيهــا أنشــطة الأمانــة مــن أجــل التنفيــذ؛ ١يُــذكر مــا يلــي (
  ).أمريكي دولار ١٠ ٠٠٠ منها كل يبلغ وحدات إلى مقربةالأنشطة (تكلفة تلك  )٢(
  ).٢٠١٥-٢٠١٤سنتان (تشملان الفترة   )١(
دولار أمريكــــــي؛  ٦٩٠ ٠٠٠مليــــــون دولار أمريكــــــي (الموظفــــــون:  ١,٨٧المجمــــــوع:   )٢(

  مليون دولار أمريكي) ١,١٨الأنشطة: 
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  ٢٠١٥-٢٠١٤لثنائية في االتكلفة   (ب)
 (أ) (مقربــاً ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤للثنائيــة يُــذكر المبلــغ المخصــص 
  ).دولار أمريكي ١٠ ٠٠٠إلى وحدات يبلغ كل منها 

دولار أمريكــــي؛ الأنشــــطة:  ٦٩٠ ٠٠٠مليــــون دولار أمريكــــي (الموظفــــون:  ١,٨٧المجمــــوع: 
  مليون دولار أمريكي) ١,١٨

الأقــاليم المحــددة حســب  بيــانمــع التكــاليف،  تــُذكر مســتويات المنظمــة التــي ســتتحمل هــذه
  .الاقتضاء

  .المقر الرئيسي
 ؟٢٠١٥-٢٠١٤الميزانيــة البرمجيــة المعتمــدة التكلفــة المقــدرة ضــمن  هــل أدرجــت بالكامــل

  (نعم/ لا)
  نعم.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)هل يمكن تنفيذ 
  نعم.

معبـــراً عنـــه بعـــدد  - إذا كانـــت الإجابـــة "لا" يُـــذكر العـــدد الـــلازم مـــن المـــوظفين الإضـــافيين
ــرغين ــان الأقــاليم المحــددة ومجموعــة المهــارات اللازمــة، حســب  - المــوظفين المتف مــع بي

  الاقتضاء.
  التمويل  -٤

  (ب) ممولة بالكامل؟ (نعم/ لا)٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤للثنائية هل التكاليف المقدرة 
  لا.

إذا كانــت الإجابــة "لا" يرجــى تحديــد ثغــرة التمويــل وكيفيــة تعبئــة الأمــوال (مــع بيــان تفاصــيل مصــدر 
  التمويل المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)).

هـــا بواســـطة الخطــة المنســـقة علـــى دولار أمريكـــي. وســتتم معالجت ٧٨٠ ٠٠٠تقُــدر ثغـــرة التمويــل بمبلـــغ 
-٢٠١٤نطاق المنظمة ككل لتعبئة الموارد  اللازمة لسـد مـواطن العجـز فـي تمويـل الميزانيـة البرمجيـة 

٢٠١٥.  
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الأحوال الصحية في الأرض الفلسطينية المحتلة، بما فيهـا القـدس   )١٠(٦٧ج ص عالمقرر الإجرائي    -١
  السوري المحتلالشرقية، وفي الجولان 

  ٦٦/٧: (انظر الوثيقة ج٢٠١٥-٢٠١٤الصلة بالميزانية البرمجية   -٢
http://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA66/A66_7-en.pdf)      

   كل الفئات: الفئات  
 كل الحصائل: الحصائل    يرتبط المقرر الإجرائي: ةالبرمجي تالمجالا     
  كل المخرجات: اتالمُخـــــرج      بالمجالات البرمجية في كل الفئات     

ــة المــذكورة  ــرار فــي تحقيــق حصــيلة (حصــائل) المجــال البرمجــي (المجــالات البرمجي كيــف سيســاهم هــذا الق
  أعلاه؟)

ي إن الإجــراءات الســتة المطلوبــة فــي المقــرر الإجرائــي وأعمــال المنظمــة الشــاملة التــي تنطــوي عليهــا ستســهم فــ
 تحقيق كل الحصائل البرمجية.

