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加强和监督世卫组织突发卫生事件规划 

加强突发卫生事件预防、防范、应对和抵御工作最新情况 

引言 

1. 全球突发卫生事件的总体状况正在迅速演变，危机变得更加频繁和复杂。冠状病毒病

（COVID-19）大流行暴露了防范和应对方面的重大漏洞，突显出迫切需要采取更有力和协调

的国际行动。作为回应，世卫组织在 2023 年第七十六届世界卫生大会上启动了突发卫生事

件预防、防范、应对和抵御（突发卫生事件防范、应对和抵御）框架。在吸取的经验教训的

基础上，突发卫生事件防范、应对和抵御框架增强了各国预防、发现和应对健康威胁的能

力，同时加强了卫生系统的抵御能力。 

2. 地缘政治不稳定、气候变化和新出现的疾病加剧了日益增长的压力，进一步突出表明

需要对防范工作进行持续投资。对卫生保健基础设施的攻击、不断扩大的不平等和严重的资

金缺口凸显了国际合作和可预测供资的必要性。世卫组织突发卫生事件规划对这些努力至关

重要，与《2025-2028 年第十四个工作总规划》关于维护健康的支柱相一致。 

3. 本报告回顾了 2024 年突发卫生事件防范、应对和抵御框架的实施情况，重点介绍了进

展和挑战，以及严重限制世卫组织支持突发卫生事件防范、应对和抵御框架实施能力的资金

限制。报告强调，迫切需要加强国际合作和可持续供资，以建设有抵御能力的卫生系统，确

保有效应对未来的卫生威胁和危机。 

加强全球治理 

4. 第七十七届世界卫生大会通过的《国际卫生条例（2005）》修正案引入了一些关键变

化，如“突发大流行”的定义、国家《国际卫生条例》主管部门和实施《国际卫生条例

（2005）》缔约国委员会1。秘书处已开始为修正案生效做准备工作。 

 

1 文件 A78/11。 
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5. 起草和谈判世卫组织预防、防范和应对大流行公约、协定或其他国际文书的政府间谈

判机构（政府间谈判机构）的工作成果将代表一种代际承诺，并通过为加强大流行预防、防

范和应对制定一套商定的原则、规则和办法，作为国际卫生法的一种工具。在秘书处的支持

下，政府间谈判机构主席团继续促进和指导工作，力争在第七十八届世界卫生大会之前就案

文达成共识。 

6. 突发卫生事件预防、防范和应对常设委员会监督并指导世卫组织的突发卫生事件预

防、防范和应对工作。2022 年以来，该委员会共召开了五次关于猴痘的例会和一次特别会

议。执行委员会第 156 届会议将常设委员会的任期延长至第七十九届世界卫生大会闭幕之

时，并请总干事编写一份关于突发卫生事件治理和监督机制（包括常设委员会）的任务和职

能的报告，以加强一致性2。 

7. 在普遍卫生与防范审查范围内，11 个国家进行了自愿评估。2024 年的第一次全球同行

评议以中非共和国、葡萄牙和泰国为重点，提出了加强国家突发卫生事件防范、应对和抵御

能力的建议。秘书处的目标是扩大对审查的参与，并将其与国家突发卫生事件防范、应对和

抵御筹资战略相结合。 

8. 2024 年全球防范工作监测委员会的报告3强调了日益增长的大流行威胁，呼吁加强“同

一健康”监测，改善风险沟通，突发卫生事件防范、应对和抵御筹资每年持续增加 100 亿美

元4。世卫组织、全球防范工作监测委员会和世界银行将把这些见解与《国际卫生条例

（2005）》的实施、关于大流行协定的谈判和筹资战略相结合。 

加强突发卫生事件防范、应对和抵御系统的能力 

合作监测 

9. 合作监测是突发卫生事件防范、应对和抵御框架的一个核心支柱，确保早期发现，快

速应对和数据驱动的决策。通过整合公共卫生情报、实验室网络和基于事件的监测，世卫组

织正在各级加强病原体检测、基因组监测和数据共享机制。 

10. 2024 年，世卫组织主办了合作监测政策制定者论坛，倡导增加对综合疾病监测的投

资。世卫组织开展了 13 项国家案例研究，以指导全球扩大综合疾病监测系统方面的努力，

并进行了一次合作伙伴和捐助方情况分析，确定了能够增强监测能力的供资机会。 

11. 目前涵盖 100 多个国家的“开源流行病情报”倡议在 2024 年加强全球公共卫生监测方

面发挥了至关重要的作用，通过 40 个讲习班对 950 名公共卫生专业人员进行了培训。来自

70 个国家的约 200 名与会者参加了在塞内加尔萨利举行的 2024 年全球开源流行病情报技术

 

