
 
 

 لشـرق المتوسط اللجنة الإقليمية

 الحادية والستونالدورة 
 من جدول الأعمال (أ) 5البند 

EM/RC61/5 Rev.1 

 6تنقيح  16/5 ش م/ل إ
 4162 آب/أغسطس

 

 

 

الأمراض غير السارية: تنفيذ الإعلان السياسي الصادر عن الجمعية 
اجتماع الأمم المتحدة في حول  العامة للأمم المتحدة، ومتابعة

 مراجعة التقدُّم الـمُحْرَزل 4102تموز/يوليو 

 ملخص تنفيذي

َالتاسعةَوالخمسين،َوالستين،َاللتينَعَ تَاعتمدَ  .1 تاَفيَتشرينَقدَ اللجنةَالإقليميةَلشرقَالمتوسطَفيَدورتيها
-/ق01َإَلم/َشَو2َ-/ق95،َعلىَالتوالي،َالقرارينَ)شَم/لَإ2112وتشرينَالأول/أكتوبر2112ََالأول/أكتوبرَ

َالمستوى4َ َعنَالاجتماعَالرفيع َالصادر َالسياسي َالإعلان َتنفيذ َبشأن َبشأنَلجمل( َالمتحدة َللأمم َالعامة عية
َ َالسارية َغير َالأمراض َمن َالإعلانَومكافحتهاالوقاية َلتنفيذ َإقليمي َعمل َإطار َحول َالقرارين كَلا َويتمحور .

َالتدخَ  َمن َحزمة َبتنفيذ َالأعضاء َالدول َجانب َمن َالالتزامات َعلى َينطوي َفيَالسياسي، َالاستراتيجية لات
منَعواملَالخطر؛َوالترص د؛َوالرعايةَالصحية.ََمة؛َوالوقايةَوالحدَ وهي:َالحوكَ المجالاتَالأربعةَذاتَالأولويةَألاَ

زَفيَتنفيذَقراراتَاللجنةَالإقليمية،َوإطارَالعملَالإقليمي،َويناقشَمَهذاَالتقريرَملخصاًَحولَالتقد مَالـم حْرَ ويقدَ 
َةمَهذاَالتقريرَمجموعةَمنَمؤشراتَالعمليقدَ العملَفيَالإقليمَفيَهذاَالمجال.َويلتوسيعَنطاقَق د ماًََس ب لَالمضيَ 

 التيَيمكنَللدولَالأعضاءَواللجنةَالإقليمية،َمنَخلالها،َقياسَحجمَالتقد مَالـم حْر زَفيَالإقليمَفيَهذاَالشأن.

،َفي2112َأنَالأمراضَغيرَالساريةَتسببت،َفيَعامَإلىَتشيرَالتقديراتَالجديدةَلمنظمةَالصحةَالعالميةَوَ .2
تَفيَالإقليمَفيَذلكَالعام،َعَ منَجميعَالوفياتَالتيَوق ـََ%95مليونَشخص،َأوَماَنسبتهَ 2.2وفاةَماَيزيدَعلىَ

َالبيَ  َوتشير َالأوان. َقبل َوقع َقد َالوفيات َهذه َنصف َمن َأكثر َالمستمدَ وأن َحولَنات َتجرى َدراسة َأول َمن ة
كَبيرَمنَالإنفاقََالحساباتَالصحيةَالمتعلقةَبالأمراضَغيرَالساريةَتحديداً، أنَهذهَالأمراضَمسؤولةَعنَقدر

كَاهلَالصحةَالعموميةَوعلىَبرامجَ الصحي،َوتظهرَهذهَالبياناتَالعبءَالكبيرَالذيَتلقيهَهذهَالأمراضَعلى
 التنمية.