؟ المقـرر الإجرائـيالمسـتهدفة المطلوبـة فـي هـذا  والمنجـزات هل تتضمن الميزانية البرمجية بالفعل المُخرجـات
  (نعم/ لا)

نعـــم، باســـتثناء التقيـــيم الميـــداني والتقريـــــر اللاحـــــق المقـــدم إلـــى جمعيـــة الصـــحة العالميـــة الثامنـــة والســـتين اللذيـــــن 
 .٢٠١٥-٢٠١٤عـــن نطــاق الميزانية البرمجيــة يخرجــان 

  التكلفة المقدرة والآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي فيما يتعلق بالميزانية البرمجية  -٣
  التكلفة الإجمالية  (أ)

) مـــدة ســـريان القـــرار التـــي ســـتلزم فيهـــا أنشـــطة الأمانـــة مـــن أجـــل التنفيـــذ؛ ١يُـــذكر مـــا يلـــي (
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠الأنشطة (مقربة إلى وحدات يبلغ كل منها تكلفة تلك  )٢(
  ).٢٠١٥إلى أيار/ مايو  ٢٠١٤من أيار/ مايو ( سنة واحدة  )١(
مليون دولار أمريكي؛ الأنشـطة:  ٢,٨٣مليون دولار أمريكي (الموظفون:  ٤,٧٩المجموع:   )٢(

  .)مليون دولار أمريكي ١,٩٦
  ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفة في الثنائية   (ب)

(أ) (مقربــاً إلــى ٣مــن التكــاليف المــذكورة فــي  ٢٠١٥-٢٠١٤يُــذكر المبلــغ المخصــص للثنائيــة 
  دولار أمريكي). ١٠ ٠٠٠وحدات يبلغ كل منها 

 ١,٩٦مليــون دولار أمريكــي؛ الأنشــطة  ٢,٨٣مليــون دولار أمريكــي (الموظفــون:  ٤,٧٩المجمــوع 
  مليون دولار أمريكي).
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ســـتتحمل هـــذه التكـــاليف، مـــع بيـــان الأقـــاليم المحـــددة حســـب تــُـذكر مســـتويات المنظمـــة التـــي 
  .الاقتضاء

ستتُكبد التكاليف، فـي أغلبهـا، علـى المسـتوى القُطـري، مـع احتمـال تقـديم بعـض الـدعم التقنـي مـن 
أجـــل التقيـــيم الميـــداني والتقريـــر ذي الصـــلة مـــن جانـــب المكتـــب الإقليمـــي لشـــرق المتوســـط والمقـــر 

   الرئيسي.
؟ ٢٠١٥-٢٠١٤التكلفـــة المقـــدرة ضـــمن الميزانيـــة البرمجيـــة المعتمـــدة هـــل أدرجـــت بالكامـــل 

  لا) (نعم/
  لا.

  إذا كانت الإجابة "لا" يرجى ذكر المبلغ غير المدرج.
دولار أمريكي يشكل تكلفة التقييم الميداني والتقرير ذي الصـلة. والتكـاليف  ١٥٠ ٠٠٠مبلغ وقدره 

؛ ومــع ذلــك، ونظــراً للميزانيــة الإضــافية ٢٠١٥-٢٠١٤غيــر متوخــاة حاليــاً فــي الميزانيــة البرمجيــة 
الصــغيرة نســبياً للأنشــطة ســتُعالج المســألة مــن خــلال بعــض أعمــال إعــادة البرمجــة علــى المســتوى 

  القُطري أو الإقليمي.
  الآثار المترتبة بالنسبة إلى الملاك الوظيفي  (ج)

  هل يمكن تنفيذ هذا القرار بواسطة الموظفين الحاليين؟ (نعم/ لا)
  نعم

معبـراً عنـه بعـدد المـوظفين  -إذا كانت الإجابة "لا" يُذكر العدد اللازم من الموظفين الإضـافيين 
مـــع بيـــان الأقـــاليم المحـــددة ومجموعـــة (مجموعـــات) المهـــارات اللازمـــة حســـب  -المتفـــرغين 
  الاقتضاء.

  التمويل  -٤
  الكامل؟ (نعم/ لا)(ب) ممولة ب٣والمذكورة في  ٢٠١٥-٢٠١٤هل التكاليف المقدرة للثنائية 

  لا
إذا كانت الإجابة "لا" يرجى تحديد ثغرة التمويل وكيفية تعبئة الأموال (مع بيان تفاصيل مصدر التمويل 

  .)المتوقع (مصادر التمويل المتوقعة)
دولار أمريكي؛ وستتم معالجتها بواسـطة خطـة العمـل المنسـقة علـى  ٨٠٣ ٥٠٠تقُدّر فجوة التمويل بمبلغ 

  .٢٠١٥-٢٠١٤ في الميزانية البرمجية ككل لتعبئة الموارد اللازمة لسد مواطن العجز نطاق المنظمة
  
  