2 EB156(37)号决定。 

3 《大流行风险的变化：2024 年报告》。日内瓦：全球防范工作监测委员会秘书处；2024 年（2025 年 3

月 27 日访问）。 

4 见文件 A76/10。 

https://www.gpmb.org/reports/report-2024
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会议，会上讨论了人工智能驱动的监测创新。世卫组织的监测系统分析了 120 多万个信号，

为风险评估核实了 494 个公共卫生威胁，并在全球范围内加强了实时发现和预警能力。 

12. 世卫组织为 136 个国家的 179 个实验室提供了支持，提高了猴痘检测、基因组测序和

疫情应对能力。国际病原体监测网络与 85 个国家的 235 个伙伴合作，加快了基因组监测，

并向低收入和中等收入国家提供了 400 万美元的催化资金。 

13. 世卫组织领导全球实验室网络和举措，以加强卫生安全，特别是通过全球实验室领导

规划。2024 年，世卫组织主办了一系列全球公共卫生实验室网络研讨会，吸引了 162 个国家

的 2500 多名专家，为分享有关突发卫生事件的关键信息提供了一个平台。 

14. 世卫组织全球流感监测和应对系统（GISRS）于 2024 年扩展为 e-GISRS，并整合了 130

个会员国针对流感、严重急性呼吸综合征冠状病毒 2（SARS-CoV-2）和呼吸道合胞病毒的多

种病原体监测，从而增强了基因组测序、实时数据共享和疫苗株选择。此外，e-GISRS 还加

强了预警系统，加快了大流行病疫苗的研制，并加强了全球实验室网络，确保对呼吸道病毒

构成的威胁作出更加协调的反应。 

社区保护 

15. 社区参与对有效的突发卫生事件防范、应对和抵御至关重要。突发卫生事件防范、应

对和抵御框架优先重视风险沟通、社区监测和社会保障措施。世卫组织通过伙伴关系、知识

共享平台和本地化干预措施加强以社区为中心的办法，以增强危机期间的韧性和信任。 

16. 2024 年，世卫组织与红十字与红新月联会、儿童基金会和全球伙伴合作，启动了一个

社区监测实践社区，16个组织参与每两个月一次的协调工作。世卫组织还扩大了流行病信息

网络，该网络现已覆盖 140 个会员国和 53 000 多个用户，向各国政府和社区提供重要的公共

卫生信息。世卫组织还制定了关于应对猴痘的全球指南，确保对社区驱动的疫情管理采取标

准化方法。 

17. 社区保护合作伙伴网络于 2024 年启动，促进与来自 148 个国家的 1500 多名公共卫生

专家的跨部门合作。世卫组织 Hive 平台支持 50 多个实践社区，促进关于公共卫生干预措

施、突发事件防范和增强抵御力的知识交流。 

18. 为加强循证决策，世卫组织公共卫生和社会措施知识中心为 15 万多篇关于疾病预防、

疫情控制和卫生系统抵御能力的研究文章编制了索引。世卫组织为公共卫生和社会措施评价

制定了八个研究方案模板。一项关于公共卫生和社会措施研究的决议草案预计将在第七十八

届世界卫生大会上讨论。 

19. 世卫组织已对 10 000 多名从业人员进行了风险沟通、社区监测和应急响应方面的培

训。它正在为社区卫生工作者制定一个标准化的能力框架，确保一线应对人员具备有效管理

卫生危机所需的技能。 
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安全和可扩展的护理 

20. 突发卫生事件防范、应对和抵御框架优先考虑有抵御能力的卫生系统、强有力的感染

预防和控制以及可扩展的医疗服务，以确保安全的患者护理，同时在危机期间维持基本的卫

生服务并保护卫生工作者。 

21. 世卫组织的全球临床平台支持针对 COVID-19、猴痘、丝状病毒和霍乱的实时数据收集