زَعملَمنظمةَالصحةَالعالمية،َعلىَمدىَالعامينَالفائتينَعلىَترجمةَالرؤيةَالواضحةَللاستراتيجيةَلقدَتركَ وَ .2
(َوخارطةَالطريقَالتيَوضعتهاَالمنظمةَوالجمعيةَالعامة2111َالعالميةَللوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتهاَ)

َالتي2111َ) َالاستراتيجية َالتدخلات َتنفيذ َفي َالأعضاء، َالدول َلدعم َعملية َوإجراءات َإرشادية َدلائل َإلى ،)
َمعَقراراتَاللجنةَالإقليم َإطارَالعمل،َتمشياً َالصدد.َومنَبينَالنتائجَالرئيسيةَلهذاَتضم نها يةَالصادرةَفيَهذا

العمل،َإطارَالعملَالإقليميَالمحد ث،َومجموعةَمؤشراتَالعمليةَالتيَيمكنَللدولَالأعضاءَواللجنةَالإقليمية،َمنَ
 زَفيَالإقليم،َفيَهذاَالمجال.خلالها،َقياسَالتقد مَالـم حْرَ 
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َللدولَالأوَ .4 َالدعمَأيضاً َالعامةَمنَأجلَقدمتَالمنظمة َللإعدادَللاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعية عضاء
دَفيَزَفيَمجالَالوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتها،َالذيَع قَ المراجعةَوالتقييمَالشاملينَللتقد مَالـم حْرَ 

َ َو2114َتموز/يوليو َعنَفي. َتمخض َالتي َالتوصيات َمن َالعديد َالمستوى َالرفيع َالاجتماع َاعتمد َاجتماعَحين ها
َتوصيةَخاصةَبآليةَللرصدَوالتقييمَترتكزَعلى2114َنيسان/أبريلََشهرإقليميَعقدَبالقاهرةَفيَ ،َفإنهَلمَيتبَ  

مَالذيَتحرزهَالبلدانَبحلولَعامَ .َوقدَيستوجبَهذاَالأمرَمزيدا2112ًَمجموعةَمحددةَمنَالمؤشرات،َلتقييمَالتقد 
موضوعاًَلمناقشاتََيةظمةَالصحةَالعالمية.َوكانَإعدادَمؤشراتَالعملمنَالنقاشَمنَجانبَالهيئاتَالرئاسيةَبمن

،2114َ،َوالعامَالحالي2112َمكثفةَبينَالدولَالأعضاءَدارتَفيَاجتماعاتَإقليميةَعقدتَخلالَالعامَالماضيَ
َمثلَهذَولعل َييس ر َأن َمنَشأنه َالـم حْر ز، َبقياسَالتقد م َلمؤشراتَخاصة َفيَالإقليم َالدولَالأعضاء َااعتماد

 .النقاش

9. َ َتقد ماً َمنَالدولَالأعضاء َالعملَوفيَحينَأحرزَعدد َفيَإطار َالواردة َالتدخلاتَالاستراتيجية فيَتنفيذ
كَبيرةَماثلة،َمنَبينه ا،َعلىَسبيلَالمثال،َالثغراتَفيَإعدادَخططَتنفيذيةَالإقليمي،َفإنهَمازالتَهناكَثغرات

فيَماَيتعلقَبالوقاية،َوفيَإدماجَالأمراضَغيرَالساريةَفيََالصفقاتوطنيةَمتعددةَالقطاعات،َوفيَتنفيذَأفضلَ
 إطارَالرعايةَالصحيةَالأولية،َوفيَإعدادَن ظ مَللترص دَالشامل.

كَأولويةَفيَبرنامجَالعملَالتعاونيَالمشتركَمعَالمنظمةَإنَاختيارَجميعَالدولَالأعضاءَللأمراضَغيرَالس .0 ارية
َ 2119َ-2114للفترة َللفترة َالمتواصل َوالتخطيط َو2110-2115َ، ََاتلتزامالا، َقطعتها َفيَالتي َالعامة الجمعية

َأمر2114َتموز/يوليوَ َإلىَجنب.َوهذا كَلَذلكَيهيئَالفرصَلكلَمنَالدولَالأعضاءَوالمنظمةَللعملَجنباً ،
العملَوسدَالثغراتَفيَتنفيذَإطارَالعملَالإقليمي،َاستناداًَإلىَمؤشراتَتوسيعَنطاقَقليمَإذاَماَأرادَضروريَللإ

َعلىَالدربَحتىَموعدَالاجتماعَالثانيَللجمعيةَالعامةَلمراجعةَالتقد مَالـم حْرزَفيَتنفيذَ يقاسَبهاَالتقد م،َسيراً
مدعوةَلمناقشةَوإقرارَإطارَالعملَالإقليميَالمحد ث،َوالمؤشراتََ.َواللجنةَالإقليمية2112البرامج،َالمزمعَعقدهَعامَ

 المقترحةَفيَهذاَالمجال.