_________________  
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      قائمة بأسماء أعضاء الوفود العربية  

  الأردن
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور علي الحياصات
  وزير الصحة

  
  نائب رئيس الوفد

  
  الدكتور رجب م. سكيري

  الممثل الدائم، جنيفالسفير، 
  

  ونمندوب
  

  الدكتور م. أ. ر. طراونة
  مدير إدارة الأمراض غير السارية، وزارة الصحة

  
  بدلاء

  
  السيد م. قاسم

  مدير إدارة العلاقات الدولية والعامة، وزارة الصحة
  

  السيد ه. معايطة
  الدائمة، جنيفسكرتير ثالث، البعثة 

  
  الإمارات العربية المتحدة

  
  رئيس الوفد

  
  السيد عبد الرحمن العويس

  وزير الصحة
  

  نائب رئيس الوفد
  

  السيد عبيد سالم الزعابي
  الممثل الدائم، جنيفالسفير، 

  
  )مندوبونمندوب (

  
  الدكتور حسين عبد الرحمن الرند

وكيل وزارة الصحة المساعد، إدارة المراكـز والعيـادات 
  الصحية، وزارة الصحة

  

  بدلاء
  

  السيد ناصر خليفة البدور
  مدير منطقة دبي الطبية

  
  الدكتور ك. محمد

مــــــــدير إدارة الرعايــــــــة الصــــــــحية المتخصصــــــــة، وزارة 
  الصحة

  
  الدكتور أ. م. سهيل

  مدير إدارة الرعاية الصحية الأولية، وزارة الصحة
  

  السيد راشد الشمسي
  فسكرتير أول، البعثة الدائمة، جني

  
  السيد س. المرزوقي

  ، البعثة الدائمة، جنيفسكرتير ثالث
  

  السيد أ. فخفاخ
ـــــة الدائمـــــة،  ـــــة، البعث ـــــر شـــــؤون المنظمـــــات الدولي خبي

  جنيف
  

  السيد م. ب. بن عمارة
  إدارة الصحافة والإعلام، البعثة الدائمة، جنيف

  
  البحرين

  
  رئيس الوفد

  
  السيد صادق بن عبد الكريم الشهابي

  وزير الصحة
  

  مندوبون
  

  الدكتور يوسف عبد الكريم بوشيري
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  الدكتورة مريم عذبي الجلاهمة

وكيل وزارة الصحة المسـاعد لشـؤون الرعايـة الصـحية 
  الأولية والصحة العامة
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  بدلاء
  

  الدكتور م. إ. الهاجري
  مدير إدارة الصحة العامة، وزارة الصحة

  
  عطوي. الأم. السيد 
  ة، وزارة الصحة موارد الماليإدارة ال مدير

  
  الدكتور س. أ. الخواجة

، وزارة مستشــــــار شــــــؤون مكافحــــــة عــــــدوى الأمــــــراض
   الصحة

  
  السيد أ. ل. ماكلي

   ، وزارة الصحةمتخصص في العلاقات العامة
  

  السيدة بدور س. أحمد
  السكرتيرة الأولى، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيد فهد عدنان الباقر

  ثاني، البعثة الدائمة، جنيفسكرتير 
  

  تونس
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور محمد الصالح بن عمار
  وزير الصحة 

  
  نائب رئيس الوفد

  
  السيد أ. كيلاني

  السفير، البعثة الدائمة، جنيف
  

  مندوبون
  

  الدكتور ج. إ. بوبحري
  المفتش العام، وزارة الصحة

  
  بدلاء

  
  الدكتور ف. بن صلاح

  وزير الصحةالمسؤول عن شؤون ديوان 
  

  السيدة ر. بن مرزوق
  المديرة العامة لإدارة الخدمات العمومية

  الدكتورة س. بن الشيخ
  مديرة إدارة التعاون التقني، وزارة الصحة

  
  السيدة س. إ. كوشليف

  السكرتيرة الأولى، البعثة الدائمة، جنيف
  

  الجزائر
  

  رئيس الوفد
  

  السيد عبد المالك بوضياف
  وإصلاح المستشفياتوزير الصحة والسكان 

  
  مندوبون

  
  السيد بوجمعة دلمي

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  السيد أ. سايحي
الأمـــــــين العـــــــام لـــــــوزارة الصـــــــحة والســـــــكان وإصـــــــلاح 

  المستشفيات
  

  بدلاء
  

  س. مصباحالسيد 
المـــــدير العـــــام لإدارة وقايـــــة الصـــــحة وتعزيزهـــــا، وزارة 

