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المستوى للجمعية العامة للأمم  الاجتماعات الرفيعةمتابعة 
  المتحدة المعني بالمسائل المتعلقة بالصحة

  
  

  الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها
  
  

  تقرير من المدير العام
  
  
المدير العام "أن يقدم تقريراً  منالذي يطلب  ،)٢٠١٨( ٢-٧١ج ص عالتقرير اســـــــــــــــتجابةً للقرار  هذا ميُقدَّ   -١

إلى جمعية الصـــحة العالمية الثانية والســـبعين، من خلال المجلس التنفيذي، بشـــأن حصـــائل الاجتماع الثالث الرفيع 
  المستوى للجمعية العامة المعني بالأمراض غير المعدية (غير السارية) ومكافحتها، ومتابعته".

  
ة ـنسخفي في دورته الرابعة والأربعين بعد المائة المجلس التنفيذي  نظر، ٢٠١٩وفي كانون الثاني/ يناير   -٢

وص ـــى نصـــث علدَّ ــــــر المحــــــذا التقريـــوي هـــويحت). ١(١٤٤م تثم اعتمد المقرر الإجرائي  ١،رـــذا التقريـــة من هـــسابق
(الفقرات  ٢الملحق في و  (جميع الفقرات) ١وفي الملحق  )٢٦-٢٥و ١٩و ١٦-١٤و ١١-٨الفقرات افية (في ـإض
 ) اســـــــــــــتجابةً ٧و ٦ملحقين جديدين (الملحقان على )، و ٥و ٤(الفقرتان  ٥الملحق في ) و ٢٥و ٢٠و ١٣-٥و ٢-١

 .٤في الوثيقة بوصفها الملحق  ١إضافة  ١٤٤/٢٠م تالوثيقة  وأُدرجتللتعليقات الواردة من الدول الأعضاء. 
  

 العملية التحضيرية
 
  .١الموضحة في الجدول للاجتماع الثالث الرفيع المستوى على العناصر  التحضيرعملية اشتملت   -٣
  

 المعدية غير الأمراض من بالوقاية المعني المســـــــــتوى الرفيع الثالث للاجتماع التحضـــــــــير عملية :١الجدول
  أو المصدر والحصائل ،الوثيقة أو والاجتماع ،والرعاية ،التاريخ حسب ومكافحتها،) السارية  غير(
 

 الحصائل/ المصدر الاجتماع/ الوثيقة الرعاية التاريخ
 تشرين الأول/ ٢١-١٩

 ٢٠١٦  أكتوبر
   منظمة الصحة العالمية،

الاســـــــتضـــــــافة من قِبل حكومة 
 موريشيوس

اجتماع المنظمة بشــــــــــــــــأن الحوار العالمي 
حول دور الجهات الفاعلة غير الدول في 
الجهود الوطنيـــة الراميـــة إلى التصــــــــــــــــــدي 
للأمراض غير الســـــــــــــــارية كجزء من خطة 

 ٢٠٣٠  التنمية المستدامة لعام

بيان الرئيسين المشاركين

                                                            
ــتين و  ،١٤٤/٢٠م تالوثيقة  انظر   ١ ــ ــ ـــ ــ ـــر الموجزة للمجلس التنفيذي في دورته الرابعة والأربعين بعد المائة، الجلســـ ـــ ــ ــ المحاضــــ

 .(بالإنكليزية) العاشرة والحادية عشرة
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 الحصائل/ المصدر الاجتماع/ الوثيقة الرعاية التاريخ
حزيران/  ٩و ٨

 ٢٠١٧  يونيو
   منظمة الصحة العالمية،

الجامعي بالتعاون مع المعهد 
 في جنيف

الاجتماع غير الرســـــــمي بشـــــــأن موضـــــــوع 
"التحــــــدي الــــــذي تطرحــــــه الأمراض غير 
الســـــارية: الوضـــــع الحالي وأولويات العمل 

 المستدام"

 تقرير الاجتماع

تشرين الأول/  ٢٠-١٨
 ٢٠١٧  أكتوبر

 منظمة الصحة العالمية،
الاســـــــتضـــــــافة من قِبل حكومة 
أوروغواي؛ شـــــــــــــــــــــــاركـــــــت في 

فنلنــــــدا حكومتــــــا  الرئــــــاســـــــــــــــــــــة
 والاتحاد الروسي

مؤتمر المنظمة العالمي بشــــــــــأن الأمراض 
 غير السارية

مونتيفيــديو خريطــة طريق
بشــــــــــــــــــأن ٢٠٣٠-٢٠١٨

الأمراض غير الســــــــــــــــارية
بوصــــــــــــــــفهــــا من أولويــــات
التنميــــــــة المســــــــــــــــتــــــــدامــــــــة

ــــقــــرار  (انــــظــــر مــــلــــحــــق ال
 )٢-٧١ع  ص  ج

الإنشاء في تشرين 
 ٢٠١٧  الأول/ أكتوبر

المســــــتقلة الرفيعة المســــــتوى التابعة  اللجنة منظمة الصحة العالمية
لمنظمـــــة الصــــــــــــــــحـــــة العـــــالميـــــة والمعنيـــــة 

 بالأمراض غير السارية

 تقرير اللجنة

الإنشاء في تشرين 
 ٢٠١٧  الأول/ أكتوبر

منظمـــة الصــــــــــــــــحـــة العـــالميـــة، 
وشـــــارك في الرئاســـــة التحالف 
المعني بمكــــــــافحــــــــة الأمراض 

 غير السارية

الفريق العــــامــــل التــــابع للمنظمــــة والمعني 
تعبئة المجتمع المدني لصــــــــالح الاجتماع ب

الثالث الرفيع المســــــــــــــــتوى المعني بالوقاية 
من الأمراض غير المعدية (غير السارية) 

  ومكافحتها

 تقرير الفريق العامل

كانون الأول/  ٢١
 ٢٠١٧ديسمبر 

الأمين العــــــام للأمم المتحــــــدة 
بالتعاون مع منظمة الصــــــــــحة 
العالمية وصـــــــــــــــناديق منظومة 

الــمــتــحــــــــدة وبــرامــجــهــــــــا الأمــم 
ووكــالاتهــا المتخصــــــــــــــــصــــــــــــــــــة 

 المعنية

تقرير الأمين العام بشــــــــــــــأن التقدم المُحرز 
ــــــة من الأمراض غير  في مجــــــال الوقــــــاي

 السارية ومكافحتها

 A/72/662الوثيقة 
لجمعية الصادرة عن ا

 لأمم المتحدةالعامة ل

نيسان/  ١١-٩
  ٢٠١٨  أبريل

منظمــــة الصــــــــــــــــحــــة العــــالميــــة 
بــدعم من  ،الــدانمركوحكومــة 

منظمــــة التعــــاون والتنميــــة في 
المؤسسة و  الميدان الاقتصادي

 العالمية لمكافحة داء الســــكري
ــاد الـــدولي لمصــــــــــــــــنعي و  الاتحـ

المســـــــتحضـــــــرات الصـــــــيدلانية 
والــــمــــنــــتــــــــدى  وجــــمــــعــــيــــــــاتــــهــــــــا

التحالف الاقتصــادي العالمي و 
الـــمـــعـــنـــي بــــــــالأمـــراض غـــيـــر 

  السارية

الحوار العالمي لمنظمة الصـــــــــحة العالمية 
ل الوقاية من الأمراض غير بشــــــــــــــــأن تموي

  السارية ومكافحتها

  تقرير الاجتماع

نيسان/  ١٢
 ٢٠١٨  أبريل

نطاق الاجتماع الثالث الرفيع المســــــــــــــــتوى الجمعية العامة للأمم المتحدة
ايــــــــة من الأمراض غير المعني بــــــــالوقــــــــ
ــا،  المعـــديـــة (غير الســــــــــــــــــاريـــة) ومكـــافحتهـ

 وطرائق عقده وشكله وتنظيمه

الصادر ٧٢/٢٧٤القرار 
 عن الأمم المتحدة

إنقاذ الأرواح وتقليل النفقات: اســــــــــــــــتجابة  منظمة الصحة العالمية ٢٠١٨  أيار/ مايو ٢٠
 استراتيجية للأمراض غير السارية

مطبوعات منظمة 
الصحة العالمية 

 )٢٠١٨  (جنيف،
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 الحصائل/ المصدر الاجتماع/ الوثيقة الرعاية التاريخ
أيار/  ٢٦-٢١
 ٢٠١٨  مايو

تقــارير المــدير العــام المقــدمــة إلى جمعيــة  منظمة الصحة العالمية
العالمية الحادية والســــبعين بشــــأن  الصــــحة

التحضــــــــــــــــير للاجتمـــــــاع الثـــــــالـــــــث الرفيع 
المســــــــــــــــتوى المعني بالوقاية من الأمراض 

  غير السارية ومكافحتها

 ٧١/١٤الوثيقتان ج
 ١إضافة  ٧١/١٤جو

الصادرتان عن منظمة 
 الصحة العالمية

حزيران/  ٢٠و ١٩
 ١ ٢٠١٨  يونيو

المؤســــــــــــــــســــــــــــــــــات  المشــــــــــــــــــاورة مع ممثلي منظمة الصحة العالمية 
الاقتصـــــــــــــــــــاديــــة المعنيــــة بــــإنتــــاج الكحول 
والاتجار فيه بشـــــــــــــــأن الطرق التي يمكنهم 
بهــــا المســـــــــــــــــــاهمــــة في الحــــد من تعــــاطي 

 الكحول على نحو ضار

 ٢تقرير

حزيران/  ٢٦
 ٢٠١٨  يونيو

منظمــــة الصــــــــــــــــحــــة العــــالميــــة 
بالتعاون مع دار تشــــــــــــاتام في 

 لندن

اجتماع مائدة مســــتديرة مع دوائر صــــناعة 
 والمشروبات غير الكحوليةالأغذية 

 ٣تقرير

حزيران/  ٢٦
 ٢٠١٨  يونيو

منظمــــة الصــــــــــــــــحــــة العــــالميــــة 
بالتعاون مع دار تشــــــــــــاتام في 

 لندن 

اجتماع مائدة مســــتديرة مع دوائر صــــناعة 
 المستحضرات الصيدلانية

 ٣تقرير

رئيس الجمعيـــة العـــامـــة للأمم  ٢٠١٨  تموز/ يوليو ٥
 المتحدة

لتبادل الرأي جلســـة اســـتماع الأمم المتحدة 
 حول الأمراض غير السارية

بيانات وموجز مقدمان 
من رئيس الجمعية العامة

 ٤للأمم المتحدة
أيلول/  ٢٧

 ٢٠١٨  سبتمبر
الإعلان الســياســي للاجتماع الثالث الرفيع الجمعية العامة للأمم المتحدة

المســــــــــــــــتوى المعني بالوقاية من الأمراض 
 ومكافحتها  غير المعدية (غير السارية)

الصادر  ٧٣/٢القرار 
 الجمعية العامةعن 

 
 الحصائل

 
تحت عنوان "لقد حان وقت العمل:  الصـــادر تم قبول الإعلان الســـياســـي للاجتماع الثالث الرفيع المســـتوى  -٤

الجزء  طى في التصــــدي للأمراض غير الســــارية من أجل صــــحة ورفاه هذا الجيل وأجيال المســــتقبل" فيفلنحث الخُ 
. ٢٠١٨تشــــــــرين الأول/ أكتوبر  ١٠من قِبل الجمعية العامة في  مدالافتتاحي من الاجتماع الرفيع المســــــــتوى، واعتُ 

 الإعلان السياسي:وهذا 

"بـأن العمــل الرامي إلى الوفـاء بـالالتزامـات المتعهــد بهــا من أجـل الوقـايـة من  ٤يعترف في الفقرة   (أ)
ومكافحتها غير كاف، وأن مســـــــــــتوى ما أُحرز من تقدم وبُذل من (غير الســـــــــــارية) الأمراض غير المعدية 

                                                            
ــتراتيجية العالمية للمنظمة للحد من تعاطي الكحول على نحو    ١ نُظم هذا الاجتماع وفقاً للإرشــــادات التي تنص عليها الاســ

 ضار.
  لكتروني: متاح على الموقع الإ   ٢

http://www.who.int/substance_abuse/activities/dialogue_economic_operators_alcohol_production/en/ 
  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 

ــاح عــلــى الــمــوقــع الإلــكــتــرونــي:    ٣ ـــ (تــم الاطــلاع فــي  http://www.who.int/ncds/governance/private-sectorمــتـــ
 ).٢٠١٩شباط/ فبراير   ٢٦

  متاح على الموقع الإلكتروني:   ٤
https://www.un.org/pga/72/wp-content/uploads/sites/51/2018/08/NCD-9-August.pdf   ــــي ـــ ــــلاع فـ ـــ ـــم الاطـ ــ ــ (تـ

 ).٢٠١٩شباط/ فبراير   ٢٦
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بعد  من أهداف التنمية المســـــــتدامة، وأن العالم لم يفِ  ٤-٣اســـــــتثمار حتى الآن غير كاف لتحقيق الغاية 
بوعد أن ينفذ، على جميع المســتويات، تدابير للحد من خطر الوفاة المبكرة والإعاقة الناتجة عن الأمراض 

 ؛غير المعدية"

ات وممثلي الـــدول والحكومـــات من قِبـــل رؤســـــــــــــــــاء الـــدول والحكومـــ اً التزامـــاً جـــديـــد ١٤يشـــــــــــــــمـــل   (ب)
 )؛ ١الملحق  (انظر

ع نطاق الالتزامات من أربعة أمراض غير ســــــــــارية رئيســــــــــية وأربعة عوامل خطر رئيســــــــــية   (ج) يوســــــــــّ
ليشمل الالتزام بالحد من تلوث الهواء وتعزيز الصحة  للأمراض غير السارية") ٤×٤"برنامج  بـــيُسمى   (ما

 للأمراض غير السارية")؛ ٥×٥امج "برن بـوالعافية النفسيتين (ما يُسمى 

، بالتشــــاور ٢٠٢٤"الأمين العام أن يقدم إلى الجمعية العامة بنهاية عام  من ٥٠يطلب في الفقرة   (د)
لمية وصـــــــناديق منظومة الأمم المتحدة وبرامجها مع الدول الأعضـــــــاء، وبالتعاون مع منظمة الصـــــــحة العا

ووكالاتها المتخصــصــة المعنية، تقريراً عن التقدم المُحرز"، تحضــيراً للاجتماع الرابع الرفيع المســتوى الذي 
 .٢٠٢٥سيُعقد في عام 

 
وكان الموضـــــــــــــــوع العام للاجتماع الرفيع المســـــــــــــــتوى هو "توســـــــــــــــيع نطاق اســـــــــــــــتجابات الجهات المتعددة   -٥

 (غير الســارية) المصــلحة والاســتجابات في قطاعات متعددة فيما يتعلق بالوقاية من الأمراض غير المعدية  صــاحبة
من رؤســـــــــــــاء  ١٢من رؤســـــــــــــاء الدول و ١١". وألقى ٢٠٣٠ومكافحتها في ســـــــــــــياق خطة التنمية المســـــــــــــتدامة لعام 

دولة  ٨٤ء الذين مثلوا معاً من كبار ممثلي الدول الأعضـــــــا ٢من وكلاء الوزراء و ٤من الوزراء و ٥٥الحكومات و
 العامةعضـــــــــواً بكلمة في الاجتماع الثالث الرفيع المســـــــــتوى. وشـــــــــمل الجزء الافتتاحي بيانات ألقاها رئيس الجمعية 

ونائب الأمين العام للأمم المتحدة والمدير العام لمنظمة الصـــــحة العالمية ورئيس أوروغواي (بصـــــفته  للأمم المتحدة
لمستقلة الرفيعة المستوى التابعة لمنظمة الصحة العالمية والمعنية بالأمراض غير السارية) الرئيس المشارك للجنة ا

ها شـــــخصـــــية بارزة). وشـــــارك في رئاســـــة حلقة النقاش الأولى بين أصـــــحاب وصـــــفوســـــمو الأميرة دينا من الأردن (ب
قة النقاش الثانية بين المصـــــلحة المتعددين رئيس زامبيا ورئيس وزراء ســـــانت كيتس ونيفيس. وشـــــارك في رئاســـــة حل

. وتولى إلقاء الكلمات الرئيســـــية الســـــيد مايكل وجامايكاأصـــــحاب المصـــــلحة المتعددين وزيرا الصـــــحة لكل من كندا 
لصـــــــندوق الأمم  التنفيذيبلومبرغ، ســـــــفير المنظمة العالمي المعني بالأمراض غير الســـــــارية والإصـــــــابات، والمدير 

متحدثين من المنظمات غير  ســــــتةبين أصــــــحاب المصــــــلحة المتعددين المتحدة للســــــكان. وتضــــــمنت حلقتا النقاش 
لأمم المتحــدة. منظومــة االحكوميــة، ومتحــدثين اثنين من القطــاع الخــاص وثلاثــة متحــدثين من المنظمــات التــابعــة ل

  الجزء الاختتامي. فيلمداولات اوزير الصحة للبرتغال  لخصو 
  
جانبياً على هامش الاجتماع الثالث الرفيع المســـــــــــــتوى وأصـــــــــــــدرت حدثاً  ١٢وقامت أمانة المنظمة برعاية   -٦

 المنافع العالمية التالية:

  ؛٢٠١٨الموجزات القُطرية للمنظمة بشأن الأمراض غير السارية لعام 

 ة؛التقرير العالمي للمنظمة عن الكحول والصح 

  مبادرةSAFER  الكحول؛للمنظمة بشأن مكافحة  

  الأطفال؛المبادرة العالمية للمنظمة بشأن سرطان 

  أداة المنظمة الخاصــــة بتســــليط الضــــوء على فرص الاســــتثمار في الوقاية من الأمراض غير الســــارية
 ؛وعلاجها

  ؛إجراء بشأن سمنة الأطفال اتخاذتقرير السمنة في العالم الذي أعدته المنظمة حول 
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  من أجل قياس مســـاهمة دوائر صـــناعة الأغذية وينه وتكاتحاد المؤســـســـات المعني بالمســـاءلة وصـــف
 ؛)٢من أهداف التنمية المستدامة (انظر الملحق  ٤-٣والمشروبات غير الكحولية في تحقيق الغاية 

  المنشـــــــــــورة في  ٢٠١٦و ٢٠٠١اتجاهات عدم كفاية النشـــــــــــاط البدني حول العالم بين عامي عرض)
 ؛مجلة طبية)

  العمل المشتركة بين الوكالات المعنية بالوقاية من الأمراض غير موجز السياسات الصادر عن فرقة
ما ينبغي أن تعرفه ، الذي يوضـــــــــــــح المنظمةالخاضـــــــــــــعة لقيادة  المعدية (غير الســـــــــــــارية) ومكافحتها

 .الوزارات الحكومية بشأن الأمراض غير السارية
 
الخيرية، في منصـــــب الســـــفير  تعيين الســـــيد مايكل بلومبرغ، مؤســـــس مؤســـــســـــة بلومبرغ المدير العام أعادو   -٧

. ٢٠٢٠مر حتى أيلول/ ســـــــبتمبر العالمي للمنظمة المعني بالأمراض غير الســـــــارية والإصـــــــابات، لولاية ثانية تســـــــت
 ١قائمة المشاريع الخاضعة لولاية السفير على الموقع الإلكتروني للمنظمة. وترد

  
  اليوم؟ نحن أين

  
، ٢٠١٦  عاماً في عام ٧٠و ٣٠تتراوح بين  مليون شخص في سن ١٥,٢تشير تقديرات المنظمة إلى وفاة   -٨

العدد الإجمالي لهذه الوفيات المبكرة نظراً إلى زيادة  ويتزايد ٢).٢بســــــــــــبب الأمراض غير الســــــــــــارية (انظر الجدول 
  السكان.