 مقدمةال

َالتاسعةَوالخمسين،َوالستين،َ .5 َلشرقَالمتوسط،َفيَدورتيها َالعالمية َالصحة اعتمدتَاللجنةَالإقليميةَلمنظمة
-/ق95إَم/لَ،َعلىَالتوالي،َالقرارينَ)ش2112وتشرينَالأول/أكتوبر2112ََاللتينَعقدتاَفيَتشرينَالأول/أكتوبرَ

(َبشأنَتنفيذَالإعلانَالسياسيَالصادرَعنَالاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعيةَالعامةَللأمم4َ-/ق01شَم/لَإو2ََ
كَلاَالقرارينَحولَإطارَعملَإقليميَلتنفيذَالمتحدةَبشأنَالوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتها.َويتمحوَ  ر

السياسي.َوينطويَإطارَالعملَعلىَالتزاماتَمنَجانبَالدولَالأعضاءَبتنفيذَحزمةَمنَالتدخلاتَالإعلانَ
َوالترص د؛َ َوالحدَمنَعواملَالخطر؛ َوالوقاية َالحوكمة؛ َألاَوهي: َذاتَالأولوية؛ الاستراتيجيةَفيَالمجالاتَالأربعة

َاتخ َالإقليمي َالمدير َإلى َالإقليمية َاللجنة َوطلبت َالصحية. َالسياسيَوالرعاية َالإعلان َتنفيذ َلدعم َتدابير اذ
 والتدخلاتَالاستراتيجيةَالواردةَفيَإطارَالعملَالإقليمي.

ةَعلىَالصعيدَالعالميَمنذَانقضاءَالدورةَالستينَلل جنةَالإقليمية،َومنَنجازاتَوتطوراتَمهمَ لقدَتحققتَإوَ .2
تحدةَلمراجعةَالتقد مَالـم حْر زَفيَمجالَالوقايةَبينَهذهَالإنجازاتَالاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعيةَالعامةَللأممَالم

 .2114منَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتها،َالذيَع قدَفيَنيويورك،َفيَتموز/يوليوَ
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َالعملَيقدَ وَ .5 َوإطار َالإقليمية َاللجنة َقرارات َتنفيذ َفي َإحرازه َتم َالذي م َالتقد  َعن َملخصاً َالتقرير َهذا م
العملَفيَالإقليمَفيَهذاَالمجال.َويقدمَالتقريرَأيضاًَتوسيعَنطاقَد ماًَمنَأجلَالإقليمي،َويناقشَس ب لَالمضيَقَ 

التيَيمكنَللدولَالأعضاءَواللجنةَالإقليمية،َمنَخلالها،َقياسَالتقد مَالـم حْر زَفيََةمجموعةَمنَمؤشراتَالعملي
 الإقليم،َفيَهذاَالشأن.

 العبء الحالي للأمراض غير السارية

،َ(1) 2112تشيرَالتقديراتَالجديدةَلمنظمةَالصحةَالعالميةَللوفياتَالناجمةَعنَالأمراضَغيرَالساريةَفيَعامَ .11
كَانتَالأمراضَ كَاهلَالصحةَالعموميةَوعلىَبرامجَالتنمية.َفقد إلىَالعبءَالكبيرَالذيَتلقيهَهذهَالأمراضَعلى

مليونَوفاةَمنَإجماليَ 2.2منَجميعَالوفياتَالتيَوقعتَفيَالإقليمَ)ماَيزيدَعلىََ%95غيرَالساريةَمسؤولةَعنَ
كَانتَهذهَالأمراضَمسؤولةَعنَماَيساويَأوَيزيدَعلى2,2ََ ،1َبلدا12ًََمنَالوفياتَفيََ%09مليونَوفاة(،َبل

لمجموعاتَالأربعَمنَالوفياتَفيَتسعةَمنَهذهَالبلدانَالثلاثةَعشر.َوكانتَاَ%59وعنَماَيساويَأوَيزيدَعلىَ
الرئيسيةَلهذهَالأمراض،َوهي:َالأمراضَالقلبيةَالوعائية،َوالسرطان،َوالأمراضَالتنفسيةَالمزمنة،َوالسكري،َمسؤولةَ

 (.1منَإجماليَالوفياتَ)الشكلََ%44منَالوفياتَالناجمةَعنَالأمراضَغيرَالسارية،َوعنََ%55عنَ