  الصحة والسكان وإصلاح المستشفيات 
  

  ولد قبيلة السيدة ل.
ــــدم،  ــــرع بال ــــة الوطنيــــة للتب وزارة المــــديرة العامــــة للوكال

  الصحة والسكان وإصلاح المستشفيات
  

  د. و. خضير  ةالسيد
المكلفــــة بشــــؤون الدراســــات والتوليــــف، وزارة الصــــحة 

  وإصلاح المستشفيات والسكان
  

  السيد م. بلقاسم
بشــــؤون الدراســــات والتوليــــف، وزارة الصــــحة المكلــــف 

  والسكان وإصلاح المستشفيات 
  

  السيدة م. بورزق
بشــــؤون الدراســــات والتوليــــف، وزارة الصــــحة المكلفــــة 

  والسكان وإصلاح المستشفيات 
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  السيد إ. ح. بن شريك
مــــدير إدارة المــــوارد البشــــرية، وزارة الصــــحة والســــكان 

  وإصلاح المستشفيات
  

  السيد ح. خليف
  ئب الممثل الدائم، جنيفنا
  

  السيدة س. م. هندل
مسـاعد مــدير إدارة التنميــة الاجتماعيــة، وزارة الشــؤون 

  الخارجية
  

  السيد م. س. سمار
  مستشار الشؤون الخارجية، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيد ي. مفتي

  سكرتير الشؤون الخارجية، وزارة الشؤون الخارجية
  

  السيد ف. دالي
  لخارجية، وزارة الشؤون الخارجيةالشؤون االملحق، 

  
  لبنان

  
  رئيس الوفد

  
  السيد وائل أبو فاعور
  وزير الصحة العامة

  
  نائب رئيس الوفد

  
  الدكتور وليد عمار

  المدير العام، وزارة الصحة العامة
  

  مندوبون
  

  جلا رياشي عساكرالسيدة ن
  السفيرة، الممثلة الدائمة، جنيف

  
  بدلاء

  
  السيد أ. عرفة

  البعثة الدائمة، جنيفمستشار، 
  

  السيد ب. صالح عزّام
  سكرتير أول، البعثة الدائمة، جنيف

  
  ه. حربالسيدة 

  مديرة إدارة الإحصاءات، وزارة الصحة العامة
  

  ليبيا
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور نور الدين دغمان
  الصحة وزير

  
  مندوبون

 
  الدكتور أ. ك. غ. علوان

  العاممدير اللجنة الصحية، المؤتمر الوطني 
  

  الدكتور م. م. م. الحمّالي
  وكيل وزارة الشؤون التقنية والخدمات اللوجستية

  
  بدلاء

  
  السيد عبد الرحمن القناص

   القائم بالأعمال بالنيابة، البعثة الدائمة، جنيف
  

  الدكتور رضا العوكلي
، البعثــة الدائمــة، العالميــة) الصــحة(منظمــة  مستشــار
  جنيف

  
  الطالبم. م. الدكتور خالد 

  الدوليالتعاون  مكتبمدير 
  

  السيد ك. م. م. داقاني
  مدير إدارة نظم المعلومات الصحية

  
  الدكتور أ. س. سميو

ــــــــوطني  مــــــــدير إدارة إعطــــــــاء اللقاحــــــــات، المركــــــــز ال
  لمكافحة الأمراض
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  الدكتور م. أ. أبو غالية
المركــز الــوطني لمكافحــة مــدير إدارة حمايــة الصــحة، 

  الأمراض 
  

  م. أغيلا الدكتور م.
ــــــة  ــــــب والأوعي ــــــة مــــــن أمــــــراض القل مــــــدير إدارة الوقاي

  الدموية
  

  السيد أ. م. أ. مسالم
  مكتب الوزير، وزارة الصحة

  
  السيد س. أ. س. الماريمي

  مكتب الوزير، وزارة الصحة 
  

  السيد أ. مراد
ســكرتير أول، إدارة المنظمــات الدوليــة، وزارة الشــؤون 

  الخارجية والتعاون
  

  ميمالدكتور س. أرح
  ملحق، السفارة الليبية، العاصمة برن

  
  

  الجمهورية العربية السورية
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور سعد النايف
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  السيد م. محمد

  القائم بالأعمال بالنيابة، البعثة الدائمة، جنيف
  

  الدكتور أ. العبود
  مدير إدارة الرعاية الصحية، وزارة الصحة

  
  بدلاء

  
  مدنيالسيد ت. 