  
  المنظمة أقاليم حسب ٢٠١٦ عام في السارية غير الأمراض عن الناجمة الوفيات توزيع :٢ الجدول

  
  المئوية النسبة  المجموع  النساء  الرجال  الإقليم

  ٩  ١ ٣٢٦ ٣٧٤  ٦٤٤ ٠٤٦  ٦٨٢ ٣٢٨  أفريقيا
  ١٣  ١ ٩٨٢ ٦١٠   ٨٢٦ ٣٤٢  ١ ١٥٦ ٢٦٨  الأمريكتان

  ٢٩  ٤ ٤٥٥ ٢٧٧  ١ ٨١٠ ٩٢٩  ٢ ٦٤٤ ٣٤٨  جنوب شرق آسيا
  ١٦  ٢ ٣٣٢ ٨٨٢  ٨٢٤ ٢٦٥  ١ ٥٠٨ ٦١٧  أوروبا

  ٧  ١ ٠٧٥ ١٧١  ٤٦٥ ١٨٩  ٦٠٩ ٩٨٢  شرق المتوسط
  ٢٦  ٤ ٠٠٦ ٧٩٨  ١ ٦٢١ ٥٤٩  ٢ ٣٨٥ ٢٤٩  غرب المحيط الهادئ

  ١٠٠  ١٥ ١٧٩ ١١٢  ٦ ١٩٢ ٣٢٠  ٨ ٩٨٦ ٧٩٢  المجموع
  
عاماً بســـبب أمراض القلب  ٧٠و ٣٠وعلى الصـــعيد العالمي، تســـتمر احتمالات الوفاة في ســـن تتراوح بين   -٩

وأصبحت  ٢٠٠٠في عام  ٪٢٢حيث كانت  ، في التراجع،اء السكري وأمراض الرئة المزمنةوالأوعية والسرطان ود
  ٤من أهداف التنمية المستدامة. ٤-٣ولكن معدل هذا التراجع لن يكفي لتحقيق الغاية  ٢٠١٦.٣في عام  ٪١٨

                                                            
آذار/  ١(تم الاطلاع في   /https://www.who.int/tobacco/about/partners/bloomberg/enانظر الموقع الإلكتروني   ١

  ).٢٠١٩مارس 

 /https://www.who.int/healthinfo/global_burden_disease/estimates/en البيــانــات متــاحــة على الموقع الإلكتروني   ٢
  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 

٣     World Health Statistics 2018: monitoring health for the SDGs, sustainable development goals. Geneva: 
World Health Organization; 2018.                                                                                                                                 

٤       World Health Statistics 2016; monitoring health for the SDGs. Geneva: World Health Organization; 2016. 
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فيما يتعلق بالوقاية من  ٢٠٢٥وهناك تقدم بطيء صــــــــــــــــوب معظم الغايات العالمية الاختيارية المحددة لعام   -١٠
  .٣  كري، على النحو الموضح في الجدولومكافحتها، باستثناء معدل انتشار السمنة وداء السالأمراض غير السارية 

  
خطة العمل العالمية بشــــــــــأن الوقاية من الأمراض غير الســــــــــارية  غايات صـــــــــوب المُحرز التقدم :٣ الجدول

  ٢٠١٦و ٢٠١٠ عامي بين ٢٠٢٠-٢٠١٣ومكافحتها 
  

 ٢٠١٦ ٢٠١٤ ٢٠١٠ المؤشر ٢٠٢٥الغاية المحددة لعام 
خفض المعدل الإجمالي للوفيـات 

أمراض القلــــــــب النــــــــاجمــــــــة عن 
والســرطان وداء الســكري  والأوعية

وأمراض الجهاز التنفســـي المزمنة 
 .٪٢٥بنسبة 

ر المشــــــروط في ســــــن يتراوح بين احتمال الوفاة غي
 أمراض القلــب والأوعيــةعـامـاً بســــــــــــــــبــب  ٧٠و ٣٠

والســرطان وداء الســكري وأمراض الجهاز التنفســي 
 المزمنة.

١٨ ٪١٩ ٪٢٢٪ 
 

تحقيق انخفاض نســــــــــــــــبي بمقدار 
لى الأقــــــل في معــــــدلات ٪ ع١٠

 ١،٢تعاطي الكحول

إجمــــالي كميــــات الكحول التي يســــــــــــــــتهلكهــــا الفرد 
ســـــــــنة فأكثر) خلال الســـــــــنة  ١٥(البالغ من العمر 

 ٢ىمحسوبة باللترات من الكحول النق التقويمية
 

معدّل الانتشــــــــــــار الموحد حســــــــــــب الســــــــــــن لنوبات 
 ٢الإفراط في الشرب:

 
 ) ة من العمرسن ١٩-١٥بين المراهقين (  •
 سنة أو أكثر) ١٥بين البالغين (  •
 

ل الانتشـــار الموحد حســـب الســـن لاضـــطرابات معد
لســــكان البالغة تعاطي الكحول (كنســــبة مئوية من ا

 ٢)أكثر  سنة أو ١٥أعمارهم 

 لتر ٦,٤
 
 
 
 
١٥,٦٪ 
٢٠,٦٪ 
 
٥,١٪ 

لا توجد 
 بيانات
 
 
 
 
 
 
 
 

 لتر ٦,٤
 
 
 
 
١٣,٦٪ 
١٨,٥٪ 
 
٥,١٪ 

تحقيق انخفاض نســــــــــــــــبي بمقدار 
في معـدل انتشـــــــــــــــــار نقص  ٪١٠

 النشاط البدني

٣النشاط البـدني بين المـراهقين نقصمعدل انتشار 
 

معدل الانتشـــــــــــــار الحالي الموحد حســـــــــــــب الســـــــــــــن 
عاماً أو ١٨لتعاطي التبغ لدى البالغين من العمر 

  ٤أكثر

٨٢٪ 
 

٢٨٪ 

٨١٪ 
 

٢٨٪ 
 

٨١٪ 
 

٢٨٪ 
 

تحقيق انخفاض نســــــــــــــــبي بمقدار 
في متوسط مدخول السكان  ٪٣٠

 من الملح/ الصوديوم

 ٥متوســــــــــــــــط المدخول اليومي للســــــــــــــــكان من الملح
 بينالموحد حســــــــــــب الســــــــــــن والمحســــــــــــوب بالغرام 

 عاماً أو أكثر ١٨الأشخاص البالغين من العمر 

غرامات/ ١٠
 يوم

لا توجد 
 بيانات

لا توجد 
 بيانات

تحقيق انخفاض نســــــــــــــــبي بمقدار 
في معدل الانتشـــــــار الراهن  ٪٣٠

لتعـــــاطي التبغ بين البـــــالغين من 
 سنة أو أكثر ١٥العمر 

معدل انتشـــار تدخين الســـجائر بين الأفراد البالغين 
 عاماً  ١٥-١٣من العمر 

 
معدل الانتشـــار الموحد حســـب الســـن لتدخين التبغ 

عـــامـــاً  ١٥الحـــالي بين الأفراد البـــالغين من العمر 
 أو أكثر

لا توجد 
 بيانات
 
٢٢,١٪ 

لا توجد 
 بيانات
 
٢٠,٦٪ 
 

٦,٨٪ 
)٢٠١٧( 

 
١٩,٩٪ 

                                                            
ــتراتيجية العالمية للحد من تعاطي الكحول على نحو ضــــــــــار التي    ١ ــ ــ يشــــــــــمل مفهوم تعاطي الكحول على نحو ضــــــــــار في الاســــ

التعاطي الذي يتســبب في عواقب صــحية واجتماعية ضــارة لمن يشــرب الكحول وللمحيطين به وللمجتمع ككل،  ،وضــعتها المنظمة
 ئل الصحية السلبية.وكذلك أنماط التعاطي المرتبطة بزيادة احتمالات الحصا

 .حسب الاقتضاء، في السياق الوطني   ٢
 راوح بين الاعتدال والشدة يومياً.يت الذيدقيقة من النشاط  ٦٠يُعرَّف بأنه مزاولة أقل من    ٣
 دقيقة من النشاط المعتدل في الأسبوع أو ما يعادله. ١٥٠يعرَّف بأنه مزاولة أقل من     ٤
 كلوريد الصوديوم.    ٥
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تحقيق انخفاض نســــــــــــــــبي بمقدار 
في معدل انتشــــــــــــــــار ارتفاع  ٪٢٥

ضــــــــــــغط الدم أو احتواء انتشــــــــــــار 
 ارتفاع ضغط الدم

معدل الانتشار الموحد حسب السن لارتفاع ضغط 
عاماً  ١٨الدم بين الأشـــــــخاص البالغين من العمر 

 وضغط الدم الانقباضي المتوسط ١أو أكثر

٢٢ ٪٢٢ ٪٢٣٪ 
)٢٠١٥( 

معــدل انتشـــــــــــــــــار داء وقف زيــادة 
 السكري والسمنة

معدل الانتشــــــــــــار الموحد حســــــــــــب الســــــــــــن لارتفاع 
مســتوى الغلوكوز/ الســكر في الدم بين الأشــخاص 

  ٢عاماً أو أكثر ١٨البالغين من العمر 
 

٧,٩٪ 
 

٨,٥٪ 
 

لا توجد 
 بيانات

 ٣معدل انتشار فرط الوزن والسمنة بين المراهقين
 

لفرط الوزن  معدل الانتشـــــار الموحد حســـــب الســـــن
 ١٨والســــــــمنة بين الأشــــــــخاص البالغين من العمر 

  ٤عاماً أو أكثر

١٤٪ 
  
٣٦٪  

١٦٪ 
  
٣٨٪  

١٧٪ 
  
٣٩٪  

على الأقــل من  ٪٥٠حصــــــــــــــــول 
الأشــــــــــخاص المســــــــــتحقين للعلاج 
بـــــالأدويـــــة للوقـــــايـــــة من النوبـــــات 
القلبية والســــــــــــكتات الدماغية على 

 الأدوية والمشورة الطبية

المســتحقين الذين يحصــلون على نســبة الأشــخاص 
للوقـايـة من  ٦والمشــــــــــــــــورة الطبيــة ٥العلاج الـدوائي

 النوبات القلبية والسكتات الدماغية

لا توجد 
 بيانات

لا توجد 
 بيانات

لا توجد 
 ٧بيانات

إتــــــاحــــــة التكنولوجيــــــات والأدويــــــة 
الأساسية الميسورة التكلفة بما في 

الضـــرورية  نيســـة،ذلك الأدوية الج
ر الســـــــــــــــــاريــة لعلاج الأمراض غي

في مرافق  ٪٨٠الرئيســـية، بنســـبة 
القطــاع العــام والخــاص على حــد 

 سواء

توافر ويُســـــــــر تكلفة أدوية الأمراض غير الســـــــــارية 
الأســــــــــــــــاســــــــــــــــية العالية الجودة والمأمونة والفعالة، 

في ذلـــك الأدويـــة الجنيســـــــــــــــــــة والتكنولوجيــــات   بمـــا
والخاص على  الأســاســية في منشــآت القطاع العام

 حد سواء

لا توجد 
 بيانات

لا توجد 
 بيانات

لا توجد 
 بيانات

 

                                                            
ـــغط الدم الانقباضــــــي البالغ    ١ ــاطي البالغ  ١٤٠يعرَّف بأنه ضـــ ــ ـــغط الدم الانبســ مليمتر  ٩٠مليمتر زئبق أو أكثر و/ أو ضـــ

 .زئبق أو أكثر
ـــيلتر) أو أكثر، أو تعاطي  ١٢٦مليمول/ لتر ( ٧يعرَّف بأنه تركيز غلوكوز بلازما الدم على الريق البالغ    ٢ ــ ــ ـــ ــ مليغرام/ ديســ

 الغلوكوز في الدم.أدوية لعلاج ارتفاع مستوى 
ــة بأنه    ٣ ـــ ــ ــ ــن الدراســـ ــ ــ ــ ـــ ــبة إلى فرط الوزن لدى الأطفال والمراهقين في سـ ــ ــ ـــ ــ يُعرَّف وفقاً لمعايير المنظمة المرجعية للنمو بالنسـ

ــبة إلى البدانة بأنه انحرافان معياريان اثنان في منســـــب  ــن والجنس، وبالنســـ ـــم للســـ انحراف معياري واحد في منســـــب كتلة الجســ
 والجنس.كتلة الجسم للسن 

ــم الذي يعادل    ٤ ــمنة بأنها منســــب  ٢كيلوغرام/ م ٢٥يعرَّف فرط الوزن بأنه منســــب كتلة الجســ أو أكثر في حين تُعرّف الســ
 أو أكثر. ٢كيلوغرام/ م ٣٠كتلة الجسم الذي يعادل 

ــة عاماً أو أكثر المعرضون لخطر الإصابة بالأمرا ٤٠ر مالمعرّفون بأنهم الأشخاص البالغون من الع   ٥ ــة الوعائيـ ض القلبيـ
 ٪ أو أكثـر خلال عشر سنوات، بما في ذلك المصابون بالأمراض القلبية الوعائية.٣٠بنسـبة 

 بما في ذلك السيطرة على سكر الدم.   ٦
 يحصلون ممن والأوعية القلب بأمراض للإصابة التعرض الشديدي المستحقين الأشخاص نسبة على الحصول يمكن لا   ٧

 القلب أمراض مخاطر بتقدير الخاصـــة البارامترات فيها تتاح الوطني الصـــعيد على ممثلة مســـوح طريق عن إلا العلاج، على
ـــة البارامترات جانب إلى والأوعية ــ ــ ـــ ــ ــ  فإن ثم ومن البلدان جميع في بعد متاحة غير البيانات وهذه. الأدوية بمدخول الخاصـــ
 .الحالي الوقت في عالمياً  مؤشراً  بوصفه عنه الإبلاغ يمكن لا المؤشر
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التقـــدم المطرد المُحرز في تعزيز القـــدرات الوطنيـــة اللازمـــة للوقـــايـــة من الأمراض غير  ٤يبين الجـــدول و   -١١
  السارية ومكافحتها.

  
التقدم المُحرز في تعزيز القدرات الوطنية اللازمة للوقاية من الأمراض غير الســــارية ومكافحتها بين  :٤الجدول 
  .٢٠١٧و ٢٠١٠عامي 

 
 ٢٠١٧ ٢٠١٥ ٢٠١٠ المؤشر

ــتراتيجية/ خطة عمل  ــة/ اســـ ــياســـ عدد البلدان التي لديها ســـ
 ١وطنية واحدة على الأقل مطبقة.

٥٣( ٨٩/١٦٩ )٪٤١( ٦٩/١٦٩ )٪١٩( ٣٢/١٦٩٪( 

ـــأن  ـــ ــعبة/ إدارة عاملة بشــ ــ ــ عدد البلدان التي لديها وحدة/ شــ
 الأمراض غير السارية داخل وزارة الصحة أو ما يعادلها

٦٩( ١١٦/١٦٩)٪٦٧( ١١٣/١٦٩ )٪٥٣( ٩٠/١٦٩٪(

ــتراتيجية أو خطة  ــ ــة أو اســــ ــ ــ ــياســ ـــ عدد البلدان التي لديها ســـ
ــار،  ــ ـــ ــ ــ عمل مطبقة للحد من تعاطي الكحول على نحو ضـ

 الاقتضاء، في السياق الوطني.حسب 

٧٥( ١٢٧/١٦٩)٪٦٧( ١١٤/١٦٩ )٪٤٩( ٨٢/١٦٩٪(

ــتراتيجية أو خطة  ــ ــة أو اســــ ــ ــ ــياســ ـــ عدد البلدان التي لديها ســـ
عمل مطبقة للحد من الخمول البدني و/ أو تعزيز النشاط 

 البدني.

٨١( ١٣٧/١٦٩)٪٧١( ١٢٠/١٦٩ )٪٥٥( ٩٣/١٦٩٪(

ـــتراتيجية أو  ـــ ــة أو اســ ــ ــ ـــياســ ـــ عدد البلدان التي توجد لديها ســ
ـــى مع اتفاقية المنظمة الإطارية  خطة عمل مطبقة، تتماشــ

 بشأن مكافحة التبغ للحد من عبء تعاطي التبغ.

٨٦( ١٤٦/١٦٩)٪٨٢( ١٣٨/١٦٩)٪٦٦( ١١٢/١٦٩٪(

ــتراتيجية أو خطة  ــ ــة أو اســــ ــ ــ ــياســ ـــ عدد البلدان التي لديها ســـ
ــحيــة و/ أو عمــل مطبقــة للحــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ د من النُظم الغــذائيــة الصـ

 تعزيز النُظم الغذائية الصحية.

٨٢( ١٣٩/١٦٩)٪٧٣( ١٢٤/١٦٩)٪٦٠( ١٠١/١٦٩٪(

ــة/ بروتوكولات/  ــادئ توجيهيـ ــا مبـ ــديهـ ــدان التي لـ ــدد البلـ عـ
ـــندة بالبيّنات للتدبير العلاجي للأمراض  معايير وطنية مســ

ــية من خلال نه ـــ ـــ ــ ــ ــارية الرئيسـ ــ ــ ـــ ــ ج خاص بالرعاية غير الســ
ـــحية الأولية،  ــلطات أالصـ قرتها/ اعتمدتها الحكومة أو الســ

 المختصة.

 )٪٤٢( ٧٤/١٦٩ لا توجد بيانات
 

٥٠( ٨٤/١٦٩٪(

عدد البلدان التي لديها نُظم قائمة بالفعل لترصد الأمراض 
غير الســارية ورصــدها لإتاحة التبليغ على أســاس الغايات 

ـــــع العالمية الاختيارية  ـــ ــ ــ ـــ ـــة بالأمراض غير التسـ ــ ــ ـــ ــ ــ الخاصـــ
 السارية.

٤١( ٧٠/١٦٩)٪٣٠( ٥١/١٦٩)٪٣٩( ٦٧/١٦٩٪(

ــيق وطنية تعمل بالفعل  ـــ ـــ ــ ــ ـــ عدد البلدان التي لديها آلية تنسـ
 من أجل الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها.

