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Отчет Внутреннего ревизора 

Пятый доклад Комитета Исполкома по программным, бюджетным и 

административным вопросам Шестьдесят пятой сессии Всемирной 

ассамблеи здравоохранения 

1. Шестнадцатое совещание Комитета Исполкома по программным, бюджетным и 

административным вопросам состоялось в Женеве 16-18 мая 2012 г. под 

председательством д-ра M.A.O. Saíde (Мозамбик)1. 

2. Комитет рассмотрел отчет Внутреннего ревизора 2  и выразил удовлетворение 

проделанной работой, четким изложением резюме отдельных отчетов по ревизии, а 

также ценными приложениями к данному отчету.  Комитет отметил, что новые методы 

работы привели к повышению эффективности и снижению затрат.  Комитет также 

приветствовал первые попытки укрепления ресурсов Бюро служб внутреннего 

контроля и согласился с тем, что эта функция нуждается в дальнейшем укреплении в 

целях расширения охвата ревизией в контексте повышения ответственности данного 

Бюро в соответствии с осуществляемой Генеральным директором программой реформ. 

3. Комитет отметил факты, касающиеся основных операционных рисков и 

периодического выявления слабых мест в системе внутреннего контроля, 

обнаруженные Внутренним ревизором во время своей обычной ревизионной работы в 

страновых бюро.  Комитет предложил Секретариату принять меры в связи с 

неприемлемым уровнем несоблюдения правил и процедур, особенно в отношении 

закупки товаров и найма на работу.  Было также признано, что многие проблемы на 

страновом уровне, выявленные в настоящем отчете, можно было решить посредством 

улучшения разъяснительной работы и повышения ответственности основных 

должностных лиц в Бюро ВОЗ в странах. 

4. Комитет выразил серьезную обеспокоенность в связи с общим отсутствием 

порядка соблюдения правил и процедур ВОЗ и призвал Секретариат укрепить 

внутренний контроль в отношении поездок, личных счетов, отпусков и отсутствий на 

работе путем улучшения Системы внутреннего контроля, а также повышения 

подотчетности.  Что касается подотчетности, то можно оказать поддержку посредством 

                                                

1  Список участников см. в документе А65/44, Приложение. 

2  Документ А65/33. 
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использования учебных программ, контрольных списков и прочего, как в настоящее 

время предлагается в некоторых региональных бюро. 

5. Комитет выразил удовлетворение системой представления отчетов и проведения 

мониторинга в отношении выполнения рекомендаций, содержащихся в отчетах 

Внутреннего ревизора.  Однако, отметив достигнутый в последнее время прогресс, 

Комитет, тем не менее, выразил большую обеспокоенность в связи с тем, что несмотря 

на многократные замечания государств-членов в отношении медленного выполнения 

рекомендаций, еще не предприняты достаточные меры по ускорению выполнения.  

Комитет напомнил Секретариату о необходимости обеспечения своевременного 

выполнения рекомендаций и подчеркнул значение необходимости ускорения решения 

долгосрочных вопросов.  Один из членов Комитета конкретно предложил Секретариату 

проанализировать все «нерешенные вопросы» более двухлетней давности и 

представить ответ государствам-членам в отношении выявленных препятствий, 

мешающих выполнению, а также точный график с указанием того, когда эти вопросы 

будут решены. 

6. Комитет указал, что он будет приветствовать рассмотрение Секретариатом путей 

обеспечения более широкого доступа государств-членов к отчетам по внутренней 

ревизии, с тем чтобы облегчить понимание ими основных вопросов, особенно к тем 

отчетам, которые касаются комплексных ревизий бюро ВОЗ в странах, на территориях 

и в областях. 

РЕКОМЕНДАЦИЯ АССАБЛЕЕ ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 

7. От имени Исполкома Комитет рекомендовал Ассамблее здравоохранения принять 

к сведению отчет Внутреннего ревизора. 
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