  سكرتير أول، البعثة الدائمة، جنيف
  

  الدكتور ك. يوسف
  البعثة الدائمة، جنيف ر ثاني، يسكرت

  السيد يحيى بوظو
  مستشار، وزارة الصحة

  
  جنوب السودان

  
  رئيس الوفد

  
  . غاي كوكر السيدمعالي 

  الوزير، وزارة الصحة الوطنية
  

  نائب رئيس الوفد
  

  الدكتور م. إيتّو
  الصحة بالدولةالوزير، وزارة 

  
  مندوبون

  
  الدكتور م. م. كاريوم
  وكيل وزارة الصحة

  
  بدلاء

  
  الدكتور أ. ديميتي

  المدير العام، إدارة الصحة الإنجابية، وزارة الصحة
  

  الدكتور ل. ب. ريك
، إدارة الصــحة والتعــاون الـــدوليين، وزارة المــدير العــام

  الصحة
  

  الدكتور م. صمويل
مــــدير البرنــــامج القطــــري لاستئصــــال الــــدودة الغينيــــة، 

  وزارة الصحة
  

  الدكتور أ. ل. ستيفن
  مدير برنامج التمنيع الموسّع، وزارة الصحة

  
  الدكتور ه. أ. باسكال

مـــــــدير البرنـــــــامج الـــــــوطني لمكافحـــــــة الملاريـــــــا، وزارة 
  الصحة

  
  السيدة إ. ن. نيلوك

الموظـــــف المســـــؤول عـــــن شـــــؤون الصـــــحة والتنســـــيق 
  الدولي، وزارة الصحة
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  السيد م. س. باتالي
نائــــب مــــدير إدارة المنظمــــات الدوليــــة، وزارة الشــــؤون 

  الخارجية والتعاون الدولي
  

  السيد م. ه. س. دافيد
  سكرتير ثالث، البعثة الدائمة، جنيف

  
  ر. بييل السيد ز.

  مكتب الوزير
  

  جيبوتي
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور قاسم إسحق عثمان
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  السيد م. سياد دوالي

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  بدلاء
  

  حسن براهيمالسيد م. إ
  مدير إدارة دراسات التخطيط، وزارة الصحة 

  
  السيد أ. أحمد هادي

  مدير إدارة برامج التلقيح
  

  السيد أ. محمد أبرو
  مستشار أول، البعثة الدائمة، جنيف

  
  

  السودان
  

  رئيس الوفد
  

  إدريس أبو قردة السيد بحر
  وزير الصحة

  
  نائب رئيس الوفد

  
  السيدة ر. س. العبيد

  السفيرة، البعثة الدائمة، جنيف

  مندوبون
  

  الدكتور م. أ. العباسي
  وزارة الصحة

  
  بدلاء

  
  الدكتور ت. إ. مهدي

  وزارة الصحة
  

  أحمد البشيرإ. الدكتور 
  ةالصحوزارة 

  
  الدكتور م. ب. ه. أحمد 

  وزارة الصحة
  

  الدكتور م. أ. مصطفى
  وزارة الصحة

  
  الدكتور ف. أ. علي

  وزارة الصحة
  

  السيد غ. أ. يحيى
  سكرتير أول، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيد م. ه. محمد

  وزارة الصحة
  
  دكتور أ. أ. طرابال

  وزارة الصحة
  

  الصومال
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور أ. ه. أحمد
  نائب وزير الصحة بالنيابة

  
  مندوبون

  
  الدكتور أ. س. محمد

  وزير الصحة، ولاية بونتلاند الصومالية
  

  الدكتور س. أ. محمد
  وزير الصحة، صوماليلاند
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  بدلاء
  

  السيد يوسف محمد إسماعيل
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  الدكتور أ. أ. إبراهيم

  مستشار، وزارة الصحة
  

  العراق
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور مجيد حمد أمين جميل
  الصحةوزير 

  
  نائب رئيس الوفد

  
  السيد م. إسماعيل

  الممثل الدائم، جنيفالسفير، 
  

  مندوبون
  

  السيد ف. حسين
  مجلس الوزراءمانة أ

  بدلاء
  

  السيد أ. شويخ
  نائب الممثل الدائم، جنيف

  
  الدكتور ط. عصيبي

  وزارة الصحة
  

  الدكتور د. محمود
  وزارة الصحة

  
  الدكتور م. الطائي

  وزارة الصحة
  

  السيد س. كاظم
  سكرتير ثالث، البعثة الدائمة، جنيف

  
  الدكتور ر. شوهاني

  وزارة الصحة
  

  السيد ر. رشيد
  وزارة الصحة

  عُمان
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور أحمد بن محمد السعيدي
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  السيد عبد االله بن ناصر الرحبي
  السفير، البعثة الدائمة، جنيف