)٪٣٨( ٦٥/١٦٩)٪٣٤( ٥٧/١٦٩ لا توجد بيانات

  
  
 

                                                            
 .٢٠٢٠-٢٠١٣تشمـــــل عـــدة أمراض غير سارية وعوامل خطر مشتركة بما يتسق مع خطة العمل العالمية/ الإقليمية في الفتـرة    ١



  A72/19     ٧٢/١٩ج

9 

 المتابعة
 

في الإعلان  في العام الماضـــــــــــــــي التي قطعتها بالتزاماتهالحكومات في الوفاء اإلى دعم تقديم المن أجل   -١٢
 ،تنفيذللخطة على وضـــــــــــــع مانة الأ تعكف، ومكافحتها الأمراض غير الســـــــــــــارية الوقاية من الســـــــــــــياســـــــــــــي بشـــــــــــــأن

لعمل العام مثل لبرنامج التنفيذ الأاً لعلى المســــــــــــــــاعدة التقنية وضـــــــــــــــمان للدول الأعضــــــــــــــــاء المتنامي  لطلبل  تلبيةً 
  .٢٠٢٣-٢٠١٩ ،عشر  الثالث

  
الدول الأعضاء على الوفاء بالتزامها بتسريع استجابتها خلال فترة السنوات من  إلى دعمتقديم المن أجل و   -١٣

من أهداف التنمية  ٤-٣التصـــــــــــــدي للأمراض غير الســـــــــــــارية وبلوغ الغاية  في ســـــــــــــبيلالثلاث إلى الخمس القادمة 
مجموعة فرعية محددة من "عوامل تســـــــــــــــريع مكافحة  على تعيين الأمانةتعمل ، ٢٠٣٠المســـــــــــــــتدامة بحلول عام 

فضــــــل الخيارات وســــــائر المنظمة لأ الأمراض غير الســــــارية" ضــــــمن مجموعة التدخلات الإجمالية الواردة في قائمة
تســريع  عوامللالمجموعة الفرعية  وســتنُشــر ١بها للوقاية من الأمراض غير الســارية ومكافحتها.لموصــى التدخلات ا

  .على الموقع الإلكتروني للمنظمة مكافحة الأمراض غير السارية
 

أربع مبادرات في  الأمانةولتسريع مسار الحصائل الصحية في مجالات محددة في بلدان مختارة، ستتوسع   -١٤
)؛ ٢٠١٨  مايو  أيار/ ٢  حة النفسية من دائرة الظل (لندن،(أ) إخراج الص ، ألا وهي:٢٠١٨ عاماستُهلت في  خاصة
في ذلك المبادرة   مبادرة القلوب العالمية للوقاية من الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير الســــــــــــــارية، بما(ب) 

أيـــار/   ١٤العـــالميـــة (جنيف،   إمـــدادات الأغـــذيـــة فيالمُنتَجـــة صـــــــــــــــنـــاعيـــاً  المتحوّلـــةالعـــالميـــة للتخلص من الـــدهون 
؛ (د) المبادرة العالمية بشأن )٢٠١٨أيار/ مايو  ٢٠(جنيف، سرطان عنق الرحم  القضاء على)؛ (ج) ٢٠١٨  مايو

فرصـــــــــــــــاً لتحقيق أوجه التآزر، ). وتتيح هذه المبادرات ٢٠١٨أيلول/ ســـــــــــــــبتمبر  ٢٧ ســـــــــــــــرطان الأطفال (نيويورك،
أصــــــــحاب المصــــــــلحة المتعددين مع المجتمع التي تضــــــــم  قامة الشــــــــراكات والتحالفاتلإ الحالية لياتالآ تتيحها  كما

  والقطاع الخاص.المدني 
  

ومن أجل مســــــاعدة الدول الأعضــــــاء على الوفاء بالتزامها بتعزيز النُظم الصــــــحية وإعادة توجيهها صــــــوب   -١٥
ج الوقاية من الأمراض غير دراتحقيق التغطية الصـــحية الشـــاملة، ســـتتوســـع الأمانة في دعمها المقدم إلى البلدان لإ

ولية والمتخصـــصـــة. ويشـــمل هذا الدعم تطوير خدمات الصـــحة الألصـــحة النفســـية، في الســـارية ومكافحتها وتعزيز ا
القوى العاملة الملائمة وإتاحة وســــــــائل التشــــــــخيص والأدوية واللقاحات والتكنولوجيات والرعاية الملطفة الأســــــــاســــــــية 

  المأمونة والميسورة التكلفة والفعّالة والجيدة.
 

 حســــب الاقتضــــاء ،تعزيزب )من الإعلان الســــياســــي ٢١الفقرة ( بالتزامهالدول الأعضــــاء في الوفاء ل اً دعمو   -١٦
، التدابير الضــــــريبية التي تســــــتهدف الحد إلى أدنى قدر من أثر عوامل الخطر الرئيســــــية للأمراض وفي جملة أمور

الأمانة مذكرة بشـــــأن المعارف العلمية الحالية  تقدمغير الســـــارية وتعزيز النُظم الغذائية وأنماط المعيشـــــة الصـــــحية، 
بالتدابير الضــــــــــــريبية المتعلقة بالوقاية من الأمراض غير والبيّنات المتاحة واســــــــــــتعراض الخبرات الدولية الخاصــــــــــــة 

  ).٢السارية ومكافحتها (الملحق 
 

                                                            
ــاريـــة  ٣في التـــذييـــل  تم تـــأييـــدهـــا   ١ ــ ــ ـــ ـــ ــ ــ ــأن الوقـــايـــة من الأمراض غير الســ ــ ـــ ـــ ــ ــ ـــ المحـــدّث لخطـــة العمـــل العـــالميـــة للمنظمـــة بشـ

، ١سجلات/ /٧٠/٢٠١٧ج ص عفي الوثيقة  ٣والملحق  ،١، الفقرة ١١-٧٠ج ص عانظر القرار  ؛٢٠٢٠-٢٠١٣  ومكافحتها
   التالي: الموقع الإلكترونيو 
/http://www.who.int/ncds/management/best-buys/en  ٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في.( 
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المتحدة،  الصــــــــــــــــادر عن الجمعية العامة للأمم ١)،٢٠١٤( ٦٨/٣٠٠من القرار  ٣٧للفقرة  واســـــــــــــــتجابةً   -١٧
في تســــــجيل ونشــــــر مســــــاهمات القطاع الخاص والكيانات  اتبّاعهســــــتواصــــــل الأمانة عملها على وضــــــع نهج يمكن 

 ٢٠٢٥الخيرية والمجتمع المدني في تحقيق الغايات الاختيارية التســع الخاصــة بالأمراض غير الســارية بحلول عام 
  ).٣(انظر الملحق  ٢٠٣٠من أهداف التنمية المستدامة بحلول عام  ٤-٣والغاية 

 
وتحضـــــــــــيراً للاجتماع الرابع الرفيع المســـــــــــتوى المعني بالوقاية من الأمراض غير الســـــــــــارية ومكافحتها في   -١٨
، ســـتعقد الأمانة اجتماعات عالمية للمديرين الوطنيين ومديري البرامج المعنيين بالأمراض غير الســـارية ٢٠٢٥  عام

  .منتظمعلى أساس 
 

من الإعلان الســـياســـي، ســـتعقد  ٤٤الدول الأعضـــاء في جهودها الرامية إلى تنفيذ الفقرة  إلى دعمولتقديم ال  -١٩
دوائر صــــــــــناعة كل ســــــــــتة أشــــــــــهر مع ممثلي رابطات الأعمال التجارية الدولية التي تمثل  :الأمانة الحوارات التالية

؛ الرياضـــــية الصـــــناعاتدوائر و  ،دوائر صـــــناعة المســـــتحضـــــرات الصـــــيدلانية، و الأغذية والمشـــــروبات غير الكحولية
. وســتركز الحوارات على المؤســســات الاقتصــادية العاملة في مجال إنتاج وتجارة الكحولشــهراً مع ممثلي  ١٢  وكل

 تها كيانات القطاع الخاص المعنية على الأمانة."أسئلة" محددة طرح
 

نية بالأمراض غير الســـــــــــــارية، وســـــــــــــتواصـــــــــــــل اللجنة المســـــــــــــتقلة الرفيعة المســـــــــــــتوى التابعة للمنظمة والمع  -٢٠
بدورها في تزويد المدير العام  ٢٠١٩من اختصـــــــاصـــــــاتها، الاضـــــــطلاع حتى تشـــــــرين الأول/ أكتوبر   ١  للفقرة  وفقاً 
ــــــــــــــــــ "التوصـــيات الجريئة والعملية في الوقت ذاته بشـــأن كيفية تحويل الفرص الجديدة إلى طرق لتمكين البلدان من  بـ

خطة عمل اللجنة التي  تنفيذويجري حالياً من أهداف التنمية المســــــتدامة".  ٤-٣تســــــريع التقدم صــــــوب بلوغ الغاية 
  ).٢٠١٩تشرين الأول/ أكتوبر  - ٢٠١٨تغطي المرحلة الثانية (تشرين الأول/ أكتوبر 

 
ويُعتبر الدعم السياسي على أرفع المستويات الحكومية للتصدي للأمراض غير السارية والصحة النفسية،   -٢١

لنهوض بالســـياســـات المتعلقة بهذه المســـألة. وفي هذا الصـــدد، أكد عدد من رؤســـاء الدول والحكومات لبالغ الأهمية 
من تكثيف جهودها على مدى الســــنوات  ســــعياً إلىأهمية تعزيز التعاون غير الرســــمي بين الجهات النظيرة المعنية 

من أهداف التنمية  ٤-٣غ الغاية في سبيل وضع بلدانها على مسار مستدام صوب بلو الخمس القادمة  إلىالثلاث 
  . ولهذا الغرض يجري بحث الفرص الاستراتيجية للاستفادة من الدعم السياسي.٢٠٣٠المستدامة بحلول عام 

 
بشــــــأن الأمراض غير الســــــارية واســــــتناداً إلى المقرر  ٢٠١٨من الإعلان الســــــياســــــي لعام  ٥٠ووفقاً للفقرة   -٢٢

 تقديمالطريقة التي ســــتتبعها المنظمة في  ٦و ٤ ينلأمانة في الملحق، أوضــــحت ا)٢٠١٥( )١٣(١٣٦م تالإجرائي 
حول الالتزامــات الوطنيــة التي ينص عليهــا الإعلان  ٢٠٢٤إلى الجمعيــة العــامــة للأمم المتحــدة في عــام  تقــاريرهــا

بشــــأن الأمراض غير الســــارية  ٢٠١٤بشــــأن الأمراض غير الســــارية والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١  الســــياســــي لعام
بشـــأن الأمراض غير الســـارية، باســـتخدام أدوات المســـح المتاحة بالفعل مع مراعاة  ٢٠١٨والإعلان الســـياســـي لعام 

لدول الأعضاء يتناول ا تحليلاً  ٧وتعرض الأمانة في الملحق  المؤشرات الحالية على الصعيدين العالمي والإقليمي.
التي نفذت إطار المنظمة الخاص بالترصــــــد الوطني للأمراض غير الســــــارية، والعبر المســــــتخلصــــــة، والطريقة التي 

  ستقدم بها الأمانة الدعم إلى البلدان.
  

                                                            
ــاملين للتقدم المحرز في    ١ ــ ــ ـــ ــتعراض والتقييم الشـــ ـــ ـــ ــ ــتوى المعني بالاســ ــ ــ ـــ الوثيقة الختامية لاجتماع الجمعية العامة الرفيع المســـ

  السارية) ومكافحتها  الوقاية من الأمراض غير المعدية (غير
)http://www.un.org/en/ga/search/view_doc.asp?symbol=A/RES/68/300 ــم الاطــــلاع فــــي ــاط/  ٢٦، تــ ـــ ــ ـــبـ ــ ــ ـــ ــ ــ ـــ شـــ

 ).٢٠١٩  فبراير
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بشـــــــــأن الأمراض غير الســـــــــارية، عقدت المنظمة  ٢٠١٨من الإعلان الســـــــــياســـــــــي لعام  ٣١وعملاً بالفقرة   -٢٣
تشــــــرين  ١ - تشــــــرين الأول/ أكتوبر ٢٩ (جنيف،شــــــركاؤها المؤتمر العالمي الأول بشــــــأن تلوث الهواء والصــــــحة و 

  من أجل إذكاء الوعي وتبادل المعلومات والأدوات. )٢٠١٨الثاني/ نوفمبر 
  

الصــــــــــادر عن المجلس الاقتصــــــــــادي والاجتماعي التابع للأمم  ٢٠١٨/١٣من القرار رقم  ٨وعملاً بالفقرة   -٢٤
، ســــــــــتقوم المنظمة من خلال فرقة عمل الأمم المتحدة الخاضــــــــــعة لقيادة منظمة الصــــــــــحة العالمية والمعنية المتحدة

من  ٤-٣بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســـــــــــــــارية) ومكافحتها، بإبرام شـــــــــــــــراكات جديدة لتحقيق الغاية 
فســية، مع الحكومات والمنظمات غير الحكومية أهداف التنمية المســتدامة بشــأن الأمراض غير الســارية والصــحة الن

  وكيانات القطاع الخاص المعنية والمؤسسات الأكاديمية والمؤسسات الخيرية.
 

 متطلبات التبليغ الرسمي
 

صات آلية التنسيق العالمية للمنظمة بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية امن اختص ١٥للفقرة  إعمالاً   -٢٥
، تشــــمل الفترة الممتدة حتى نهاية عملها، كي تنظر فيها )٥(الملحق  خطة عمل مقترحة للآلية قُدمت ١ومكافحتها،

وحصــــــــــائل  ٢،العالميةتوصــــــــــيات التقييم المبدئي لآلية التنســــــــــيق  المقترحة الدول الأعضــــــــــاء. وتراعي خطة العمل
 .٢٠١٨تشرين الثاني/ نوفمبر  ٦و ٥اجتماعها العام الذي انعقد في جنيف في 

 
 التقييمات

 
من خطــة العمــل العــالميــة الخــاصــــــــــــــــة بــالوقــايــة من الأمراض غير الســــــــــــــــاريــة ومكــافحتهــا  ٦٠وفقــاً للفقرة   -٢٦
، ســــــــتعقد الأمانة اجتماعاً ٢٠١٩-٢٠١٨وتمشــــــــياً مع خطة العمل الخاصــــــــة بالتقييم للفترة  ،٢٠٢٠-٢٠١٣  للفترة

من  الثانيلدوليين وتعمل خلال الربع لمجموعة ممثلة لأصـــــــحاب المصـــــــلحة تشـــــــمل الدول الأعضـــــــاء والشـــــــركاء ا
حرز في تنفيذ خطة العمل العالمية في منتصـــــــــف المدة. وســـــــــوف تبلّغ إجراء تقييم للتقدم المُ ، من أجل ٢٠١٩  عام

. وقد تأخر إجراء التقييم بســبب القيود من خلال المجلس التنفيذي ن بالنتائجو والســبع الثالثةجمعية الصــحة العالمية 
 المالية.

 
 جمعية الصحةاء المطلوب من الإجر 

 
وصـــي أاعتماد مشـــروع المقرر الإجرائي الذي إلى و  بهذا التقريرإلى الإحاطة علماً  ةمدعو  جمعية الصـــحة  -٢٧

 .)١(١٤٤م تبه المجلس التنفيذي في المقرر الإجرائي 

                                                            
 .١إضافة  ٦٧/١٤ج الوثيقة   ١
 .١إضافة  ٧١/١٤الوثيقة ج   ٢
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  ١الملحق 
 

  التزامات الدول الأعضاء بشأن الأمراض غير السارية: التوافق بين 
   ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١٨الإعلان السياسي لعام 

 وسائر الصكوك ذات الصلة ٢٠١١والإعلان السياسي لعام 
  
 

 ٢٠١٨  التزاماً جديداً بشأن الأمراض غير السارية في الإعلان السياسي لعام ١٤قطعت الدول الأعضاء 
 التزاماً سابقاً على النحو التالي: ١٩) وأعادت تأكيد ٧٣/٢(قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم 

 
 الالتزامات الجديدة/ مصدر إعادة التأكيد على الالتزام الحالة الفقرة

ـــتراتيجية  جديد ١٧ ــ ــاء الدول والحكومات، بتوفير القيادة الاســ ـــ ــفتنا رؤســ ــ للوقاية من تعزيز التزامنا، بصـــ
ــارية) ــ ــاق  الأمراض غير المعدية (غير الســــ ــ ــجيع المزيد من الاتســــ ــ ــ ومكافحتها عن طريق تشــ

ـــعيد الحكومة ككل  ــات من خلال الأخذ بنهج العمل على صـــ ــ ـــياســ ــجام في الســـ وبنهج والانســــ
ــراك أصـــــحاب  ــات، ومن خلال إشـــ ــياســـ ــ ـــحي في جميع السـ ــلحة في يدمج الجانب الصــ ــ المصـ

يكون منســـقاً بالجرأة و أســـلوب ملائم من العمل والاســـتجابة على صـــعيد المجتمع ككل يتســـم 
 وشاملاً ومتكاملاً.

 .٧٠/١و ٦٨/٣٠٠و ٦٦/٢بالاستناد إلى قرارات الجمعية العامة للأمم المتحدة  - ١٨

 .المرجع نفسه - ١٩

 .المرجع نفسه - ٢٠

ـــريعية وتنظيمية، بما في ذلك التدابير المالية،  جديد ٢١ ـــ ــاتية وتشــ ــ ـــياســــ ـــ ـــب تعزيز وتنفيذ تدابير ســ ــ حســـ
للإصــابة بالأمراض بهدف التقليل إلى أدنى حد من أثر عوامل الخطر الرئيســية  الاقتضــاء،

 غير المعدية (غير السارية)، وتعزيز النظم الغذائية وأنماط الحياة الصحية.

 .٧٠/١و ٦٨/٣٠٠و ٦٦/٢بالاستناد إلى قرارات الجمعية العامة للأمم المتحدة  - ٢٢

الوزن الزائد ذوي  تكلفة وقائمة على الأدلة لوقف تزايد أعدادتنفيذ تدخلات فعالة من حيث ال جديد ٢٣
ـــحة والبدانة، لا ــيات منظمة الصــــ ـــ ــيما بدانة الأطفال، مع مراعاة توصــ ــ ــ العالمية والأولويات سـ

  ١.الوطنية
ــاء، جديد ٢٤ ـــ ـــ ــــب الاقتضـــ ـــ ـــ ــتثمار في الوقاية من الأمراض غير  القيام، حسـ ـــ ــ ــ بإعداد ملف وطني للاســ

ـــــحة العامة الوطنية  ـــ ـــ ـــبب المعدية ومكافحتها من أجل التوعية بالعبء الملقى على الصــ ـــ ــ ــ بســـ
ـــحي، وبالعلاقة القائمة  بين الأمراض الأمراض غير المعدية وأوجه التفاوت في المجال الصــ

ــادية، وعدد الأرواح غير المعدية والفقر والتنمية الاجتماعية والا ــ ــ ـــ ـــ ــ التي يمكن إنقاذها، قتصـــ
 وبالعائد الممكن تحقيقه من هذا الاستثمار.

 .٦٨/٣٠٠) من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم ٦(أ)(٣٠بالاستناد إلى الفقرة  - ٢٥

                                                            
ــار في الاتجــاهــات  ٢٠١٤من الوثيقــة الختــاميــة لعــام  ١٥على الرغم من أن الفقرة    ١ ـــ ـــ ــ ــ ـــ تنص على الالتزام بتحقيق انحســـ

فإن هذا الالتزام قد قطعه الوزراء وممثلو منظمة الأغذية والزراعة ومنظمة  المتصــاعدة في زيادة انتشــار فرط الوزن والســمنة،
ــياســـــي لعام  ــبة إلى الإعلان الســـ ــتوى كما هو الحال بالنســـ ــاء على أعلى مســـ ــحة العالمية لا الدول الأعضـــ ــأن  ٢٠١٨الصـــ بشـــ

 .الأمراض غير السارية
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 .٧٠/١و ٦٨/٣٠٠و ٦٦/٢بالاستناد إلى قرارات الجمعية العامة للأمم المتحدة  - ٢٦

 .٦٦/٢ة العامة للأمم المتحدة رقم من قرار الجمعي ٥٩-٥٧بالاستناد إلى الفقرات  - ٢٧

 .بالاستناد إلى دستور منظمة الصحة العالمية - ٢٨

ــأ من  جديد ٢٩ ــحية لتلبية الاحتياجات التي تنشــ ــارع اتخاذ التدابير اللازمة لزيادة تأهيل النظم الصــ تســ
ــكان، ـــ ــيخوخة الســـ ــ ـــن عن طريق  شــــ ــ الوقاية والعلاج بما في ذلك الحاجة إلى رعاية كبار الســـ

ــة، مع ـــ ــصـ ــ ــكنات والرعاية المتخصــ ـــ ــببه الأمراض غير مراعاة العبء المفرط الذي  والمسـ ــ تســ
ــكان من العوامل  ــ ـــ ــيخوخة الســ ــ ــ ـــن، وباعتبار شـــ ــ ــ ــتفحال المعدية لكبار الســ ــ ــ ــاهمة في اســـ ـــ المســــ

 الأمراض غير المعدية وانتشارها.