 
 من مجموع الوفيات من كلا الجنسين( في إقليم شرق المتوسط %: الوفيات النسبية )1الشكل

َ(1المصدر:َالحاشيةَرقمَ)

11. َ َالاجتماعيَوالاقتصاديََتزالوما َفيَظلَتأثيرها َعنَالأمراضَغيرَالسارية، َالناجمة الوفياتَقبلَالأوان،
وعاتَالأربعَالرئيسيةَللأمراضَاحتمالَالوفاةَجر اءَالمجملمَيطرأَأيَتغييرَعلىَ،َإذَلَتحدياًَرئيسياًَالشديد،َتشكَ 

َ َسن َبين 51ََو21َغيرَالسارية، َعاماً، َظل َوالذي َعند ََ%21نسبة َعام َشكلت2112َمنذ َلذلك، َونتيجة .
 منَالوفياتَالناجمةَعنَالأمراضَغيرَالسارية.َ%91عاماًَماَنسبته51ََالوفياتَدونَسنَ

                                                      
1(َ َ)%52البحرين َمصر ،)24%(َ َالإسلامية َإيران َجمهورية ،)50%(َ َالأردن ،)50%(َ َالكويت ،)52%(َ َلبنان ،)29%(َ َليبيا َالمغرب52%َ(، ،)
َ(.%09(،َالإماراتَالعربيةَالمتحدةَ)%22(،َتونسَ)%52(،َالمملكةَالعربيةَالسعوديةَ)%05(،َقطرَ)%02(،َع مانَ)59%)

28.0% 

9.0% 

4.0% 

3.0% 

13.0% 

12.5% 

30.0% 
 الأمراض القلبية الوعائية

 السرطان

 الأمراض التنفسية

 السكّري

 أمراض غير سارية أخرى

 إصابات

 أمراض سارية وتغذوية وحالات أمومة وطفولة
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َحالياًَوَتقوَ .12 َالمنظمة َالسارية،ََم َغير َبالأمراض َالمرتبطة، َالخطر َلعوامل َبالنسبة َالانتشار َتقديرات بتحديث
.َوتشير2114َوذلكَبالتشاورَمعَالدولَالأعضاء.َوسوفَتنشرَهذهَالتقديراتَفيَوقتَلاحقَمنَهذاَالعام،َ

تزالَمنتشرةَانتشاراًَََريةَماإلىَأنَعواملَالخطرَالرئيسيةَالمشتركةَالمرتبطةَبالأمراضَغيرَالساَ(1)البياناتَالحاليةَ
 للوقايةَمنَهذهَالأمراض.َفائتةكبيراًَفيَالإقليم،َالأمرَالذيَيمثلَفرصةَ

الجهودَالراميةَإلىَالحدَمنَعواملَالخطرَفيَالإقليمَيمكنَأنَيكونَذاَمردودَتكثيفَناتَإلىَأنَوتشيرَالبيَ  .12
عالٍَفيَخفضَمعدلَانتشارَعواملَالخطر،َوبالتاليَالوفياتَالناجمةَعنَالأمراضَغيرَالسارية.َفعلىَسبيلَالمثال،َ

َالتدابيرَالَأجريت ستةَالمجر بةَلمكافحةَالتبغ،َدراسةَبتكليفَمنَمنظمةَالصحةَالعالميةَفيَالإقليمَحولَأثرَتبنِّ 
(َ َالست َالسياسات َبرنامج َباسم MPOWER)2ََالمعروفة َالإقليم14َفي َهذا َفي َإحدىَبلداً َعلى َاعتماداً ،

أنَمعدلاتَانتشارَتدخينَ.َوقدَأظهرتَنتائجَالدراسةَ(2)َالمنهجياتَالمستخدمةَفيَإعدادَالتقديراتَالعالمية
َينخفضَانخفاضاًََ َيمكنَأن َللتدابيرَبأعلىَمستوىَممكنَمنَالسجائر َالكاملة َالمجموعة َتنفيذ َتم َما َإذا كبيراً،

َالعقودَ َخلال َعنَتدخينَالسجائر َالوفياتَالناجمة َملايين َإلىَتفادي َي ترجم َوهذا َالمنظمة، َتوصيَبه الإنجاز
 القادمة.