  
  الدكتور علي بن طالب الهنائي

  الوزارة لشؤون التخطيطوكيل 
  

  بدلاء
  

  الدكتور س. ه. اللامكي
  المدير العام لإدارة شؤون الصحة

  
  السيد س. ه. البعلاوي

المــــــدير العــــــام لإدارة الخــــــدمات الصــــــحية، محافظــــــة 
  شمال الباطنة

  
  الدكتور أ. س. البوسعيدي

  مدير مكتب ترصد الأمراض السارية ومكافحتها
  

  السيد ه. ك. الكلباني
قــــانون الطبــــي، ديــــوان وكيــــل الــــوزارة لشــــؤون خبيــــر ال
  الصحة

  
  الدكتور أ. ك. الجرداني

ـــــرات، المديريـــــة العامـــــة  مـــــدير مكتـــــب شـــــؤون المختب
  لشؤون الصحة

  
  الدكتور ج. ط. العبرية

المديريـة مدير مكتب شؤون صحة الأسـرة والمجتمـع، 
  العامة لشؤون الصحة

  
  الدكتور م. س. الزدجالي

المديريــة العامــة مــدير مكتــب القضــاء علــى الملاريــا، 
  لشؤون الصحة 

  
  السيدة م. ك. الإسماعيلية

  كبيرة الممرضات (أ)، مستشفى السمو الملكي 
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  السيدة ع. اليعقوبي

  سكرتيرة ثانية، البعثة الدائمة، جنيف
  

  قطر
  

  رئيس الوفد
  

  القحطاني هللالسيد عبد ا
العامــة، الأمــين العــام للمجلــس الأعلــى  وزيــر الصــحة

  للصحة
  

  مندوبون
  

   حنزابآل فيصل عبد االله السيد 
  الممثل الدائم، جنيفالسفير، 

  
  الدكتور صالح علي المري

الأمـــــين العـــــام المســـــاعد لشـــــؤون الصـــــحة، المجلـــــس 
  الأعلى للصحة

  
  بدلاء

  
  الدكتور ع. آل خال

  مدير إدارة التعليم الطبي، مؤسسة حمد الطبية
  

  الدكتور محمد ه. آل ثاني
  مدير إدارة الصحة العامة، المجلس الأعلى للصحة

  
  السيد س. أ. الخليفي

مــدير إدارة الشــؤون الماليــة بالنيابــة، المجلــس الأعلــى 
  للصحة

  
  اهللالسيد عبد اللطيف علي العبد 

مـــــدير، إدارة العلاقــــــات الصــــــحية الدوليــــــة، المجلــــــس 
  الأعلى للصحة

  
  الرميحيالسيد حمد عيد 

ـــــيس إدارة ترصـــــد الأمـــــراض وفاشـــــياتها، المجلـــــس  رئ
  الأعلى للصحة

  
  السيد س. أ. اليافعي

ــــــى  ــــــس الأعل ــــــيم الصــــــحي، المجل ــــــرامج التعل مــــــدير ب
  للصحة

  
  السيد أ. م. الدوسري

مــدير إدارة شــؤون المرضــى، مكتــب الــوزير، المجلــس 
  الأعلى للصحة

  
  السيد ج. المعاودة

  جنيفسكرتير ثالث، البعثة الدائمة، 
  

  السيد ن. مورز
مــدير المشــاريع، مــؤتمر القمــة العــالمي للابتكــار فــي 

  مجال الصحة
  

  السيد إ. شيلينغز
مــــؤتمر القمــــة العــــالمي كبيــــر المــــوظفين التنفيــــذيين، 
  للابتكار في مجال الصحة

  
  الكويت

  
  رئيس الوفد

  
  الدكتور علي سعد العبيدي

  وزير الصحة
  

  نائب رئيس الوفد
  

  السيد جمال الغنيم
  الممثل الدائم، جنيفالسفير، 

  
  مندوبون

  
  الدكتور قيس صالح الدويري

  وكيل الوزارة المساعد لشؤون الصحة العامة
  

  بدلاء
  

  الدكتور أ. عمر
وكيــــل الــــوزارة المســــاعد لشــــؤون الأدويــــة والإمــــدادات 