ــاد إلى الفقرة  - ٣٠ ــتنــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــالاســ ــة للأمم المتحـــدة رقم  ٥٩بـ ــامـ ــة العـ ــا  ٦٦/٢من قرار الجمعيـ وقرارهــ
 .٧٠/١  رقم

لمعالجة ارتفاع زيادة الوعي العالمي والعمل والتعاون الدولي بشــأن عوامل المخاطر البيئية،  جديد ٣١
ــارية) التي تع ــ ــ ــ ـــ ــ ــ إلى زى عدد الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير المعدية (غير الســ

ــديد على ما  ــ ــ ــ ـــ ــ ــ للتعاون المتعدد تعرض الناس لتلوث الهواء داخل البيوت وخارجها، مع التشــ
 الصحة العامة.القطاعات من أهمية خاصة في التصدي لهذه المخاطر التي تهدد 

ــحية عن طريق معالجة أثر المحددات البيئية المتعلقة  جديد ٣٢ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ بالأمراض تعزيز المجتمعات الصـ
الكيميــائيــة، وتغير ة، بمــا في ذلــك تلوث الهواء والمــاء والتربــة، والتعرض للمواد غير المعــديــ

المدن والمســتوطنات البشــرية المناخ، والظواهر الجوية القصــوى، إضــافة إلى أنماط تخطيط 
والسلامة الحضرية، لتشجيع النشاط البدني، وتطويرها، بما في ذلك وسائل النقل المستدامة 

 اعي، والتواصل.والإدماج الاجتم

ــاط البدني المنتظم، بما  جديد ٣٣ ــجيع على اعتماد نهج كلية للصــــــحة والرفاه من خلال النشــــ ــ في التشــ
ـــــطة الترفيه واليوغا، للوقاية من الأمراض غير  ـــ ــ ــ ـــ ــة وأنشـ ــ ـــ ــ ــ ـــ ــ ـــة الرياضـ ـــ ـــ ــ ــ المعدية ذلك ممارســــ

 البدنية.ومكافحتها، وتشجيع أساليب الحياة الصحية، بما في ذلك من خلال التربية 

ــتنــاد إلى الفقرة  - ٣٤ ــ ـــ ــ ــ ـــ  ؛٦٨/٣٠٠) من قرار الجمعيــة العــامــة للأمم المتحــدة رقم ٣(أ)(٣٠بــالاســ
 .٦٦/٢(ب) من قرارها رقم ٤٣  والفقرة

ـــتناد إلى الفقرة  - ٣٥ ــ ــ ـــ ــ ــ  ، والفقرتين٦٦/٢(ن) من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم ٤٥بالاسـ
 .٦٨/٣٠٠(ج) من قرارها رقم ٣٠و ٢٣

 .٦٦/٢ة العامة للأمم المتحدة رقم من قرار الجمعي ٥٢(ع) و٤٥ بالاستناد إلى الفقرتين - ٣٦

ـــــلامة العقلية، بما في ذلك من خلال  جديد ٣٧ ـــ ــحة والســ ــ ـــ ــين الصـــ ـــ ـــ تطوير تنفيذ التدابير اللازمة لتحســ
ـــطرابات العقلية وغيرها من  ـــ ـــابين بالاضــ ـــ ــاملة والعلاج للمصــ ــ ــ ـــــحة الخدمات الشــ ــ حالات الصـ

ومعالجة وشملهم بالخطط الوطنية للتصدي للأمراض غير المعدية (غير السارية)،  العقلية،
ــحيــة الأخرى،  ـــ ـــ ــ ــ ـــ في إطــار العوامــل الاجتمــاعيــة المحــددة لحــالاتهم، وتلبيــة احتيــاجــاتهم الصـ

 الاحترام التام لحقوق الإنسان الواجبة لهم.

إضافة إلى تعزيز فرص الاستفادة بتكلفة ميسورة من التشخيص والفحص والعلاج والرعاية،  جديد ٣٨
ـــامل  ـــ ــ ــ ـــ ــرطان، في إطار نهج شــ ــ ـــ ــ ــ ـــ ـــابة بالسـ ـــ ــ ــ ـــ للوقاية من اللقاحات التي تقلل من خطر الإصــ

 السرطان ومكافحته، بما في ذلك سرطان عنق الرحم وسرطان الثدي.
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 .٧٠/١و ٦٨/٣٠٠و ٦٦/٢لأمم المتحدة بالاستناد إلى قرارات الجمعية العامة ل - ٣٩

والخدمات النهوض بتصـــميم وتنفيذ الســـياســـات، بما في ذلك ما يتعلق منها بالنظم الصـــحية  جديد ٤٠
ــابين بالأمراض غير  ــحية المرنة لعلاج المصـــ ـــية الصـــ ــاســ ــ المعدية والوقاية من والهياكل الأسـ

ــانية، بما في  عوامل الخطر المرتبطة بها ومكافحة هذه العوامل في حالات ــ ـــ ــ ــ الطوارئ الإنســـ
ـــد البلدان  التركيزذلك قبل الكوارث الطبيعية وأثناءها وبعدها، مع  ـــ ــ ــ ـــ ــ بوجه خاص على أشــ

 القصوى.لآثار تغير المناخ والظواهر الجوية  تعرضاً 

ــتناد إلى الفقرتين  - ٤١ ــ ــ ــ ، ٦٦/٢(ص) من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم ٤٥و ٢٧بالاســ
 .٦٨/٣٠٠من قرارها رقم  (د)٣٠فقرة وال

خطط وطنية تعزيز مشــاركة المجتمع المدني مشــاركة مؤثرة لتشــجيع الحكومات على وضــع  جديد ٤٢
ــارية)  ــ ـــ ـــ ــ ــ ومكافحتها، طموحة متعددة القطاعات للوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســ

ـــراكات وتحالفات متعددة  ــ ــاهمة في تنفيذ تلك الخطط، وإقامة شــ ــ ــ ــحاب الوللمسـ ــ ــلحة أصـــ ــ ــ مصـ
وإســـماع أصـــوات المصـــابين لجمع المعارف وتبادلها، ولتقييم التقدم المحرز وتقديم الخدمات 

 بحالتهم.بالأمراض غير المعدية والمتضررين منها والتوعية 

ــتنـــاد إلى الفقرتين  - ٤٣ ـــ ـــ ــ ــ ـــ ، ٦٦/٢من قرار الجمعيـــة العـــامـــة للأمم المتحـــدة رقم  ٤٤و ٣٧بـــالاسـ
 .٦٨/٣٠٠من قرارها رقم  ٣٠و ٢٨و ٢٦  والفقرات

للوقاية دعوة القطاع الخاص إلى تعزيز التزامه وإســـهامه في تنفيذ خطط الاســـتجابة الوطنية  جديد ٤٤
والإنمائية من خلال من الأمراض غير المعدية ومكافحتها وعلاجها لبلوغ الأهداف الصحية 

المهنية، من خلال تنفيذ تدابير الصحة  تعزيز وتهيئة بيئات عمل آمنة وصحية، (أ)لي:ما ي
ــات الجيــدة في ذلــك إقــامــة أمــاكن عمــل خــاليــة من التبغ، ومن خلال الأخــذ   بمــا ــ ـــ ـــ ــ ــ بــالممــارســـ

ــحة في أماكن العمل وخطط  ــ ـــب للشــــــركات وبرامج الحفاظ على الصــ ــحي، حســـ ــ التأمين الصــ
ـــادية في (ب) الاقتضاء؛ ، والمتاجرة به مجال إنتاج الكحول تشــــجيع الجهات الفاعلة الاقتصـ

عملها حسـب الاقتضـاء، على المسـاهمة في الحد من التعاطي الضـار للكحول في مجالات 
ــة، عند  (ج) الأساسية، مع مراعاة السياقات الدينية والثقافية الوطنية؛ ــ ــ اتخاذ خطوات ملموسـ

ـــويق  ـــ ــ ـــاء على تسـ ــ ــ ــاء، من أجل القضــ ـــ ــ ـــــرين الاقتضــ ـــ ـــفوف القاصـ ـــ المنتجات الكحولية في صـــ
ـــة  (د)لهم؛ فهم بإعلاناتها التجارية وبيعها واستهدا ـــ ـــذائيـ ـــ ـــات الغـ ـــ ــاج وترويج المنتجـ ـــ دعم إنتــ

ــحيــة،  ـــ ـــ ــ ــ ـــ وبــذل مزيــد من الجهود في تنويعهــا من أجــل توفير الملائمــة للأنمــاط الغــذائيــة الصـ
ســيما ال الملح والسـكريات والدهون، ولامن الإفراط في اسـتعمخيارات صـحية ومغذية، والحد 

ــبعة  ــ والدهون المهدرجة، وكذلك إتاحة المعلومات الكافية عن المحتوى من تلك الدهون المشــ
ــر  ــ ـــ ــ ــ ــم الأغذية؛العناصـ ـــ ـــ ــ  الغذائية، مع مراعاة المبادئ التوجيهية الدولية المعمول بها في وســ

ــويق الأطعمة   (ه) ـــ ــ ــ ـــ ــ ـــلة العمل على الحد من تعرض الأطفال لأعمال تســ ــ ــ ـــ ـــ ــ الالتزام بمواصـ
ـــــروبات ذات المحتوى المرتفع ــ ــ ـــ ــ ــبعة والدهون  والمشــ ـــ ـــ ــ ــ ـــة الدهون المشــــ ـــ ــ ــ ـــ من الدهون، وبخاصـــ

المهدرجة، والســكريات والملح، وكذا الحد من تأثير أعمال تســويق تلك المواد على الأطفال، 
ـــهام في الجهود الرامية إلى زيادة  (و) بما يتفق والتشريعات الوطنية، عند الاقتضاء؛ ـــ ـــ ــ ــ الإســـ

ـــول على الأدوية  ـــين فرص الحصــ الآمنة والفعالة والجيدة اللازمة للوقاية  والتكنولوجياتتحســ
 .الأدوية والتكنولوجيات أقل كلفة ومكافحتها، وإلى جعل تلكمن الأمراض غير المعدية 

ـــاءلة، أو تعزيز القائم منها، للوقاية من الأمراض غير  جديد ٤٥ ـــ ــ ــ ــفافة للمســ ــ ـــ ــ ــ ــاء آليات وطنية شـ ـــ ــ ــ إنشـــ
ـــعيد العالمي  المعدية ومكافحتها، ـــاءلة القائمة على الصــ والجهود التي مع مراعاة آليات المســ

ــتجابة الوطنية ل ـــ ـــ ــ ــ ـــ ـــــدي تبذلها الحكومات في إعداد خطط الاسـ ـــ ــ ــ ـــ للأمراض غير المعدية لتصـ
 السارية)، وفي تنفيذ تلك الخطط ورصدها.  (غير
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 الالتزامات الجديدة/ مصدر إعادة التأكيد على الالتزام الحالة الفقرة

ــتناد إلى الفقرة  - ٤٦ ـــ ــ ــ ـــ  ٣٢والفقرة  ٦٦/٢من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم  (د)٤٥بالاســـ
 .٦٨/٣٠٠من قرارها رقم 

 .٦٦/٢ة العامة للأمم المتحدة رقم بالاستناد إلى قرار الجمعي - ٤٧

ـــتناد إلى قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم  - ٤٨ ــ ـــادي  ٦٦/٢بالاســ ــ وقرارات المجلس الاقتصــ
 .والاجتماعي المختلفة

 .٦٨/٣٠٠بالاستناد إلى قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة رقم  - ٤٩

 الخطوات ٥٠
 التالية

ــاور ،٢٠٢٤ عام بنهاية العامة، الجمعية إلى يقدم أن العام الأمين إلى نطلب ــ ــ ــ ـــ ـــ ــ  مع بالتشـ
ــاء، الدول ــ ـــناديق العالمية الصــــــحة منظمة مع وبالتعاون الأعضــ  المتحدة الأمم منظومة وصـــ

ــة ووكالاتهاا وبرامجه ــ ــصــــ ــ ــ  الإعلان هذا تنفيذ في المحرز التقدم عن تقريراً  المعنية، المتخصــ
ـــي، ــياســـ ــ ــاء، الدول فيه تنظر لكي الســ ــ ــير إطار في الأعضــ ــتوى رفيع لاجتماع التحضــــ ــ  المســ

 غير الأمراض من الوقاية في المحرز للتقدم ٢٠٢٥ عام في يجرى شــامل اســتعراض بشــأن
 .العقلية والسلامة الصحة تعزيز وفي ومكافحتها المعدية
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  ٢الملحق 
 

  الخبرات الدولية و مذكرة بشأن المعارف العلمية الحالية والبيّنات المتاحة 
 الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتهاب الضريبية المتعلقة بالتدابير الخاصة

  
 
) بشـــــــأن التحضـــــــير للاجتماع الثالث الرفيع المســـــــتوى للجمعية العامة ٢٠١٧( ١١-٧٠ج ص عفي القرار  -١

المحدّث  ٣اعتمدت جمعية الصــــحة التذييل  المعني بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســــارية) ومكافحتها،
، الذي يحتوي على ٢٠٢٠-٢٠١٣لخطة العمل العالمية بشـــــــــــــــأن الوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــــارية ومكافحتها 

المجموعة التي حددتها المنظمة لأفضل الخيارات وسائر التدخلات الموصى بها للوقاية من الأمراض غير السارية 
 ١ومكافحتها.

، قطع رؤســــــــــــــــاء الدول والحكومات وممثلو ٧٣/٢من قرار الجمعية العامة للأمم المتحدة  ٢١ وفي الفقرة -٢
الدول والحكومات التزاماً على أنفســـــــــــــــهم بتعزيز الجهود ومواصـــــــــــــــلة تنفيذ الإجراءات التالية: "تعزيز وتنفيذ تدابير 

بهدف التقليل إلى أدنى حد من أثر حســب الاقتضــاء، ســياســاتية وتشــريعية وتنظيمية، بما في ذلك التدابير المالية، 
للإصـــــــــابة بالأمراض غير المعدية (غير الســـــــــارية)، وتعزيز النظم الغذائية وأنماط الحياة عوامل الخطر الرئيســـــــــية 

 الصحية".

بشــــــأن الأمراض غير الســــــارية تتمثل التدابير  ٢٠١٨من الإعلان الســــــياســــــي لعام  ٢١فيما يتعلق بالفقرة  -٣
لثلاثة الواردة في قائمة المنظمة لأفضــــل الخيارات وســــائر التدخلات الموصــــى بها للوقاية من الضــــريبية الرئيســــية ا

 الأمراض غير السارية ومكافحتها التي اعتمدتها جمعية الصحة العالمية السبعون فيما يلي:

 زيادة ضرائب المكوس المفروضة على منتجات التبغ وأسعارها؛  )أ(

 مشروبات الكحولية؛زيادة ضرائب المكوس المفروضة على ال  )ب(

 الحد من استهلاك السكر بفرض ضرائب فعّالة على المشروبات المحلاّة بالسكر.  )ج(
 
وقد نشــــرت الأمانة المعارف العلمية والبيّنات المتاحة واســــتعراض الخبرات الدولية المتعلقة بهذه التدخلات   -٤

 ٢٠١٧.٢نيسان/ أبريل  ١٢في 
 
 ٢١وفقاً للفقرة  حســب الاقتضــاء، تعزيز التدابير الضــريبية في جهودها الرامية إلى الدول الأعضــاء ولدعم -٥

المعارف العلمية الحالية  توضــــــح هذه المذكرةبشــــــأن الأمراض غير الســــــارية،  ٢٠١٨من الإعلان الســــــياســــــي لعام 
ائمة المنظمة لأفضــــــــــــــــل بثلاثة من التدابير المدرجة في قوالبيّنات المتاحة واســـــــــــــــتعراض الخبرات الدولية المتعلقة 

  .الخيارات وسائر التوصيات الموصى بها للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها
  

                                                            
ؤيدا المجموعة تولم  ١١-٧٠ج ص عمن منطوق القرار  ١رة عن الفق اإيطاليا والولايات المتحدة الأمريكية تخليهم تأعلن   ١

ا في جملة تالمحدّثة من أفضــل الخيارات وســائر التدخلات التي يوصــى بها للوقاية من الأمراض الســارية ومكافحتها. وصــرح
ـــتند إليها بعض التدخلات غير كافية لإدراجها. ورأاعتقدت اأمور بأنهم ـــ ــ ــ ـــ ت المقترحة ينبغي ا أن التدخلاتن أن البيّنات التي تســ

 أن تجسّد أيضاً الرأي القائل بأن جميع الأغذية يمكن أن تكون جزءاً من نظام غذائي صحي في عمومه.
ــاح على الموقع الإلكتروني   ٢ ـــ (تم الاطلاع في  /http://www.who.int/ncds/governance/appendix3-update/en متــ

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير   ٢٦
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 زيادة ضرائب المكوس المفروضة على منتجات التبغ وأسعارها
 
مازالت المعارف العلمية وقاعدة البيّنات التي تؤيد زيادة ضــــــرائب المكوس المفروضــــــة على منتجات التبغ  -٦

وهي تشــــير بوضــــوح إلى أن  ٢٠١٧.١أســــعارها تطابق قاعدة البيّنات التي ســــبق أن نشــــرتها الأمانة في عام ورفع 
راجع تعاطي التبغ، وأعادت الدراسات التي تزيادة الضرائب المفروضة على منتجات التبغ ورفع أسعارها تؤدي إلى 

  أُجريت مؤخراً تأكيد هذا الاستنتاج.
 
لتمويل التنمية (المعتمدة في يس أبابا الصــــــــــــادرة عن المؤتمر الدولي الثالث وقد أُشــــــــــــير في خطة عمل أد -٧

ل وســــيلة فعالة ومهمة للتقليل ) إلى "أن التدابير الســــعرية والضــــريبية المطبقة على التبغ يمكن أن تشــــكّ ٢٠١٥  عام
تمويل التنمية في  الإيرادات من أجل يدر من اســــــــــــتهلاك التبغ وتقليص تكاليف الرعاية الصــــــــــــحية، كما تمثل رافداً 

ولن تســــــهم زيادة ضــــــرائب المكوس المفروضــــــة على منتجات التبغ ورفع أســــــعارها في تحقيق  ٢العديد من البلدان".
 ١٠و ٥و ٣و ١هـداف أ من أهـداف التنميــة المســـــــــــــــتــدامـة فحســــــــــــــــب، بـل وفي تحقيق الأ-٣والغــايـة  ٤-٣الغــايـة 

  أيضاً. ١٧و  ١٢و
 
تحليلاتهــا القُطريــة وتشـــــــــــــــير النتــائج الأوليــة إلى أنــه في الفترة بين وتعكف الأمــانــة حــاليــاً على تحــديــث  -٨

بلداً بزيادة ضرائب المكوس المفروضة على السجائر. وتختلف تعاريف المنتجات  ٩٤، قام ٢٠١٨و ٢٠١٦  عامي
وأنواع الضـــــرائب ومســـــتوياتها وطيف منتجات التبغ المشـــــمولة بالضـــــرائب المفروضـــــة على منتجات التبغ باختلاف 

  بلدان.ال
 

  زيادة ضرائب المكوس المفروضة على المشروبات الكحولية
 
باســتمرار إلى أن زيادة أســعار الكحول تؤدي إلى تراجع تعاطي  ٢٠١٧تشــير الدراســات المنشــورة منذ عام  -٩

تنفيذ زيادة الأســـــــــعار منخفض كما أن الكحول على نحو ضـــــــــار وتراجع المراضـــــــــة والوفيات الناجمة عن الكحول. 
 مقارنة الذي يحققه نســــــــــبة الأثر وترتفع ،ة، ويؤدي إلى أثر صــــــــــحي يتراوح مســــــــــتواه بين المتوســــــــــط والمرتفعالتكلف

ل زيادة ضــــرائب المكوس العنصــــر الأشــــد فعّالية في اســــتراتيجية التدخل للحد من تعاطي الكحول التكاليف. وتشــــكّ ب
   ٣على نحو ضار.