和分析，加强各国的临床决策。2024年，世卫组织召集全球专家制定公平有效临床试验的最

佳做法，来自 48 个国家的 3000 名利益攸关方参与其中。 

22. 世卫组织还领导“获得氧气倡议”，支持 64 个会员国制定计算成本的国家扩大氧气供

应路线图。2024 年，世卫组织向 45 个国家提供了技术支持，采购了 28 套变压吸附制氧系

统，并促成了超过 2000 万美元的投资，确保每年为多达 60 万名患者提供救生氧气。 

23. 世卫组织领导的专家工作组指导疫情应对，优先考虑感染预防和控制以及供水、环境

卫生和个人卫生行动。在脆弱、受冲突影响和易受伤害的环境中，世卫组织通过培训 600 多

名卫生工作者和支持 1251 项卫生设施评估加强了这些措施。此外，世卫组织和儿童基金会

为东地中海区域的 15 个会员国提供了区域培训，改善了卫生设施的防范工作。 

获得对策 

24. 确保公平和及时地获得医疗对策仍然是有效防范和应对大流行的关键。世卫组织加强

了全球研究协调、可扩展制造和供应链抵御能力，以支持疫苗、治疗方法和诊断工具的快速

部署。 

25. 世卫组织还建立了合作开放研究联盟，以加快临床试验的标准化和医疗对策的制定，

简化监管审批，使试验能够迅速启动，并减少疫苗分发的延误。 

26. 世卫组织正在通过支持可扩展的生物制造平台和加强供应链物流，推动区域制造业的

扩张，特别是在低收入和中等收入国家。世卫组织生物中心系统促进全球共享流行病和大流

行病防范所需的生物材料。 

27. 临时医疗对策网络大大改善了协作式获取和分配机制。2024 年，通过获取和分配机制

获得了 250 万剂猴痘疫苗并分发给高风险国家。世卫组织还向 77 个国家提供了价值 4400 万

美元的紧急物资，优先用于高风险和受冲突影响地区。 

28. 世卫组织及其合作伙伴建立了针对特定事件的卫生物流和供应协调机制，以引导全球

卫生供应链支持重点应对工作，减少重复和漏洞的风险。2024年底，世卫组织与阿拉伯联合

酋长国签署了一项东道国协议，扩大了全球突发卫生事件物流中心，以加强医疗对策的战略

储备和快速部署。 
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应急协调 

29. 2024 年，世卫组织协助在 21 个国家开展了联合外部评价，在 34 个地点开展了战略风

险评估，并支持制定了 20 项国家卫生安全行动计划。它还通过行动中和行动后审查扩大了

《国际卫生条例》监测和评价框架。 

30. 2023 年启动的全球卫生应急队伍加强快速增援工作人员的协调，将区域和全球应对网

络联系起来，并加强互操作性、领导力培训和快速部署能力。2024年，世卫组织通过全球疫

情警报和反应网络部署了 67 名技术专家，而紧急医疗队在危机环境中，包括在加沙地带，

协助了 250 多万次医疗咨询。世卫组织还扩大了国家公共卫生应急行动中心。 

31. 2024年，世卫组织为89个国家的51个定级突发事件提供了支持，包括人道主义危机、

疾病暴发和气候相关灾害，其中 21 个事件需要最高响应级别。世卫组织还启动了事件管理

支持小组，发放了应急资金并部署了医疗用品，确保进行快速风险评估、协调快速增援工作

人员和简化医疗对策的物流工作。 

针对特定威胁和环境应用突发卫生事件防范、应对和抵御框架 

32. 世卫组织继续领导人道主义卫生应对工作。2024 年，它支持了 35 个面临复杂紧急情

况的国家，并协调了 28 个卫生群组，通过 900 个人道主义合作伙伴惠及 7210 万人。它为

66 000 个卫生设施提供了关于卫生资源和服务可用性的实时数据，并在 36 个地点启用了预

警、警报和反应系统。世卫组织记录了 16 个国家发生的 1622 起针对卫生保健设施的袭击，

这些袭击导致 937 名卫生工作者和患者死亡，1774 人受伤。 