  الطبية
  

  الدكتور م. عبد الهادي
، وزارة مــــــــدير، إدارة الشــــــــؤون القانونيــــــــة والتحقيقــــــــات

   الصحة
  

  الدكتور م. العجمي
  نائب مدير مستشفى الرازي
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  الدكتور ن. الحمد

  رئيس إدارة الأغذية والتغذية
  

  الدكتور ي. مانديكار
  مدير إدارة شؤون الصحة العامة، وزارة الصحة

  
  الدكتور ر. أ. الوتيان

  مدير، إدارة الرعاية الصحية الأولية، وزارة الصحة
  

  الدكتور ك. الصالح
  الأورواماستشاري 

  
  الدكتور م. القباندي

  كبير الأخصائيين في طب الأطفال
  

  السيد ف. الدوسري
  مدير إدارة العلاقات العامة

  
  السيد أ. أ. الرشيدي
  مدير مكتب الوزير

  
  السيد ي. الكنداري

  مكتب الوزير
  

  السيد ع. الظفيري
  مكتب الوزير

  
  السيد ه. أبو الحسن

  فسكرتير ثالث، البعثة الدائمة، جني
  

  الدكتور إ. الهويدي
  مستشار متخصص في شؤون الإعلام، وزارة الصحة

  
  الدكتور د. ودعان

  ، وزارة الصحةتقنيةشؤون الالمستشار متخصص في 
  

  مصر
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور عادل عدوي
  وزير الصحة والسكان

  

  
  نائب رئيس الوفد

  
  الدكتور وليد م. عبد الناصر
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  
  مندوبون

  
  الدكتور عمرو قنديل

  قطاع الطب الوقائي، وزارة الصحة والسكان
  

  بدلاء
  

  مختار وريدةالدكتور 
  البعثة الدائمة، جنيف مستشار، 

  
  س. مرادالدكتور 

ـــــــــة، وزارة  ـــــــــات الصـــــــــحية الخارجي مـــــــــدير إدارة العلاق
  الصحة والسكان 

  
  الدكتور س. الرفاعي

  والسكانمدير وحدة الترصد، وزارة الصحة 
  

  الدكتور ج. نصر
  مدير المكتب التقني التابع لوزارة الصحة والسكان

  
  مستشارون

  
  الدكتور س. ناصر

  أستاذ الصحة العامة، قصر العيني
  

  السيد بسام أ. محمد
  طالب في كلية الطب

  
  السيد باهر أ. محمد
  طالب في كلية الطب

  
  المغرب

  
  رئيس الوفد

  
  الأستاذ الحسين لواردي

  الصحةوزير 
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  مندوبون
  

  السيد ه. بوكيلي
  نائب الممثل الدائم، جنيف

  
  بدلاء

  
  الأستاذ ع. الحسني

  المدير العام لمستشفى الشيخ زايد
  

  الدكتور أ. معروفي
ــــــــات ومكافحــــــــة الأمــــــــراض، وزارة  مــــــــدير إدارة الوبائي

  الصحة
  

  الدكتور خالد الحلو
  مدير مديرية السكان، وزارة الصحة

  
  الدكتور أ. علوي

ـــــة، مديريـــــة التخطـــــيط والمـــــوارد  رئـــــيس الشـــــعبة المالي
  المالية، وزارة الصحة

  
  السيدة ن. البراق

  مستشارة، البعثة الدائمة، جنيف
  

  السيدة س. شرقاوي
رئيســــة إدارة خــــدمات المنظمــــات الدوليــــة والمنظمــــات 
الحكومية الدولية، شـعبة التعـاون، مديريـة التخطـيط 

  والموارد المالية، وزارة الصحة
  

  المملكة العربية السعودية
  

  رئيس الوفد
  

  عادل الفقيهالدكتور 
  وزير الصحة بالنيابة

  
  مندوبون

  
  منصور الحواسيالدكتور 

  نائب الوزير للشؤون الصحية، وزارة الصحة
  

  السيد فيصل طراد
  السفير، الممثل الدائم، جنيف

  بدلاء
  

  الدكتور زياد ميمش
  نائب وزير الصحة

  
  الدكتور خالد مرغلاني

المدير العام لإدارة العلاقات العامـة والإعـلام والـوعي 
  الصحي، وزارة الصحة

  
  الدكتور م. السعيدي

، وزارة ةغيـــــر الســـــاريدارة الأمـــــراض لإ المـــــدير العـــــام
   الصحة