 
ضــــــــرائب المكوس على الكحول. وتختلف تعاريف المنتجات ل هبلداً عن فرضــــــــ ١٥٥وحتى يومنا هذا أبلغ  -١٠

رائب المفروضــــــــــة على الكحول. وأنواع الضــــــــــرائب ومســــــــــتوياتها وطيف المشــــــــــروبات الكحولية المشــــــــــمولة بالضــــــــــ
فرضـــــــــــــــت ضـــــــــــــــريبة مكوس على الكحول أو زادت من قيمة الضـــــــــــــــريبة قد أنها بمن البلدان المبلّغة  ٪٥٩  فادتوأ

. بلداً مجيباً  ٣٨ في حالة إلا هذه الضــــــــــريبة لمراعاة عامل التضــــــــــخم عدلتُ ن لم ، ولك٢٠١٠المفروضــــــــــة منذ عام 
 وتعكف الأمانة على تحديث دليل التنفيذ بشأن إدارة الضرائب على الكحول.

   

                                                            
ــاح على الموقع الإلكتروني    ١ (تم الاطلاع في   /https://www.who.int/ncds/governance/appendix3-update/enمتــ

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦

 .٦٩/٣١٣ية العامة للأمم المتحدة من قرار الجمع ٣٢الفقرة    ٢
٣   . Are the "Best Buys" for J K, Rehm G, Shield C, Gmel M, Pretorius D, Bertram MoroChisholm D, 

Alcohol Control Still Valid? An Update on the Comparative Cost-Effectiveness of Alcohol Control 
Strategies at the Global Level. J Stud Alcohol Drugs, 2018. 79(4): p. 514-522                                          
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  الحد من استهلاك السكر بفرض ضرائب فعّالة على المشروبات المحلاّة بالسكر
  

الحد من اســتهلاك الســكر عن طريق فرض ضــرائب فعّالة على المشــروبات المحلاّة بالســكر، من بين يُعد   -١١
المصـححة باحتسـاب دولار أمريكي دولي لكل سـنة يتم تلافيها من سـنوات العمر  ١٠٠التدخلات الفعّالة (أكثر من 

  الإعاقة في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل). مدد
 
ولذا فإن الحد  ١بانخفاض وزن الجسم لدى البالغين والأطفال سواءً بسواء؛ السكر مدخولالحد من  يرتبطو  -٢١

ا جمعية مالاختيارية التي حددته التغذوية والغاية العالمية في بلوغ الغاية العالميةســــــــيســــــــهم الســــــــكر من اســــــــتهلاك 
؛ ٢٠٢٥بحلول عام منة والســـــــــــكري الســـــــــــووقف انتشـــــــــــار  فرط الوزن لدى الأطفال وقف زيادة انتشـــــــــــارلالصـــــــــــحة 

التي تنص على الحد من الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير الســـــــارية  ٤-٣ســـــــيســـــــهم في بلوغ الغاية   كما
 .٢٠٣٠بمقدار الثلث بحلول عام 

 
تناولت تســــــــع ورقات خاضــــــــعة لاســــــــتعراض الأقران، عند تقييم البيّنات المتاحة في الفترة الممتدة بين وقد  -١٣
، تقييم أثر الحد من اســــــتهلاك الســــــكر عن طريق فرض ضــــــرائب فعّالة على ٢٠١٨وأيلول/ ســــــبتمبر  ٢٠١٦  عام

المشـــــــــروبات المحلاّة بالســـــــــكر (بعد التنفيذ). وقد صـــــــــدرت هذه البيّنات عن شـــــــــيلي والمكســـــــــيك والولايات المتحدة 
راســـــات باســـــتمرار إلى حدوث ما يلي الأمريكية (بركلي بكاليفورنيا وفيلاديلفيا ببنســـــيلفانيا). وفي العموم، أشـــــارت الد

 بعد فرض الضرائب الفعّالة على المشروبات المحلاّة بالسكر:

 واستهلاكها؛  ومبيعاتها المشروبات المحلاّة بالسكر الخاضعة للضريبة مشترياتتراجع   (أ)

 لمعبأة. واستهلاكها، ولاسيما المياه ا ومبيعاتها زيادة مشتريات المشروبات غير الخاضعة للضريبة  (ب)
 

من المشــــروبات  وتقدم أربع دراســــات بيّنات متســــقة تدل على أن اعتماد ضــــريبة قدرها بيزو واحد لكل لتر -١٤
المشـــــــروبات.  هذه أدى إلى تراجع في المشـــــــتريات والمبيعات من ،٢٠١٤في المكســـــــيك في عام  المحلاة بالســـــــكر

بيعات أو المشتريات من المشروبات المحلاّة بالسكر في تقريباً في الم ٪٦وتضمن الأثر الذي أُفيد به تراجعاً بنحو 
ما يُشـــــير إلى احتمال  ٢،٣) في العام الثاني من فرض الضـــــريبة،٪١٠-٨العام الأول، اســـــتمر بنســـــبة أكثر بقليل (

حدوث آثار مؤدية إلى تكوين العادات. كما أشارت الدراسات إلى أن أثر الضريبة كان أكبر على الأسر المعيشية 
ذات الأوضــــاع الاجتماعية الاقتصــــادية الأدنى، حيث انخفضــــت المبيعات أو المشــــتريات من المشــــروبات المحلاّة 

 ٤،٥.٪١٠-٩بالسكر بين هذه الأسر بنسبة 

                                                            
١   Te Morenga L, Mallard S, Mann J. Dietary sugars and body weight: systematic review and meta 

analyses of randomised controlled trials and cohort studies. BMJ. 2013; 346:e7492.                               
٢     Colchero MA, Guerrero-López CM, Molina M, Rivera JA. 2016. Beverages sales in mexico before and 

after implementation of a sugar sweetened beverage tax. PLoS One. 11(9): e0163463.                                   
٣            Colchero MA, Rivera-Dommarco J, Popkin BM, Ng SW. 2017. In Mexico, evidence of sustained 

consumer response two years after implementing. Health Aff. (Millwood). 36(3):564–71.                                  
٤   Colchero MA, Popkin BM, Rivera JA, Ng SW. 2016. Beverage purchases from stores in Mexico 

under the excise tax on sugar sweetened beverages: observational study. BMJ. 22 352:h6704.              
٥ Colchero MA, Molina M, Guerrero-Lopez CM. 2017. After Mexico implemented a tax, purchases of    

sugar-sweetened beverages decreased and water increased: difference by place of residence, 
household composition, and income level. J. Nutr. 147(8):1552–1557.                                                      
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فعّالة على المشــروبات المحلاّة بالســكر في شــيلي،  يبةل إلى ضــر وتشــير البيّنات المســتمدة من تقييم التحوّ  -١٥
ت المحتوى العالي من الســــــــــكر إلى أن زيادة معدل الضــــــــــريبة المفروضــــــــــة على المشــــــــــروبات المحلاّة بالســــــــــكر ذا

مع خفض معدل الضـــــــريبة المفروضـــــــة على  ،٪١٨إلى  ٪١٣مليلتر) من  ١٠٠ســـــــكر لكل  رامغ ٦,٢٥  من (أكثر
مليلتر) من  ١٠٠ســكر لكل رام غ ٦,٢٥المشــروبات المحلاّة بالســكر ذات المحتوى المنخفض من الســكر (أقل من 

بقدر   ، أدى إلى تراجع المشتريات من المشروبات المحلاّة بالسكر ذات المحتوى العالي من السكر٪١٠إلى  ٪١٣
، ٪٢١,٦- وأفادت إحدى الدراســــــات بحدوث أثر كبير بمقدار ١،٢معدل الضــــــريبة.إدخال التغيير على  عقبكبير 

  لتحليل افتراضي لما كان سيحدث في غياب هذا التغيير. استخدام الدراسةعلى الرغم من عدم 
  

وتوجد أيضــــاً بيّنات منشــــورة مســــتمدة من حالات فرض الضــــرائب على المشــــروبات المحلاّة بالســــكر على  -١٦
لكل أوقية في بركلي  دولار أمريكي ٠,٠١المســـــــــــــــتوى دون الوطني. ومثال على ذلك، أن فرض ضـــــــــــــــريبة قدرها 

) بين ٪٢١ســـــــكر (بنســـــــبة ، أدى إلى تراجع كبير في اســـــــتهلاك المشـــــــروبات المحلاّة بال٢٠١٥بكاليفورنيا في عام 
جل أثر عام على مبيعات  ٣أشـــــــــهر من اعتماد الضـــــــــريبة ٨-٤بعد  ،البالغين في الأحياء المنخفضـــــــــة الدخل وســـــــــُ

وأدى فرض ضــــريبة مكوس  ٤في العام التالي. ٪١٠المشــــروبات المحلاّة بالســــكر، حيث تراجعت المبيعات بنســــبة 
ت المحلاة بالســــــــــــكر والمحلاة بالمواد الاصــــــــــــطناعية في لكل أوقية على المشــــــــــــروبا دولار أمريكي ٠,٠١٥بمقدار 

، إلى تراجع احتمالات الاســـــتهلاك اليومي للمشـــــروبات المحتوية على الصـــــودا ٢٠١٦  فيلادلفيا ببنســـــيلفانيا في عام
بالترتيب، بعد شهرين من اعتماد الضريبة. وفضلاً عن ذلك، فإن استهلاك  ٪٦٤و ٪٤٠  ومشروبات الطاقة بنسبة

، على الرغم من عدم حدوث أي تغيّر يُذكر في اســـــــــــــــتهلاك ٪٣٨يوماً تراجع بنســـــــــــــــبة  ٣٠مدى  الصـــــــــــــــودا على
  ٥المشروبات الأخرى الخاضعة للضريبة حسب ما أُفيد به.

 
وتقوم هذه البيّنات التي تســـــــتند إلى عمليات تقييم ضـــــــرائب المكوس الفعلية المفروضـــــــة على المشـــــــروبات  -١٧

المحلاّة بالسكر على أساس مجموعة أكبر من المؤلفات أثبتت من قبل أن الطلب على المشروبات المحلاّة بالسكر 
 الأخرى ر مباشــــــــــرة على المشــــــــــروباتوفضــــــــــلاً عن ذلك، فإنها تدل على وجود آثار كبيرة غي ٦،٧يتأثر بالســــــــــعر.

الآثار الواقعة على المشـــروبات البديلة غير الخاضـــعة للضـــريبة)، ولاســـيما المياه المعبأة. ففي المكســـيك مثلاً،   (أي
                                                            

١  Caro JC, Corvalán C, Reyes M, Silva A, Popkin B, Taillie LS. Chile's 2014 sugar-sweetened 
beverage tax and changes in prices and purchases of sugar-sweetened beverages: an observational 
study in an urban environment. PLoS Med. 2018 Jul 3;15(7): e1002597.                                                                    

٢       Nakamura R, Mirelman AJ, Cuadrado C, Silva-Illanes N, Dunstan J, Suhrcke M. Evaluating the 
2014 sugar-sweetened beverage tax in Chile: an observational study in urban areas. PLoS Med. 2018 
Jul 3;15(7): e1002596.                                                                                                                                

٣   Falbe J, Thompson HR, Becker CM, Rojas N, McCulloch CE, Madsen KA. 2016. Impact of the Berkeley 
excise tax on sugar-sweetened beverage consumption. Am. J. Public Health. 106(10):1865–1871.                  

٤    Silver LD, Ng SW, Ryan-Ibarra S, Taillie LS, Induni M, et al. 2017. Changes in prices, sales, consumer 
spending, and beverage consumption one year after a tax on sugar sweetened beverages in Berkeley, 
California, US: a before-and-after study. PLoS Med. 14(4):e1002283.                                                               

٥   Zhong Y, Auchincloss AH, Lee BK, Kanter GP. The short-term impacts of the Philadelphia beverage tax 
on beverage consumption. Am J Prev Med. 2018 Jul;55(1):26-34.                                                                    

٦  Andreyeva T, Long MW, Brownell KD. The impact of food prices on consumption: a systematic review 
of research on the price elasticity of demand for food. Am J Public Health. 2010:100:216–22. 

٧    Powell LM, Chriqui JF, Khan T, Wada R, Chaloupka FJ. 2013. Assessing the potential effectiveness 
of food and beverage taxes and subsidies for improving public health: a systematic review of prices, 
demand and body weight outcomes. Obes. Rev. 14(2):110–128.  
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وأشـــارت البيّنات إلى زيادة المشـــتريات من المياه  ٪٤-٢زادت مبيعات المشـــروبات غير الخاضـــعة للضـــريبة بنســـبة 
وتشير  .الأسر المعيشية المنخفضة والمتوسطة الدخل لدى ٪٢٠وكانت الزيادة أكبر بنحو ، ٪١٦-٥المعبأة بنسبة 

البيّنات الواردة من شـــيلي إلى أن المشـــتريات من المشـــروبات المحلاّة بالســـكر ذات المحتوى المنخفض من الســـكر 
ي تغيّرات إحصــائية لحظ أفي حين لم تُ  ١في إحدى الدراســات، ٪١٠,٧الخاضــعة للضــريبة المخفضــة زادت بنســبة 

ووجدت الدراســـــــات التي تناولت تقييم الضـــــــرائب المفروضـــــــة على المشـــــــروبات المحلاّة  ٢تُذكر في دراســـــــة أخرى.
بين البالغين في المجتمعات المحلية  ٪٦٣بالســـكر في بركلي بكاليفورنيا، زيادة كبيرة في اســـتهلاك المياه المعبأة (+

وبعد اعتماد الضــــــريبة على المشــــــروبات في  ٣في مبيعات متاجر الأغذية الكبرى). ٪١٥,٦المنخفضــــــة الدخل و+
  ٤.٪٥٨فيلادلفيا بشهرين، وُجد أن الاستهلاك المحتمل للمياه المعبأة قد زاد بنسبة 

 
وفضـــــــــــلاً عن المؤلفات الخاضـــــــــــعة لاســـــــــــتعراض الأقران، أشـــــــــــارت نتائج اعتماد الضـــــــــــرائب الفعّالة على  -١٨

إلى حدوث أثر على إعادة  لبريطانيا العُظمى وأيرلندا الشــــــــمالية ة بالســــــــكر في المملكة المتحدةلاّ المشــــــــروبات المح
الســــكر  متوســــط تركيز، تراجع ٢٠١٥تركيب المنتجات على المدى القصــــير. فمنذ الإعلان عن الضــــريبة في عام 

 ٢٠١٨في نيســـــــان/ أبريل  في المنتجات الخاضـــــــعة لهذه الضـــــــريبة التي بدأ نفاذها ٪١١مليلتر بنســـــــبة  ١٠٠لكل 
غرامات  ٥لكل لتر على شـــــــــــــــريحتي المحتوى من الســـــــــــــــكر  جنيه اســـــــــــــــترليني ٠,٢٤وجنيه اســـــــــــــــترليني  ٠,١٨(

كما حدث تحول كبير في حجم المبيعات إلى المنتجات  مليلتر بالترتيب). ١٠٠غرامات لكل  ٨مليلتر و  ١٠٠  لكل
  ٥مليلتر. ١٠٠غرامات لكل  ٥التي تقل فيها مستويات المحتوى من السكر عن 

 
ن البيّنات الجديدة تُشـــــير باســـــتمرار إلى أن الضـــــرائب الفعّالة على المشـــــروبات المحلاّة إوخلاصـــــة القول  -١٩

بزيادة اســــتهلاك المياه المعبأة إلى أن الضــــرائب  الاســــتعاضــــةشــــير تُ بالســــكر ينتج عنها تراجع اســــتهلاك الســــكر. و 
ن الوزن والحصــــائل  ،الفعّالة على المشــــروبات المحلاّة بالســــكر ســــتؤدي إلى تراجع مدخول الســــكر الإجمالي وتحســــّ

 ومع ذلك، فيلزم توثيق هذا الأثر الصحي على النحو الواجب بواسطة دراسات المتابعة.الصحية نتيجة لذلك. 
 

، على الصــــــعيد افضــــــل الخيارات وســــــائر التدخلات الموصــــــى بهالمنظمة لأيجري رصــــــد تنفيذ مجموعة و  -٢٠
القُطري، عن طريق أداة المنظمة لاستقصاء القدرات القُطرية في مجال الأمراض غير السارية واستعراض المنظمة 

                                                            
   ١                     Caro JC, Corvalán C, Reyes M, Silva A, Popkin B, Taillie LS. Chile's 2014 sugar-

sweetened beverage tax and changes in prices and purchases of sugar-sweetened beverages:   an 
observational study in an urban environment. PLoS Med. 2018 Jul 3;15(7): 
e1002597.                                                  

٢      Nakamura R, Mirelman AJ, Cuadrado C, Silva-Illanes N, Dunstan J, Suhrcke M. Evaluating the 2014 
sugar-sweetened beverage tax in Chile: an observational study in urban areas. PLoS Med. 2018 Jul 
3;15(7):e1002596.                                                                                                                                               

٣        Silver LD, Ng SW, Ryan-Ibarra S, Taillie LS, Induni M, et al. 2017. Changes in prices, sales, 
consumer spending, and beverage consumption one year after a tax on sugar sweetened beverages in 
Berkeley, California, United States: a before-and-after study. PLoS Med. 14(4):e1002283.                            

   ٤ Zhong Y, Auchincloss AH, Lee BK, Kanter GP. The short-term impacts of the Philadelphia beverage 
tax on beverage consumption. Am J Prev Med. 2018 Jul;55(1):26-34.                                                        

  متاح على الموقع الإلكتروني    ٥
https://assets. publishing.service.gov.uk /government/uploads/system/uploads/attachment_data/ 
file/709008/Sugar_reduction_progress_report.pdf   

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 
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دولة عضواً تبليغاً ذاتياً عن فرضها  ١٩٤دولة من أصل  ٤٣للسياسات التغذوية العالمية. وحتى يومنا هذا، بلّغت 
بلداً بعد ذلك في إطار جهودها  ١٦ضــريبة على المشــروبات المحلاّة بالســكر، وفقاً للاســتقصــاء، وحددت المنظمة 

بلداً في قاعدة البيانات العالمية عن تنفيذ الإجراءات التي  ٥٩الجارية لتتبع تنفيذ هذه الســــــــــــياســــــــــــة، وتتوافر بيانات 
غذاء. وتغطي البلدان التي تفرض ضـــــــريبة فعّالة على المشـــــــروبات المحلاّة بالســـــــكر أقاليم المنظمة كافة؛ تتعلق بال
منها  ١٥منها إلى الشــــــريحة العليا من الدخل المتوســــــط؛ و ١٧بلداً منها إلى البلدان المرتفعة الدخل، و ٢١وينتمي 

منها إلى البلدان المنخفضــة الدخل، وهناك بلد واحد غير مشــمول  خمســةو نيا من الدخل المتوســط؛ إلى الشــريحة الدُ 
 بالتصنيف حسب الدخل الصادر عن البنك الدولي. 