33. 气候变化正在加剧健康风险，增加自然灾害、媒介传播疾病以及粮食和水的不安全。

2024 年，秘书处支持了 102 个国家编制涵盖各种危害的国家风险概况，并将其纳入防范框

架。第七十七届世界卫生大会通过了一项关于针对自然危害带来的灾难事件加强突发卫生事

件防范的决议，优先考虑多部门协调。世卫组织正在领导 20 国集团减少灾害风险工作组，

使大流行防范和应对机制的筹资与气候相关健康风险保持一致。 

34. 2023 年发起的“防范和抵御新出现威胁”倡议扩大了大流行防范范围，将媒介传播疾

病和食源性疾病以及呼吸道病原体纳入其中。2024 年，世卫组织协助举办了 54 个国家衔接

讲习班，以加强在“同一健康”方针下的合作，加强人 — 动物 — 环境界面的协调。它还对

人畜共患病威胁进行了 10 次联合风险评估，并更新了新出现的病原体清单，优先考虑高风

险病毒家族，以加强研究、监测和防范战略。 

35. 世卫组织继续为针对高风险病原体的疫情应对措施提供直接技术支持和战略指导。

2024 年，秘书处支持各国应对中东呼吸综合征冠状病毒（MERS-CoV）、马尔堡病毒、克

里米亚 — 刚果出血热、奥罗普切病毒、寨卡病毒、尼帕病毒、登革热、霍乱、流感和猴痘

疫情。 
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以可持续和协调的方式为突发卫生事件防范、应对和抵御提供资金 

36. 有效的突发卫生事件防范、应对和抵御需要可持续和可预测的供资。据世卫组织—世

界银行估计，每年需要 300 亿美元，目前存在 100 亿美元的资金缺口。世卫组织正在倡导长

期多样化的筹资解决方案，确保可持续、可扩展和公平的卫生安全投资。 

37. 世卫组织是大流行基金的重要合作伙伴，支持六个区域的 41 个项目，迄今拨款总额为

4.27 亿美元。基金为猴痘应对工作调拨了 2000 万美元，并正在准备第三次提案征集，供资窗

口为 5 亿美元。世卫组织正在制定一个风险 — 需求衡量标准，以指导投资和优化资源分配。 

38. 世卫组织与主要开发银行合作，启动了卫生影响力投资平台，以支持各国为突发卫生

事件防范、应对和抵御获得国际资金支持。自 2024 年以来，该平台已支持 14 个国家制定突

发卫生事件防范、应对和抵御投资计划。 

39. 世卫组织、基金组织和世界银行正在将大流行防范工作纳入基金组织复原力和可持续

性信托基金。这个 600 亿美元的基金为脆弱国家提供低息筹资机会。刚果民主共和国和约旦

正在这一框架下率先开展大流行防范改革。 

40. 世卫组织作为 20 国集团财政和卫生联合工作队的秘书处，正在加强卫生部门和财政部

门之间的合作。在巴西担任 20 国集团主席国期间，世卫组织共同主办了一次大流行模拟演

练，并正在完善经济脆弱性和风险框架，以支持基于风险的突发卫生事件防范、应对和抵御

投资。 

41. 2024 年，世卫组织突发事件应急基金拨款 5150 万美元，用于应对 28 起突发事件，包

括人道主义危机和霍乱、登革热、猴痘疫情。来自 12 个捐助方的捐款提供了 2200 万美元，

加强了快速反应能力，并确保世卫组织能够在新出现的危机中迅速采取行动。 

常设委员会的行动 

42. 请常设委员会注意本报告，并就以下关键问题提供指导。 

⚫ 在本组织目前面临的筹资限制中，秘书处和会员国如何能够维持和加强突发卫生

事件防范、应对和抵御框架的实施？ 

⚫ 什么样的战略措施将确保对关键的突发卫生事件防范、应对和抵御能力进行持续

投资，包括合作监测，应急协调和获得对策？ 

⚫ 如果突发卫生事件防范、应对和抵御框架的实施没有持续下去，对全球卫生安全

的更广泛影响是什么？ 

⚫ 秘书处、会员国和合作伙伴如何能够减轻供资不足的风险，并在全球范围内维持

建设具有抵御能力的卫生系统的势头？ 

--- 