  
  الدكتور ط. طيب

البرنـــــامج الـــــوطني لمكافحـــــة الســـــل؛ مـــــدير البرنـــــامج 
الـوطني للقضـاء علـى الجـذام، مسـؤول ومــدير إدارة 

  الأمراض الصدرية
  

  الدكتور أ. البراق
سـمو دارة الأمراض السـارية، مستشـفى لإ المدير العام

  الأمير سلطان الطبي العسكري
  

  الأستاذ ه. المطيري
  المشرف العام على إدارة العلاقات الدولية

  
  السيد ط. مدني

  مستشار، وزارة الصحة
  

  السيد أ. م. العمري
  مستشار، وزارة الصحة

  
  لكاراكوتليالسيد ك. ا

  استشاري متخصص، البعثة الدائمة، جنيف
  

  السيد س. الساعاتي
  البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيدة إ. كاراكوتلي

  البعثة الدائمة، جنيف 
  

  السيد س. المهدف
  سكرتير الوزير، وزارة الصحة

  
  السيد أ. تيلميساني

  الوزير، وزارة الصحةمستشار 
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  السيد م. القحطاني
الســكرتارية والبروتوكــول، وزارة المشــرف علــى شــؤون 

  الصحة
  

  السيدة ن. العجاجي
  البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيد أ. قيرم

  مدير مكتب الوزير
  

  مستشارون
  

  السيدة ن. النميري
  طالبة

  
  السيد روميو دوس سانتوس

مـــــدير مؤسســـــة فرامفـــــوكس لإنتـــــاج اللـــــوازم الســـــمعية 
  والمرئية

  
  موريتانيا

  
  رئيس الوفد

  
  ولد حمدين ولد جلفونالسيد أحمد 
  وزير الصحة

  
  مندوبون

  
  الدكتور ن. س. با

  الأمين التنفيذي لإدارة مكافحة الأيدز
  

  الدكتور ك. ب. ولد مخايترات
  وزارة الصحةفي  مستشار الشؤون التقنية

  
  بدلاء

  
  الدكتور أ. ولد جدو

، وزارة مــــدير إدارة الرعايــــة الصــــحية الأوليــــة والتغذيــــة
   الصحة

  
  ولد ضاحيالسيد أ. 

  المدير العام، صندوق التأمين الصحي الوطني
  

  السيد ه. طراوري
  القائم بالأعمال، البعثة الدائمة، جنيف

  

  س. نيانغالدكتور 
  مدير إدارة مكافحة الأمراض، وزارة الصحة

  
  السيد س. أ. ل. عمار ولد ديدي

  البعثة الدائمة، جنيفمستشار أول، 
  

  السيدة ف. م. السلمو
  البعثة الدائمة، جنيف ، مستشار أول

  
  السيد م. م. مصطفى

  سكرتير أول، البعثة الدائمة، جنيف
  

  اليمن
  

  رئيس الوفد
  

  الدكتور أحمد العنسي
  وزير الصحة العامة والسكان

  
  نائب رئيس الوفد

  
  السيد علي محمد مجور

  السفير، الممثل الدائم، جنيف
  

  مندوبون
  

  الدكتور م. الجنيد
  الرعاية الصحية الأوليةوكيل الوزارة لقطاع 

  
  بدلاء

  
  السيد ج. الوديع

  سكرتير ثالث، البعثة الدائمة، جنيف
  

  فلسطين
  

  الدكتور ج. عواد
  وزير الصحة

  
  الدكتور إبراهيم خريشة

  السفير، المراقب الدائم، جنيف
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  الدكتور أ. الرملاوي
  الوكيل المساعد للشؤون الصحية، وزارة الصحة

  
  السيد ط. الجوري

  البعثة الدائمة، جنيفمستشار، 
  

  السيدة د. عصفور
  سكرتيرة ثانية، البعثة الدائمة، جنيف

  
  السيدة ن. طربوش

  البعثة الدائمة، جنيفخبيرة، 
  

  جامعة الدول العربية
  

  السيدة ف. س. الصالح
  الأمين العام المساعد لإدارة الشؤون الاجتماعية

  السيد محمد الخمليشي
  السفير، المراقب الدائم، جنيف

  
  السيدة ل. نجم

  مديرة إدارة الصحة والمساعدات الإنسانية
  

  السيد ي. تيليوانت
  سكرتير ثاني، الوفد الدائم، جنيف

  
  السيد أ. بلحوت

  سكرتير ثالث، الوفد الدائم، جنيف
  

  الروبيه. السيد 
  عضو في الإدارة الصحية للمساعدات الإنسانية

  
  

__________________________  