 
وتختلف تعاريف المنتجات وأنواع الضــرائب ومســتوياتها وطيف المنتجات المشــمولة بالضــرائب المفروضــة  -٢١

ريبة متفاوتة على نطاق المنتجات، تختلف على المشروبات المحلاّة بالسكر. ويفرض عدد من الدول الأعضاء ض
فيها معدلات الضــــريبة على المشــــروبات المحلاة التي تحتوي على الســــكر والمشــــروبات التي تحتوي على محليات 

المشـــــــروبات ذات المحتوى  ها فيعديمة الســـــــعرات، وتختلف في المشـــــــروبات ذات المحتوى العالي من الســـــــكر عن
) أو مشــــــروبات ٪١٠٠، يســــــتثني عدد من الدول الأعضــــــاء عصــــــير الفواكه (المنخفض من الســــــكر. وفي المقابل

) من القاعدة الضـــــــــريبية. وبالمثل فإن بعض الدول الأعضـــــــــاء تدرج المشـــــــــروبات المحلاّة ٪١٠٠الفواكه (أقل من 
 ة. بالسكر بخلاف الصودا، مثل مشروبات الحليب أو الألبان المحلاة و/ أو المنكهة أو المياه المعدنية المنكه

 
بالضـــــرائب على المشـــــروبات  ترد بياناتها الخاصـــــةدولة التي  ٥٩ومن بين الدول الأعضـــــاء البالغ عددها  -٢٢

دولة ضــــــــــــــريبة  ٢٣قاعدة البيانات العالمية عن تنفيذ الإجراءات التي تتعلق بالغذاء، تفرض  في المحلاّة بالســــــــــــــكر
دولة ضـــــريبة مكوس  ٢٩المنتج)، وتفرض  مكوس محددة على أســـــاس القيمة (أي ضـــــريبة تطبق كنســـــبة من قيمة

بلدان  ٦محددة (أي ضــريبة تطبق كمبلغ محدد على الحجم لكل لتر من الشــراب أو غرام من الســكر)، واســتخدمت 
مزيجاً من الضـــــــــــرائب المحددة على أســـــــــــاس القيمة والضـــــــــــرائب المحددة، وهناك بلد واحد لم يقدم هذه المعلومات. 

في الدول الأعضــــاء التي فرضــــت ضــــرائب تحدد على أســــاس فة اختلافاً كبيراً. ويختلف معدل الضــــريبة المفروضــــ
 .  ٪١٠٠وبحد أقصى  ٪٤القيمة تطبَّق معدلات ضريبية بحد أدنى 

 
للتنفيذ دعماً وتعزيزاً لتنفيذ الدول الأعضاء للتدابير السياسية، بما في ذلك  أدلةوتعكف الأمانة على وضع  -٢٣

ل الحد من النُظم الغذائية غير الصــحية. وتُحث جميع البلدان التي تنفذ تدابير ضــريبية التدابير الضــريبية، في ســبي
من أجل المســـــــــــاهمة في البيّنات الدالة على الأثر  ةتقييم وثيق عمليات لتعزيز النُظم الغذائية الصـــــــــــحية على إجراء

 والفعّالية من حيث التكلفة ومواصلة تحليلهما.  
 

 العلمية والبيّنات المتاحة واستعراض الخبرات الدولية: استناداً إلى المعارف  -٢٤

 ،لدول الأعضاء مواصلة النظر في فرض ضرائب فعّالة على المشروبات المحلاّة بالسكرل يمكن  (أ)
كوســـيلة للحد  الفاكهة، عصـــيرو  الحليب على القائمة المحلاةوالمشـــروبات  الغازية المشـــروبات ذلك في بما

 ؛من استهلاك السكر

الحد من اســـــــــتهلاك الســـــــــكر بفرض ضـــــــــرائب فعّالة على  تعتزم فيتُحث الدول الأعضـــــــــاء التي   )ب(
المشــــروبات المحلاّة بالســــكر، على إجراء تقييم للفعّالية والأثر وعلى تبادل خبراتها في مجال التنفيذ، حتى 

 تسهم في قاعدة البيّنات والمعارف.
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 ٣الملحق 
 

  مذكرة حول النهج الذي يمكن اتّباعه في تسجيل ونشر 
   ٤-٣تحقيق الغاية  مساهمات الجهات الفاعلة غير الدول في

 من أهداف التنمية المستدامة
  
  

الصـــــادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة، التي تدعو إلى وضـــــع  ٦٨/٣٠٠من القرار  ٣٧عملاً بالفقرة  -١
نهج يمكن اتّباعه في تســــــــــجيل ونشــــــــــر مســــــــــاهمات القطاع الخاص والكيانات الخيرية والمجتمع المدني في تحقيق 

 ٦٩/١٠ج  الوثيقةب حة العالمية علماً أحاطت جمعية الصالغايات الاختيارية التسع الخاصة بالأمراض غير السارية، 
بشــــــــأن وضــــــــع هذا النهج، لتوضــــــــيح الإطار  المرفق بها) ٢الملحق (و  ٧٠/٢٧والوثيقة ج )٤الملحق (بما في ذلك 

 ١المفاهيمي الذي تقترح الأمانة بحثه.
 
إلى أنه "في حين أحاطت جمعية  A/72/662 الوثيقةمن  ٤٣وأشـــــار الأمين العام للأمم المتحدة في الفقرة  -٢

، فإن منظمة الصـــــــــحة العالمية لم تتمكن من ٢٠١٧و ٢٠١٦الصـــــــــحة العالمية علماً بملامح هذا النهج في عامي 
يمكن للجهات  التيوضـــــــع الصـــــــيغة النهائية لأداة ملموســـــــة للإبلاغ الذاتي: بما في ذلك المؤشـــــــرات ذات الصـــــــلة 

يم يمســـــــــاهماتها الخاصـــــــــة بها في مواقعها الخاصـــــــــة لإجراء مقارنة وتقالفاعلة من غير الدول اســـــــــتخدامها لنشـــــــــر 
، بالتشـــاور الوثيق مع المنظمات ٢٠١٨مســـتقلين. وتتوقع منظمة الصـــحة العالمية إنجاز هذا العمل قبل نهاية عام 

 .الأخرى في منظومة الأمم المتحدة"
 
عبة التنفيذ، وخاصـــة أنه على الرغم من وكانت هذه المهمة التي أســـندتها الجمعية العامة إلى المنظمة صـــ -٣

تها قد وُضـــــــــع للدول الأعضـــــــــاء أن الإطار العالمي للمســـــــــاءلة بشـــــــــأن الوقاية من الأمراض غير الســـــــــارية ومكافح
لا توجد مجموعة متفق عليها من المؤشـــــــرات المحددة مســـــــبقاً لتشـــــــجيع فإنه )، ٨، الملحق ٦٩/١٠وثيقة جال (انظر

الجهات الفاعلة غير الدول على تسجيل ونشر مساهماتها في تحقيق الغايات الاختيارية التسع الخاصة بالأمراض 
نة بين غير السارية بطريقة تتسم بأكبر قدر من الموضوعية وتوفر إمكانية التحقق على نحو مستقل، لإتاحة المقار 

 المساهمات المختلفة.
 
بين ويُعد النظام الغذائي غير الصحي عاملاً من عوامل الخطر التي يمكن التصدي لها بالعمل المشترك  -٤
والالتزامات الطوعية للقطاع الخاص. وقد قطعت أجزاء من الدوائر العالمية لصـــــــــــــــناعة  للحكومةلنهوج التنظيمية ا

المطاعم؛ ولكن هذه المنتجات لا تتيســـر  وأغذيةلامة الصـــحية للأغذية المعبأة الأغذية التزامات بشـــأن تحســـين الســـ
نهج  على وضـــــــــع المنظمةتعكف و تكلفتها ولا تتاح دائماً على نطاق واســـــــــع في المجتمعات المحلية داخل البلدان. 

تحقيق  لتســـــجيل ونشـــــر مســـــاهمات دوائر صـــــناعة الأغذية من باب اختبار مســـــاهمة القطاع العام في عمومها في
الخاصة بأهداف التنمية المستدامة. وسيوفر هذا الاختبار أيضاً الإرشادات  ٤-٣الغايات الاختيارية التسع والغاية 

 وضع نهج شامل يمكن اتّباعه كذلك في تسجيل مساهمات الكيانات الخيرية والمجتمع المدني ونشرها.اللازمة ل
 

                                                            
اللجنة "أ"،  ، المحاضــر الموجزة لجمعية الصــحة العالمية التاســعة والســتين،٣ســجلات/ /٦٩/٢٠١٦ج ص عانظر الوثيقة    ١

ــرة، والوثيقة  ـــ ــة الحادية عشـ ـــ ـــجلات/ /٧٠/٢٠١٧ج ص عالجلسـ ــ ــبعين، ٣سـ ـــ ـــحة العالمية السـ ــر الموجزة لجمعية الصـــ ــ ، المحاضــ
 .٢، والجلسة السابعة، الفرع ٣، والجلسة الخامسة، الفرع ٤"ب"، الجلسة الرابعة، الفرع   اللجنة
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تقدم الذي تحرزه شـــــركات قطاع الأغذية والمشـــــروبات صـــــوب آلية لتقييم ال كما تعكف الأمانة على إنشـــــاء -٥
 بلوغ الغايات التغذوية العالمية على الصعيدين العالمي والقُطري، وسترصد هذه الآلية ما يلي: 

بلوغ مجموعة من الغايات المتعلقة  صـــــــــوبمصـــــــــنّعي الأغذية والمشـــــــــروبات غير الكحولية  مقدُّ تَ  (أ)
بتركيبة الأغذية ستضعها المنظمة بالتشاور مع الجهات الفاعلة الحكومية وغير الحكومية. وسيجري جمع 
البيانات السنوية على مستوى المنتجات وتحديثها، فيما يتعلق بالأغذية المعبأة وأغذية المطاعم، باستخدام 

أدوات لجمع البيانات ومعالجتها وبثها. وستُحدّث المسوح الخاصة الذي يشتمل على  FoodSwitchنظام 
بالإمدادات الوطنية من الأغذية المعبأة وأغذية المطاعم ســـنوياً، بما في ذلك المعلومات المفصـــلة عن كل 

ع وحجم العبوة وحجم الحصـــــــــــــص وكثافة الطاقة وتركيبة صـــــــــــــنِّ منتج (اســـــــــــــم المنتج والعلامة التجارية والمُ 
م البيانات إلى مختلف جماعات وقائمة المكونات والتوســـــــــــــــيم والمزاعم الصـــــــــــــــحية). وســـــــــــــــتقدَّ المغذيات 

التصـــــــــنيع وتجارة التجزئة والإعلان والتأمين، المعنيين بو  ينوالمُصـــــــــنّع المســـــــــتخدمين (المعنيين بالمكونات
حســـب م والحكومات وجماعات الدعوة ووســـائل الإعلام والمســـتهلكين)، حســـب الاقتضـــاء، في شـــكل مصـــمَّ 

 احتياجات كل منها؛

سياسات الشركات والتزاماتها بشأن توسيم العناصر التغذوية والترويج للأطفال والمراهقين وإتاحة  (ب)
 المنتجات، فيما يتعلق بالأسس المرجعية التي حددتها المنظمة والمستمدة من توصياتها.

 
من شــــركات الأغذية والمشــــروبات كة كل شــــر قاعدة بيانات متاحة للاطلاع العام، تشــــمل بيان  وســــتوضــــع -٦

ا (أ) للالتزام الـــذي قطعتـــه؛ ل إليهـــا عن طريق آليـــة الرصــــــــــــــــــد، بـــالتزامهـــا المعلن وبـــامتثـــالهـــو التي يمكن الوصـــــــــــــــ
 للغايات أو الأسس المرجعية التي حددتها المنظمة.و  (ب)

 
وســـــــتعتمد آلية الرصـــــــد على اتحاد للمؤســـــــســـــــات تتولى المنظمة تنظيمه على نحو مســـــــتقل عن مصـــــــنّعي  -٧

مؤســـســـة جورج للصـــحة "و "مؤســـســـة إتاحة التغذية"الأغذية والمشـــروبات. وســـتشـــمل مجموعة أولى من المؤســـســـات 
 الســـــــــاريةمراض غير الأ الشـــــــــبكة الدولية للبحث والرصـــــــــد ودعم الأعمال في مجال الأغذية والســـــــــمنة/و  "العالمية

. وســـــــــــــيكون الاتحاد الذي تنظمه المنظمة مفتوحاً أمام ســـــــــــــائر الجهات الفاعلة المســـــــــــــتقلة التي يمكنها )إنفورماس(
المســـاهمة. ويتمثل جزء أســـاســـي من العملية في التواصـــل مع ممثلي الشـــركات لفهم ســـياســـاتها والتزاماتها. وســـوف 

 صالح من الجهات المانحة.يُلتمس التمويل الذي لا يؤدي إلى تضارب الم
 
وسيضع الاتحاد الخاضع لتنظيم المنظمة بروتوكولاً مشتركاً لرصد سياسات شركات الأغذية وممارساتها.  -٨

ع رصـــد الســـياســـات والممارســـات لاحقاً ليشـــمل أجزاءً  أخرى مثل مطاعم الوجبات الســـريعة وتجار التجزئة.  وســـيتوســـّ
يضــــعها التي ســــمنهجية ال، كمســــاهمة في يةالمعايير الحالية، وعملية تشــــاور لســــوق، وتحليل اوســــتبدأ العملية بتقييم 

 الاتحاد. 
 
دة لتركيبة الأغذية عن طريق وضــــع الســــياســــات وســــتُســــتخدم بيانات الرصــــد في تنفيذ غايات عالمية موحّ  -٩

ســـــيشـــــكّل غاية أســـــاســـــية. وســـــتمكن  ن الامتثال للوائح المحلية الخاصـــــة بالتوســـــيمإوإجراءات دوائر الصـــــناعة. كما 
 قياس الكمي الموضوعي لأثر البرامج والبث الشفاف للنتائج.من ال البيانات

 
 يجري حالياً تحديد الأُطر الزمنية والمنجزات المستهدفة.و  -١٠
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٤الملحق   
  

   ٢٠٢٤مذكرة حول تحضير المنظمة لتقرير الأمين العام للأمم المتحدة لعام 
  بشأن التقدم المُحرز في تنفيذ الالتزامات الخاصة بالأمراض غير السارية 

   ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١المدرجة في الإعلان السياسي لعام 
    ٢٠١٨والإعلان السياسي لعام 

 السياق
 

بشــأن  ٢٠١٨عام من الإعلان الســياســي ل ٥٠توضــح هذه المذكرة الطريقة التي تتبعها المنظمة وفقاً للفقرة  -١
بشــــأن التقدم المُحرز  ٢٠٢٤الأمراض غير الســــارية، في تحضــــير المنظمة لتقرير الأمين العام للأمم المتحدة لعام 

والإعلان الســـياســـي  ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١في تنفيذ الالتزامات المدرجة في الإعلان الســـياســـي لعام 
 .٢٠١٨لعام 

 
عن الأمين العام للأمم المتحدة بشــــــــأن التقدم في الوقاية من  ةالصــــــــادر  A/72/662 الوثيقة أوضــــــــحتقد و  -٢

، التقدم المُحرز قياساً على سجل لأداء كل دولة من الدول ١٤-١٢الأمراض غير السارية ومكافحتها، في الفقرات 
رصد التقدم المُحرز  ويرد أيضاً في أداة ،مؤشرات لكل دولة عضو ١٠الأعضاء. ويُحسب التقدير الإجمالي بتتبع 

، مع شرح كامل للمنهجية المتّبعة باستخدام البيانات التي جُمعت في ٢٠١٧في مجال الأمراض غير السارية لعام 
. وقد نشرت الأمانة المؤشرات العشرة المشمولة في سجل الأداء لأول مرة في مذكرة ٢٠١٧النصف الأول من عام 

. وتراعي )٢٠١٥( )١٣(١٣٦ت  ملمقرر الإجرائي عملاً با ١)٢٠١٥مايو  /أيار ١تقنية للمنظمة (النســخة المؤرخة 
قائمة أفضـــــــــل الخيارات وســـــــــائر  ٢)٢٠١٧أيلول/ ســـــــــبتمبر  ٤ثة للمنظمة (النســـــــــخة المؤرخة محدَّ التقنية المذكرة ال

التدخلات الموصـــــــــــــى بها للوقاية من الأمراض غير الســـــــــــــارية ومكافحتها التي اعتمدتها جمعية الصـــــــــــــحة العالمية 
 السبعون.

 
 ٢٠٢٤إطار التبليغ لعام 

 
 ما يلي: ٢٠٢٤تراعي المنهجية التي ستتبعها المنظمة في وضع إطار التبليغ لعام و  -٣

 ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١الوطنية المدرجة في الإعلان الســـــــــــياســـــــــــي لعام الالتزامات  (أ)
 بشأن الأمراض غير السارية؛ ٢٠١٨والإعلان السياسي لعام 

المؤشــرات الحالية لرصــد الأمراض غير الســارية على الصــعيدين العالمي والإقليمي، بما في ذلك  (ب)
وبرنامج العمل العام الثالث  ٣راض غير الســارية ومكافحتها،إطار الرصــد العالمي الشــامل للوقاية من الأم

 ٤؛٢٠٣٠  ، وإطار المؤشرات العالمية لأهداف وغايات خطة التنمية المستدامة لعام٢٠٢٣-٢٠١٩، عشر

  أدوات الاستقصاء وآليات جمع البيانات الحالية.  (ج)
                                                            

(تم الاطلاع في  http://www.who.int/nmh/events/2015/technical-note-en.pdf?ua=1متـــاح على الموقع الإلكتروني    ١
  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦
  متاح على الموقع الإلكتروني    ٢

http://www.who.int/nmh/events/2015/Updated-WHO-Technical-Note-NCD-Progress-Monitor-September-2017.pdf?ua=1   
  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 

 ).٢(١، الفقرة ١٠-٦٦ج ص عفي القرار  ٢٠١٣اعتمدته جمعية الصحة العالمية في عام    ٣
 .١، الفقرة ٧١/٣١٣للأمم المتحدة في القرار رقم  العامةاعتمدته الجمعية    ٤
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ى الصـــعيدين العالمي والإقليمي لعدم ومراعاة المؤشـــرات الحالية عل متاحةباســـتخدام أدوات الاســـتقصـــاء الو  -٤
إلقاء أعباء التبليغ الإضافية على الدول الأعضاء، ستحدد المنظمة وتنشر مجموعة جديدة من المؤشرات لتُستخدم 

للجمعية العامة للأمم المتحدة. وســـــــــيتتبع  ٢٠٢٤في إنتاج ســـــــــجل الأداء لكل دولة عضـــــــــو وإدراجه في تقرير عام 
التقدم المُحرز على أســـــــــــــاس المؤشـــــــــــــرات المتعلقة بتنفيذ الالتزامات الوطنية المدرجة في الالتزامات  الأداءســـــــــــــجل 
بشــأن  ٢٠١٨  والإعلان الســياســي لعام ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١في الإعلان الســياســي لعام  المقطوعة

نة من مؤشــــرات رصــــد  التقدم إلى جانب المؤشــــرات الأمراض غير الســــارية. وســــوف يشــــمل مجموعة محدّثة ومحســــّ
التي ســــــتســــــلط الضــــــوء على مؤشــــــرات الحصــــــائل المتعلقة بالوفيات الناجمة عن الأمراض غير الســــــارية والتعرض 

والإنجازات على ن معاً صــــورة شــــاملة للتقدم و كّ لعوامل الخطر ومؤشــــرات الأداء الرئيســــية للنُظم الصــــحية، التي ســــتُ 
 الصعيد القُطري.

 
 ليات جمع البياناتأدوات الاستقصاء وآ

 
، ٢٠٠٠  باستخدام آلية المسح لتقييم القدرات الوطنية في مجال الأمراض غير السارية التي تعمل منذ عام -٥

لمواصــلة تقييم القدرات الوطنية الخاصــة  ٢٠٢٣و ٢٠٢١و ٢٠١٩ســتجري المنظمة مســوحاً عالمية دورية في عام 
بالوقاية من الأمراض غير الســارية ومكافحتها والتقدم المُحرز في هذا الصــدد. وتســتهدف هذه المســوح الدورية دعم 

في مجال الأمراض غير تصـــــريف الشـــــؤون  البلدان في جهودها المبذولة لتقييم مواطن الضـــــعف ومواطن القوى في
الاســـــتجابة الســـــياســـــية، والترصـــــد، واســـــتجابة النُظم الصـــــحية للتصـــــدي في ، و الخاصـــــة بهاية والبنى التحتالســـــارية 

التقارير إلى جمعية الصــــحة العالمية  لتقديمللأمراض غير الســــارية على الصــــعيد الوطني، وتوفير البيانات اللازمة 
لعملية على الصعيدين العالمي والوطني، وفقاً للحصائل و الحالية ل مؤشراتالو/ أو اللجان الإقليمية للمنظمة بشأن 

، يجري اســتعراض الاســتبيان في كل ٢٠٠٠للأُطر الزمنية المتفق عليها. وتمشــياً مع الممارســات المحددة منذ عام 
. ٢٠١٨جولة من جولات المســــــح لضــــــمان مراعاته لأي التزامات وطنية جديدة تُدرج في الإعلان الســــــياســــــي لعام 

 في التحقق من الأجوبة على عدد من بنود المسح بغية تحسين دقة التبليغ. وسوف يجري الإمعان
 
شــــــــــمل ســــــــــائر الأدوات العالمية الحالية المتعلقة بالوقاية من الأمراض غير الســــــــــارية ومكافحتها، تقرير تو  -٦

بيــانــات المنظمــة عن وبــاء التبغ العــالمي، ونظــام المنظمــة العــالمي للمعلومــات عن الكحول والصـــــــــــــــحــة، وقــاعــدة ال
العالمية للمنظمة بشــــــــــــــــأن تنفيذ إجراءات التغذية، ونهج المنظمة التدريجي لترصــــــــــــــــد عوامل خطر الأمراض غير 
السـارية، والنظام العالمي لترصـد التبغ، والأدوات المسـتخدمة في التبليغ عن مؤشـرات الحصـائل فيما يتعلق ببرنامج 

 العمل العام الثالث عشر.
 

 الخطوات التالية
 
لقياس  المؤشرات التي ستُستخدم في إنتاج سجل الأداء لكل دولة من الدول الأعضاء، ٦يوضح الملحق  -٧

والإعلان السياسي  ٢٠١٤والوثيقة الختامية لعام  ٢٠١١مدى تنفيذ الالتزامات الواردة في الإعلان السياسي لعام 
 ٢٠٢٤ الصادرة في عام وسوف تقُدم سجلات الأداءاض غير السارية، على أساس سنوي. بشأن الأمر  ٢٠١٨لعام 

 كجزء من تقرير الأمين العام.
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  ٥ الملحق
  

  لوقاية بشأن اخطة العمل المقترحة الخاصة بآلية التنسيق العالمية 
  ٢٠٢٠لعام  الأمراض غير السارية ومكافحتها من

  
  السياق

  
آلية التنســـيق العالمية التابعة لمنظمة الصـــحة العالمية بشـــأن الوقاية من اختصـــاصـــات  ١٥للفقرة  اســـتجابةً   -١

تعرض هذه الوثيقة بإيجاز خطة العمل المقترحة الخاصــــــــة بآلية  ١(الآلية)، من الأمراض غير الســــــــارية ومكافحتها
  .٢٠٢٠التنسيق العالمية لعام 

  
   ٢٠١٥-٢٠١٤ات ليـــة وخطط عملهـــا للفتر الآاختصــــــــــــــــــاصــــــــــــــــــات وتـــأخـــذ خطـــة العمـــل في الحســـــــــــــــبـــان   -٢
وخطــــة العمــــل العــــالميــــة بشـــــــــــــــــــأن الوقــــايــــة من الأمراض غير الســـــــــــــــــــاريــــة  ٢٠١٩٢-٢٠١٨و ٢٠١٧-٢٠١٦و

 الإعلان الســــــياســــــي لاجتماع الجمعية العامة أخذ في الحســــــبانوإضــــــافة إلى ذلك، ت ٢٠٢٠.٣-٢٠١٣  ومكافحتها
والوثيقة  ٤،الرفيع المســـــــــــــتوى المعني بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســـــــــــــارية) ومكافحتها للأمم المتحدة

الختامية لاجتماع الجمعية العامة الرفيع المســــتوى المعني بالاســــتعراض والتقييم الشــــاملين للتقدم المحرز في الوقاية 
المنبثق عن اجتماع الجمعية العامة الســــــياســــــي والإعلان  ٥،الســــــارية) ومكافحتها من الأمراض غير المعدية (غير

وخطة التنمية  ٦الرفيع المســـــــــــــــتوى الثالث المعني بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســــــــــــــــارية) ومكافحتها
  ٢٠٣٠.٧المستدامة لعام 

  
كُلف وحصــــــائل الاجتماع العام للآلية الذي  ٨وتأخذ خطة العمل أيضــــــاً في الحســــــبان التقييم الأولي للآلية  -٣

تشــرين الثاني/  ٦و  ٥ من اختصــاصــات الآلية وعقدته حكومة ســويســرا والمنظمة في جنيف في ١٢بعقده في الفقرة 
. وتشــــــمل حصــــــائل الاجتماع العام أحدث المعلومات عن الأولويات الاســــــتراتيجية للآلية في ضــــــوء ٢٠١٨نوفمبر 

  ٩نتائج التقييم الأولي.
  

                                                            
 .١، الملحق، التذييل ١إضافة  ٦٧/١٤الوثيقة ج   ١
  ، على التوالي.٣، الملحق ٧٠/٢٧وج؛ ٣، الملحق ٦٨/١١؛ وج١تنقيح  ٣إضافة  ٦٧/١٤الوثائق ج   ٢
 ).٢٠١٣( ١٠-٦٦ع  ص  جاعتمدتها جمعية الصحة العالمية في القرار    ٣
  ) الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة.٢٠١١( ٦٦/٢انظر القرار    ٤
 ) الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة.٢٠١٤( ٦٨/٣٠٠انظر القرار    ٥
  ) الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة.٢٠١٨( ٧٣/٢انظر القرار    ٦
  ) الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة.٢٠١٥( ٧٠/١انظر القرار    ٧
  .١إضافة  ٧١/١٤الوثيقة ج   ٨
  انظر الموقع الإلكتروني    ٩

https://www.who.int/global-coordination-mechanism/publications/2018-general-meeting-report/en/   ــم ــ (تــ
  ).٢٠١٩آذار/ مارس  ١الاطلاع في 
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  ٢٠٢٠خطة العمل لعام 
  

  الأولويات الاستراتيجية
  
لآليــة لحول ثلاث أولويـات اســـــــــــــــتراتيجيـة وفقـاً للوظـائف الخمس  ٢٠٢٠يتمحور تنظيم خطـة العمـل لعـام   -٤

  المشار إليها في اختصاصات الآلية على النحو التالي:
  

تعزيز التعاون والشـــــــــراكات والمســـــــــاءلة على أســـــــــاس متعدد الجهات صـــــــــاحبة  .١الأولوية الاســـــــــتراتيجية 
المصـــلحة عن طريق المنصـــات الإلكترونية التي توطد المعارف العلمية والبيّنات المتاحة الحالية وتنشـــرها 
وترســـي الأســـاس لاســـتعراض التجارب الوطنية الخاصـــة بالمشـــاركة مع الجهات الفاعلة غير الدول بهدف 

المدرجة في  ٤-٣ية هذه المشـــــــــــــاركة وفعاليتها في تنفيذ الاســـــــــــــتراتيجيات الوطنية لتحقيق الغاية تقييم أهم
  أهداف التنمية المستدامة والمتعلقة بالأمراض غير السارية؛

  
خطة تنفيذ في النهوض بفهم أفضــل للتحديات التي تحدَّد على المســتوى الوطني  .٢الأولوية الاســتراتيجية 

، وتحقيق ٢٠٢٠-٢٠١٣في الفترة  لوقـــايـــة من الأمراض غير الســــــــــــــــــاريـــة ومكـــافحتهـــال العمـــل العـــالميـــة
، إضـــــــافة إلى الدروس الأولية من أهداف التنمية المســـــــتدامة بشـــــــأن الأمراض غير الســـــــارية ٤-٣  الهدف

  المستخلصة والنُهج الناجحة للتغلب على التحديات المحددة؛ 
  

أو بل وضـــــــع ســـــــُ ب متعلقةبناء القدرات بهدف إعداد مجموعة تقنية لتجريب نُهج  .٣الاســـــــتراتيجية الأولوية 
بإيلاء  ١بشــأن الأمراض غير الســارية ةالجهات صــاحبة المصــلحة المتعددبين آليات وطنية للحوار تعزيز 

العناية الواجبة في الوقت ذاته لإدارة تضارب المصالح، بما في ذلك عن طريق دعم برامج المنظمة لتنفيذ 
ن عوامل م لحدمن أجل االتقنية  للحزمتعددة القطاعات والمتعددة الجهات صــاحبة المصــلحة العناصــر الم

 .للمنظمة المقترحة البرمجيةالميزانية  مسودةخطر الأمراض غير السارية المدرجة في 
  
  الإجراءات

  
وفرقة عمل الأمم المتحدة  ســـــــــــــــتتُخذ الإجراءات التالية بالتعاون الوثيق مع البرامج التقنية المعنية للمنظمة  -٥

التي تقودها المنظمة  المشتركة بين الوكالات والمعنية بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير السارية) ومكافحتها
  لية، عند الاقتضاء.الآوبالتشاور مع المشاركين في 

  
  ١الأولوية الاستراتيجية 

  بعدة طرق  ٢لة بالأمراض غير الســــــــاريةلآلية بخصــــــــوص الإجراءات المتصــــــــلتدعيم البوابة المعرفية
منها إجراء تقييم عالمي متواصـــــــل لمشـــــــاركة الحكومات مع الجهات الفاعلة غير الدول، بما في ذلك 
الشــــراكات بين القطاعين العام والخاص، بهدف تســــريع اتخاذ الإجراءات الطموحة الرامية إلى تحقيق 

 .٢٠٣٠بحلول عام المدرجة في أهداف التنمية المستدامة  ٤-٣الغاية 

                                                            
 .للأمم المتحدة الصادر عن الجمعية العامة ٧٣/٢من القرار  ٢٥عملاً بالفقرة    ١
٢https://www.who.int/global-coordination-mechanism/news/launch-new-online-community-driven-platform/en/   

  ).٢٠١٩آذار/ مارس  ١(تم الاطلاع في 
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  وضــــــــــع نهج لتســــــــــجيل الالتزامات والمســــــــــاهمات من جانب المجتمع المدني والمؤســــــــــســــــــــات الخيرية
المدرجة في أهداف التنمية  ٤-٣والمؤســــــــــســــــــــات الأكاديمية ونشــــــــــرها وتتبعها من أجل تحقيق الغاية 

 ١المستدامة.

 يق العامل التابع للمنظمة ، بما في ذلك عن طريق الفر تعزيز مشـــاركة المجتمع المدني مشـــاركة مؤثرة
والمعني بتعبئة المجتمع المدني لصــــــــــــــــالح اجتماع الجمعية العامة الرفيع المســـــــــــــــتوى الثالث المعني 

لتشــجيع الحكومات على وضــع خطط بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســارية) ومكافحتها، 
ومكــافحتهــا (غير الســــــــــــــــاريــة) وطنيــة طموحــة متعــددة القطــاعــات للوقــايــة من الأمراض غير المعــديــة 

  ٢.وللمساهمة في تنفيذ تلك الخطط
  

  ٢الأولوية الاستراتيجية 

  وضـــع موجز للســـياســـات يتضـــمن توصـــيات بشـــأن  الاجتماع من أجل لية إلىالآدعوة المشـــاركين في
الارتقاء بالأولوية الممنوحة في برامج العمل الوطنية للمشــــــــــاركة في توفير الخدمات المتصــــــــــلة طرق 

بالأمراض غير الســــــــــارية والصــــــــــحة النفســــــــــية وخدمات الرعاية الاجتماعية، بما فيها خدمات الرعاية 
قات الصـــحية الأولية، وتدعيم الخيارات الســـياســـية بشـــأن المشـــاركة في توفير تلك الخدمات، في الســـيا

 المجتمعية.

  وضـــع موجز للســـياســـات يتضـــمن توصـــيات بشـــأن الاجتماع من أجل لية إلى الآدعوة المشـــاركين في
في جهود الحد من تلوث الهواء الارتقاء بالأولوية الممنوحة في برامج العمل الوطنية للمشــــاركة طرق 

الســـــــــــياســـــــــــية بشـــــــــــأن  وتدعيم الخياراتوخطر الوفيات المبكرة الناجمة عن الأمراض غير الســـــــــــارية، 
 في تلك الجهود. المشاركة

  وضـــع موجز للســـياســـات يتضـــمن توصـــيات بشـــأن الاجتماع من أجل لية إلى الآدعوة المشـــاركين في
طرق التغلب على التحديات على الصــــــــــعيد الوطني من أجل التصــــــــــدي لآثار العوامل الاقتصــــــــــادية 

 مكافحتها.والسوقية والتجارية على الوقاية من الأمراض غير السارية و 

  ليــة إلى تعزيز الاســـــــــــــــتثمــارات في بحوث التنفيــذ في البلــدان ذات الــدخــل الآدعوة المشـــــــــــــــــاركين في
  المنخفض والمتوسط.

  
  ٣الأولوية الاستراتيجية 

  :إعداد مجموعة تقنية لدعم الحكومات في إطار جهودها المحلية المبذولة لوضــــــــــــــع أو تعزيز ما يلي
تنفيذ خطط العمل دعم ، حسب الاقتضاء، لةالمصلحة المتعدد ةحباصالجهات آليات للحوار بين   (أ)

ومكــــافحتهــــا من أجــــل بلوغ  ســـــــــــــــــــاريــــةالوطنيــــة المتعــــددة القطــــاعــــات للوقــــايــــة من الأمراض غير ال
آلية وطنية متعددة القطاعات، من قبيل اللجان أو الوكالات أو فرق العمل و (ب)  ٣؛الوطنية غاياتال

                                                            
ــناعة الأغذية والمشـــــروبات غير الكحولية    ١ ــ ــاهمات دوائر صـ ـــجيل مســـ ــتخدامه لتســ ــ ــيكمل النهج الذي يمكن اسـ ــ هذا نهج سـ

  .٣، الملحق ١٤٤/٢٠م تونشرها، على النحو الوارد وصفه في الوثيقة 
 للأمم المتحدة. الصادر عن الجمعية العامة ٧٣/٢من القرار  ٤٢عملاً بالفقرة    ٢
  الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة. ٧٣/٢من القرار  ٢٥عملاً بالفقرة    ٣
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التحاور والاتســــاق في الســــياســــات والمســــاءلة المتبادلة بين على الإشــــراف الرفيعة المســــتوى من أجل 
نهج الارتقاء بتنفيذ ، بهدف غير الســــاريةالأمراض  فيمختلف مجالات صــــنع الســــياســــات التي تؤثر 

إدراج المسائل المتعلقة بالصحة في جميع السياسات وفي التدابير المتخذة على صعيد الحكومة ككل 
ية، بما في ذلك المحددات ســار ال  محددات الأمراض غيرلعمل على أســاس والارتقاء با والمجتمع ككل

 ١ورصدها. ،والمحددات الخاصة بنوع الجنس الاجتماعية والبيئية

  تجريب المجموعة التقنية المذكورة أعلاه في مجموعة صــــــــــغيرة من البلدان يصــــــــــل عددها إلى ســــــــــتة
وطنية بين الجهات صـــــــــــــــاحبة المصـــــــــــــــلحة في ذلك من خلال الدعوة إلى إجراء حوارات  بلدان، بما
 المتعددة.

  ضــــمان تقييم حملات الدعوة ونشــــرها وإعداد مجموعات الاتصــــالات في صــــيغ صــــالحة للاســــتنســــاخ
ودخان التبغ غير  أو تعاطي التبغ و/ التدخين أضـــــــــــــــرارلتوعية الجمهور بل البلدان بَ والتكييف من قِ 

الدهون خصوصاً و ( اط في استهلاك الدهونالإفر المباشر وتعاطي الكحول على نحو ضار ومخاطر 
واختيار نظم  وتشــجيع اســتهلاك الفواكه والخضــروات ؛والســكريات والملح المتحولة) والدهون المشــبّعة

  ٢غذائية صحية ومتوازنة مستدامة والحد من سلوك قلة الحركة.
  
  

   

                                                            
  الصادر عن الجمعية العامة للأمم المتحدة. ٦٨/٣٠٠) من القرار ٦(أ)(٣٠عملاً بالفقرة    ١
  للأمم المتحدة. الصادر عن الجمعية العامة ٧٣/٢من القرار  ٣٤عملاً بالفقرة    ٢
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  ٦الملحق 
 

   ٢٠٢٤في عام مذكرة تقنية بشأن الطريقة التي سيتبعها المدير العام 
  حول الالتزامات الوطنية المتحدة إلى الجمعية العامة للأمم  تقريره لتقديم

  ) باستخدام أدوات المسح ٢٠١٨( ٧٣/٢ ينص عليها القرارالتي 
  المتاحة بالفعل مع مراعاة المؤشرات الحالية

 
اســـــــــتجابةً لطلب أحد أعضـــــــــاء المجلس التنفيذي في دورته الرابعة والأربعين بعد المائة في كانون الثاني/  -١

إلى الجمعية  تقريره لتقديم ٢٠٢٤عام  فيســــــــــيتبعها المدير العام  الطريقة التي ، يوضــــــــــح هذا الملحق٢٠١٩يناير 
) بشـــــــــــــــــأن الأمراض غير ٢٠١٨( ٧٣/٢العــامــة للأمم المتحــدة حول الالتزامــات الوطنيــة التي ينص عليهــا القرار 

 باستخدام أدوات المسح المتاحة بالفعل مع مراعاة المؤشرات الحالية. ١السارية،

 السياق
، ٢٠٢٤إلى "الأمين العــام أن يقــدم إلى الجمعيــة العــامــة، بنهــايــة عــام  ٧٣/٢من القرار  ٥٠تطلــب الفقرة  -٢

المتحدة وبرامجها وبالتعاون مع منظمة الصـــــحة العالمية وصـــــناديق منظومة الأمم مع الدول الأعضـــــاء، بالتشـــــاور 
نظر فيه الدول لكي تتنفيذ هذا الإعلان الســـــياســـــي، ووكالاتها المتخصـــــصـــــة المعنية، تقريراً عن التقدم المحرز في 

المُحرز للتقدم  ٢٠٢٥استعراض شامل يجرى في عام لاجتماع رفيع المستوى بشأن الأعضاء، في إطار التحضير 
 .والسلامة العقلية"ومكافحتها وفي تعزيز الصحة في الوقاية من الأمراض غير المعدية 

بشـــــــــــــــأن التحضـــــــــــــــير للاجتماع  ٦٨/٣٠٠ر من القرا ٣٨ورد في الفقرة  مماثلاً  اً ومع مراعاة أن هناك طلب -٣
الثالث الرفيع المســـتوى المعني بالوقاية من الأمراض غير المعدية (غير الســـارية) ومكافحتها، ســـتتبع الأمانة عملية 

على نحو مــا حــدث في  ٢٠٢٤ممــاثلــة في إعــداد التقرير الــذي ســـــــــــــــيقــدم إلى الأمين العــام للأمم المتحــدة في عــام 
 .٢٠١٧  عام

بشــــــــــأن التقدم المُحرز في الوقاية من  ٢٠١٧الأمانة تقرير الأمين العام للأمم المتحدة في عام وقد أعدت  -٤
 بالاســـــتناد إلى المذكرتين التقنيتين اللتين نشـــــرتهما المنظمة في ٢الأمراض غير المعدية (غير الســـــارية) ومكافحتها

واللتين توضـــــــحان الطريقة التي ســـــــيتبعها المدير العام في  ٢٠١٧،٤أيلول/ ســـــــبتمبر   ٤و ٣ ٢٠١٥أيار/ مايو  ١و
تقريره إلى الجمعية العامة للأمم المتحدة بشــــــــــــــــأن الالتزامات التي تنص عليها الوثيقة الختامية  لتقديم ٢٠١٧  عام
ة ، باســتخدام أدوات المســح المتاحة بالفعل مع مراعاة المؤشــرات الحالي٢٠١١والإعلان الســياســي لعام  ٢٠١٤  لعام

  على الصعيدين العالمي والإقليمي.
                                                            

 .)٢٠١٨( A/RES/73/2القرار    ١
 .٢٠١٧كانون الأول/ ديسمبر  ٢١، التي وُزّعت في الجمعية العامة للأمم المتحدة في A/72/662الوثيقة    ٢
  متاح على الموقع الإلكتروني    ٣

https://www.who.int/nmh/events/2015/technical-note 
en.pdf?ua=1https://www.who.int/nmh/events/2015/technical-note-en.pdf?ua=1   

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 

  متاح على الموقع الإلكتروني    ٤
https://www.who.int/nmh/events/2015/Updated-WHO-Technical-Note-NCD-Progress-Monitor-
September-2017.pdf?ua=1    

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير  ٢٦(تم الاطلاع في 
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  ٢٠٢٤إطار التبليغ لعام 
 
المؤشرات الحالية على الصعيدين العالمي والإقليمي لعدم  تراعيأدوات المسح المتاحة و  ستستخدم الأمانة -٥

ستركز تقريرها المقدم إلى الجمعية العامة للأمم المتحدة في و إلقاء أعباء التبليغ الإضافية على الدول الأعضاء، 
نظمة، على التقدم المُحرز في تنفيذ الالتزامات الرئيسية المتعلقة بأفضل الخيارات التي حددتها الم ٢٠٢٤عام 

) التالية إلى جانب مؤشرات الحصائل الصحية الرئيسية المتعلقة بالأمراض ١٩باستخدام مؤشرات التقدم العشرة (
  غير السارية ومؤشرات التعرض لعوامل الخطر.

 
 المؤشر الالتزام

ــأن الأمراض غير  ـــ ــ ــ ـــ ــ ــ النظر في تحـــديـــد غـــايـــات وطنيـــة بشـــ
 ٢٠٢٥السارية لعام 

ــ ـــ ـــو غايات ومؤشــــ ـــ ــ ـــعت الدولة العضـ ــ ــ رات وطنية محددة وضــ
زمنياً بشأن الأمراض غير السارية بالاستناد إلى التوجيهات 

 الصادرة عن المنظمة.
ــو لديها نظام واحد على الأقل يعمل بالفعل  ــ ـــ ــ ــ ـــ الدولة العضــ

على  ،لتوليد بيانات الوفيات المحددة الأسباب التي يُعتد بها
 أساس روتيني. 

التدريجي الذي أجرت الدولة العضــو مســحاً في إطار النهج 
تتبعه المنظمة إزاء الترصـــد أو مســـحاً للفحص الصـــحي كل 

 خمس سنوات.
النظر في وضــع ســياســات وخطط وطنية متعددة القطاعات 

  ٢٠٢٥لتحقيق الغايات الوطنية بحلول عام 
ــتراتيجية أو خطة عمل وطنية  ــ ـــ ـــ ــ ــ ــو لديها اســ ــ ــ ــ ـــ ــ ــ الدولة العضـ

مراض متعددة القطاعات مطبقة بالفعل تشمل الوقاية من الأ
ـــية ومكافحتها والحد من عوامل الخطر  ــارية الرئيســ غير الســـ

 المشتركة بينها

ــتناد  ـــ ــ ــارية، بالاســ ــ ــ ــ الحد من عوامل خطر الأمراض غير السـ
إلى الإرشادات الموضحة في خطة العمل العالمية للمنظمة 

 بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها

ـــو تقدماً كبيراً في تنفيذ التدابير الأربعة  ـــ ـــ حققت الدولة العضــ
ـــوص  ـــ ــ ــ ـــ ــ التالية المعنية بالحد من الطلب على التبغ، والمنصـ
ــأن  ـــ ــ ــحة العالمية الإطارية بشــ ــ ـــ عليها في اتفاقية منظمة الصــ

 مكافحة التبغ:
ــرائـــب المكوس  (أ)  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــر التكلفـــة بزيـــادة ضـــ ـــ ـــ ــ ــ الحـــد من يســـ

 هاة على منتجات التبغ ورفع أسعار المفروض
التخلص من التعرض لدخان التبغ غير المباشــــــر في  (ب) 

ــائل النقل  ــ ــ ـــ جميع أماكن العمل المغلقة والأماكن العامة ووســ
 العام
ــيط أو الموحد و/ أو التحذيرات  (ج)  ـــ ـــ ــ ــ تطبيق التغليف البسـ

 الصحية المصورة الكبيرة على جميع أغلفة التبغ
ويج فرض الحظر الشامل على الإعلان عن التبغ والتر  (د) 

 له ورعايته وإنفاذ هذا الحظر
ــائل الإعلام الفعّالة التي توعي  (ه)  ــ ــ ـــ ــ ــ ـــن حملات وســــ ــ ــ ـــ ــ ــ شــ

ـــرار التدخين وتعاطي التبغ والتعرض  ـــ ــ ــأن أضــ ــ ـــ ــ الجمهور بشـ
 للدخان غير المباشر.

نفذت الدولة العضـو التدابير الثلاثة التالية، حسـبما تقتضــيه 
الظروف الوطنيــة، من أجــل الحــد من تعــاطي الكحول على 
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ــتراتيجية العالمية نحو  ــ ــ ـــ ـــــح في الاســ ـــ ــار، كما هو موضـــ ــ ــ ـــ ضــ
 للمنظمة للحد من تعاطي الكحول على نحو ضار:

ــاع   (أ) ــذي يبــ ــادي للكحول الــ فرض قيود على التوافر المــ
 بالتجزئة وإنفاذها (عن طريق تقليص ساعات البيع)

ـــاملة على التعرض للإعلان   (ب) ــ ــ ـــ فرض حظر أو قيود شـ
أنواع وســــائل الإعلام  عن الكحول وإنفاذ ذلك (على صــــعيد

 المتعددة)
ــرائب المكوس   (ج) ــ ــروبات زيادة ضـ ــ ــة على المشـ ــ المفروضـ

 الكحولية
ـــو التدابير الأربعة التالية للحد من النُظم  نفذت الدولة العضـــ

 الغذائية غير الصحية:
ــكان  (أ)  ـــتهلاك الســـ ــياســـــات وطنية للحد من اســ اعتمدت ســـ

 للملح/ الصوديوم
ــياســـات وطنية ت (ب)  حد من الأحماض الدهنية اعتمدت سـ

ــتخدام الأحماض الدهنية  ــبّعة وتنهي فعلياً اســـ  المتحولةالمشـــ
 المُنتَجة صناعياً في الإمدادات الغذائية

ــويق  (ج)  ـــ ـــ ــ ــأن تسـ ــ ـــ ــ ــيات المنظمة بشــ ــ ـــ ــ نفذت مجموعة توصــ
 الأغذية والمشروبات غير الكحولية للأطفال

ــريعات/ لوائح وطنية لتنفيذ المدونة الدولية  (د)  اعتمدت تشــ
 لتسويق بدائل لبن الأم على وجه تام.
ـــاط ــ ــ ـــ ــو مؤخراً نشـ ـــ ـــ على الأقل من  اً واحد اً نفّذت الدولة العضـــ

ــجيع ممارســــة النشــــاط  ــطة التوعية العامة والتواصــــل لتشــ أنشــ
البدني، بوســائل منها شــن حملات إعلامية جماهيرية بشــأن 

  تغيير السلوكيات فيما يخص النشاط البدني.
ـــــدي للأمراض غير  ــ ــ ــحية من أجل التصـــ ــ ـــ ــ ــ تعزيز النُظم الصـ
الســارية عن طريق الرعاية الصــحية الأولية التي تركز على 
الناس والتغطية الصــحية الشــاملة، بالاســتناد إلى الإرشــادات 
ـــأن الوقاية  ــ ـــحة في خطة العمل العالمية للمنظمة بشـ الموضـــ

 ن الأمراض غير السارية ومكافحتهام

ـــــو لــديهــا ــ ــ ـــ ــ مبــادئ توجيهيــة أو بروتوكولات أو  الــدولــة العضــ
ــندة بالبيّنات للتدبير العلاجي للأمراض  ـــ ـــ ــ ــ معايير وطنية مســـ

ـــية من خلال نه ــ ــ ـــ ــ ــ ـــارية الرئيســ ـــ ـــ ــ ــ ج خاص بالرعاية غير الســــ
ــحية الأولية،  ـــ ــ ــلطأقالصــ ــ ــ  ةرتها أو اعتمدتها الحكومة أو الســـ

 المختصة.
ــو العلاج الدوائي، بما في ذلك الأدوية  ــ ــ ـــ ـــ ــ توفر الدولة العضــ

ى ســـكر الدم، والمشـــورة للأشـــخاص المســـتحقين للســـيطرة عل
ـــديــدي التعرض للمخــاطر للوقــايــة من النوبــات القلبيــة  ـــ ــ ــ ـــ ــ الشـــ
ــتوى الرعاية  ــ ــ ــ ـــ ــ ــ ــكتات الدماغية، مع التركيز على مسـ ـــ ــ ــ ـــ ــ والســ

 الأولية.
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  ٧الملحق 
 

الدول الأعضاء التي نفذت إطار المنظمة للترصد الوطني للأمراض غير يتناول تحليل 
  والطريقة التي ستتبعها الأمانة في تقديم الدعم إلى البلدان السارية، والعبر المستخلصة،

  
 

اســـــــتجابةً لطلب أحد أعضـــــــاء المجلس التنفيذي في دورته الرابعة والأربعين بعد المائة المنعقدة في كانون  -١
 الســـــــاريةلترصـــــــد الوطني للأمراض غير ا، يقدم هذا الملحق تحليلاً للحالة الراهنة لتنفيذ إطار ٢٠١٩الثاني/ يناير 

 تعزيزاً ، والعبر المستخلصة، والطريقة التي ستتبعها الأمانة في دعم الجهود الوطنية المبذولة الذي وضعته المنظمة
 تنفيذ هذا الإطار.ل

 السياق
إطار  ١)٢٠١٠من تقرير الحالة العالمي الأول للمنظمة عن الأمراض غير السارية ( ٣يوضح الفصل  -٢

الترصد الوطني للأمراض غير السارية. ويلزم دمج نُظم ترصد الأمراض غير السارية في نُظم المعلومات الصحية 
رصد التعرض (عوامل  الوطنية وتتمثل العناصر الثلاثة الرئيسية لترصد الأمراض غير السارية فيما يلي: (أ)

تقييم قدرة النُظم اجمة عن أمراض محددة)؛ (ج) ت النرصد الحصائل (معدلات المراضة والوفياالخطر)؛ (ب) 
الصحية واستجابتها، التي تشمل أيضاً القدرة الوطنية على الوقاية من الأمراض غير السارية (من حيث السياسات 

 والخطط، والبُنى التحتية، والموارد البشرية، وإتاحة الرعاية الصحية الأساسية، بما في ذلك الأدوية).

 أين نحن اليوم؟تحليل الحالة: 
مازالت القدرة الحالية على ترصد الأمراض غير السارية غير كافية في العديد من البلدان ويلزم تعزيزها.  -٣

وترى الأمانة ضرورة وضع إطار لترصد الأمراض غير السارية لرصد التعرض (عوامل الخطر والمحددات)، 
م الصحية (التدخلات والقدرات)، في جميع البلدان للمساعدة والحصائل (معدلات المراضة والوفيات)، واستجابة النُظ

على توجيه العمل وتتبع التقدم المُحرز. ويلزم دمج النُظم المستدامة لترصد الأمراض غير السارية في نُظم المعلومات 
 الصحية الوطنية ودعمها بالموارد الكافية.  

ري للنُظم الوطنية لترصد الأمراض غير السارية، جمعاً وقد جُمعت البيانات عن التنفيذ على المستوى القُط -٤
عن طريق مسح قدرات البلدان في مجال الأمراض غير السارية.  ٢٠١٧منهجياً من جميع الدول الأعضاء في عام 

. وقد تبين من هذا المسح أن نُظم تصريف الشؤون الخاصة ٢٠١٩ويجري حالياً إعداد أحدث المعلومات لعام 
السارية قد وُضعت في معظم البلدان، وأن الإشراف عليها يجري داخل إدارات وزارات الصحة أو بالأمراض غير 

من البلدان، ولكن لا يستند  ٪٨٤على نطاقها في جميع البلدان تقريباً. وتتوافر سجلات حالات السرطان في نحو 
) ٪٤٦ في أقل من نصف البلدان (لا توجد سجلات لحالات السكري إلاو سوى ثلثي هذه السجلات إلى السكان ككل. 

لم يُجر تقييم مدى توافر الخدمات ومدى التأهب، الذي يُعد و ولا يستند سوى ثلث هذه السجلات إلى السكان ككل. 
 حية، إلا في أقل من ربع البلدان.وسيلة مهمة لرصد الدول الأعضاء وتقييمها للنُظم الص

يتوقع من الدول الأعضاء كجزء من التزامها المحدد بإطار زمني بوضع الغايات الوطنية بشأن الأمراض و  -٥
، أن تُجري مسحاً في إطار النهج التدريجي الذي تتبعه المنظمة إزاء الترصد أو مسحاً ٢٠٢٥غير السارية لعام 

                                                            
ـــاح على الموقع الإلكتروني   ١ ـــ (تم الاطلاع في  /https://www.who.int/nmh/publications/ncd_report2010/en متــ

  ).٢٠١٩شباط/ فبراير   ٢٦
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رياً ليس فقط لوضع الغايات بل وأيضاً شاملاً للفحص الصحي كل خمس سنوات، ويُعد جمع البيانات بانتظام ضرو 
لتتبع التقدم الذي يُحرزه البلد صوب بلوغ هذه الغايات. وفي العموم أُحرز تقدم كبير في ترصد الأمراض غير السارية 

هذا المستوى من الترصد المنهجي والمنتظم لعوامل الخطر تحقيقاً كاملاً حقق ت، ولكن لم ي٢٠١٠منذ عام 
لدول الأعضاء. ويُعد ترصد عوامل خطر إصابة المراهقين بالأمراض غير السارية من العناصر من ا ٪١٩  في إلا

من كل واحد المهمة أيضاً، ولكن عدد البلدان التي أفادت بعدم إجراء المسح في أوساط المراهقين كان كبيراً (بلد 
 خمسة بلدان تقريباً). 

  
 الفرص المتاحة للتحسين

 
تكتســـــــــــــي البيانات الدقيقة الواردة من البلدان أهمية حيوية لانحســـــــــــــار الزيادة في الوفيات وحالات الإعاقة  -٦

الناجمة عن الأمراض غير الســارية. وعلى الرغم من تناقص عدد البلدان التي لا تقوم بأي نشــاط في مجال ترصــد 
ل الإبقاء على نظام قوي مزود بالموارد عوامل خطر الأمراض غير الســــــــــــــــارية، فمازال العديد منها يكافح من أج

الكافية لجمع البيانات والإبلاغ بشـــــــأنها بانتظام. وفضـــــــلاً عن ذلك، فإن البيانات المتعلقة بالأمراض غير الســـــــارية 
تكون في كثير من الأحيان مدرجة في نُظم المعلومات الصـــــــــــحية الوطنية. ويجب أن يكون تحســـــــــــين الترصـــــــــــد   لا

طري أولوية أولى في محاربة الأمراض غير الســــــــارية. وفي الأماكن الشــــــــحيحة الموارد والرصــــــــد على الصــــــــعيد القُ 
كل خمس  مفيدةالنُظم الصـــــالحة والمســـــتدامة بســـــيطة وأن تنتج مع ذلك بيانات  أن تكون والمحدودة القدرات، يمكن

  سنوات على الأقل.
  
تعزيز أنشطة ترصد الأمراض غير السارية ودمجها في  وتشمل الفرص الرئيسية المتاحة للتحسين ما يلي:  -٧

نُظم المعلومات الصحية الوطنية؛ اعتماد مؤشرات أساسية موحدة واستخدامها في كل عنصر من العناصر الثلاثة 
للإطار العالمي لرصد الأمراض غير السارية، بما في ذلك المؤشرات الرئيسية المرتبطة بالتغطية الصحية الشاملة؛ 

تســـــــــــــــجيل الأحوال المدنية والإبلاغ عن الوفيات المحددة الأســـــــــــــــباب؛ وإعطاء الأولوية الأولى في الأماكن  تعزيز
الشــحيحة الموارد لرصــد عوامل الخطر الســلوكية والاســتقلابية وترصــدها. ويلزم الدعم المالي والتقني للتشــجيع على 

  تسريع الجهود بدرجة كبيرة.
 

 دعم الجهود الوطنيةالطريقة التي ستتبعها الأمانة في 
أعدت الأمانة طيفاً من المواد التقنية للمســــاعدة على توجيه البلدان في ســــعيها إلى تحديد الغايات الوطنية  -٨

وتعزيز النُظم الوطنية لترصد الأمراض غير السارية. وتشمل هذه المواد ما يلي: إرشادات بشأن تعاريف المؤشرات 
التي ينبغي اتباعها في حســــــــــاب الغايات والمؤشــــــــــرات والإبلاغ عنها؛ والمواصــــــــــفات، توضــــــــــح تفاصــــــــــيل الطريقة 

بســـــــيطة تســـــــتخدم جداول البيانات لحســـــــاب الغايات على الصـــــــعيد الوطني بالاســـــــتناد إلى الغايات العالمية؛   أدوات
إرشــــــادات بشــــــأن التســــــجيل المدني والإحصــــــاءات  -أدوات لتعزيز النُظم الوطنية لترصــــــد الأمراض غير الســــــارية 

مشــــفوعة بالمعلومات عن أســــباب الوفاة، وإنشــــاء ســــجلات الســــرطان، وترصــــد عوامل الخطر في البالغين اليوية الح
والشـــــــباب باســـــــتخدام النهج التدريجي الذي تتبعه المنظمة إزاء الترصـــــــد والاســـــــتقصـــــــاء العالمي عن صـــــــحة طلاب 

مبادرات الترصـــــــد المحددة المواضـــــــيع مثل ترصـــــــد التبغ بما في ذلك المســـــــح العالمي للتبغ بين البالغين  المدارس؛
 والمسح العالمي للتبغ بين الشباب. 

وطنية بشــأن الأمراض  وســتقدم الأمانة المســاعدة التقنية إلى الدول الأعضــاء في ســعيها إلى وضــع غايات -٩
مراض غير السارية والتوسّع فيها، الذي يُفضل أن يُجرى في سياق الخطط تعزيز نُظم ترصد الأإلى و  غير السارية

 الوطنية المتعددة القطاعات بشأن الأمراض غير السارية. 
=     =     =  