 معدل بشأن (MPOWER. الأثر المقدَّر لتنفيذ السياسات الأعلى لتدابير السياسات الست )6الجدول 
 بلداً من بلدان إقليم شرق المتوسط 62 ، فيالتدخينانتشار 

َ
الأثر المقدَّر للسياسات الست  (4161الوضع الحالي ) البلد

(MPOWER) 
معدل انتشار تدخين 

 السجائر
معدل انتشار تدخين 

 السجائر
في  الخفض النسبي

 انتشار التدخين
 (%سنوات ) 5في 

الخفض النسبي في 
 التدخينانتشار 

 (%سنة ) 65في 
 جميع المدخنين جميع المدخنين الإناث % الذكور % 

 %41 %21 %9,2 %29,9َالبحرين

 %22,5 %21,0 %1,9 %25,5َمصر

 %42 %24 %1,4 %22,9َجمهوريةَإيرانَالإسلامية

 %42 %22 %4,1 %42,0َالأردن

 %42 %22,1 %25,1 %49,1َلبنان

 %40 %29 %1,1 %21,0َالمغرب

 %40 %20 %1,2 %22,5َع مان

 %49 %29,2 %0 %22َباكستان

 %90 %42 %2,1 %21,9َقطر

 %41 %21 %1,9 %29,4َالمملكةَالعربيةَالسعودية

 %41 %21 %2,2 %0,2َالسودان

 %24 %20 %2,2 %44,2َالجمهوريةَالعربيةَالسورية

 %22 %29,4 %1,9 %92,2َتونس

 %42 %24 %1,2 19,2َالإماراتَالعربيةَالمتحدة

 2114المصدر:َمنظمةَالصحةَالعالمية،َدراسةَغيرَمنشورة،َ

                                                      
َالناسَمنَدخانَالتبغ،َوعرضَ(MPOWERتدابيرَالسياساتَالستَ)2 َمنَتعاطيَالتبغ،َوحماية :َسياساتَرصدَتعاطيَالتبغَوسياساتَالوقاية

 ضرائبَالتبغ.َََََالمساعدةَعلىَمنَيريدونَالإقلاعَعنَتعاطيَالتبغ،َوتحذيرَالناسَمنَأخطارَالتبغ،َوحظرَالإعلانَعنَالتبغَوالترويجَلهَورعايته،َوزيادة



 6تنقيح  16/5 ش م/ل إ

 

5 

َوأظهرَ  .14 َأخرى، َالتقديراتَالعالميةَتَدراسة َفيَإعداد َعلىَإحدىَالمنهجياتَالمستخدمة َأنَ(2)اعتماداً ،
َالخطر َبعوامل َالمرتبطة َالغايات 3تحقيق

َأقرَ  َالتي َصَ، َج َالقرار َفي َوالستون َالسادسة َالعالمية َالصحة َجمعية تها
كَبيرةَفيَالوفياتَفيَهذاَالإقليم،َبحلولَعام2112َ(َلعام2َ)المرفق11.00ََع ،َمنَشأنهَأنَيؤديَإلىَانخفاضات

َفيَالوفياتَ%29انخفاضَبنسبةَتحقيقَلَفيَالهدفَالمتمثَ َبلوغ،َوهوَالأمرَالذيَيجعلَالإقليمَأقربَإلى2129َ
 قبلَالأوانَالناجمةَعنَالمجموعاتَالأربعَالرئيسيةَللأمراضَغيرَالسارية.

 التقدُّم الـمُحْرَز من قِبَل الدول الأعضاء في تنفيذ إطار العمل الإقليمي

َالحوكمة
19. َ َالسارية َغير َالأمراض َالأعضاء َالدول َجميع َوضعت َرأس َالتعاونيَعلى َالعمل َلبرنامج َبالنسبة أولوياتها

ىَالحاجةَإلىَإجراءَعاجلَلمواجهةَالعبءَرَلإدراكَمدَ ،َوهوَماَيؤشَ 2119-2114المشتركَمعَالمنظمةَفيَالفترةَ
َوتجدَ  َوتنموية. َصحية َوطنية َأولوية َباعتبارها َللأمراضَغيرَالسارية َالسودانالمتزايد َمن كَلًا َإلىَأن َالإشارة َ،ر

تقومَالآن،َبدعمَمنَالمنظمة،َبإعدادَخططَعملَوطنيةَمتعددةَالقطاعاتََوالجمهوريةَاليمنيةَ،المغربوََ،ولبنان
دولَ.َوقدَاختارت2114َيَللأمراضَغيرَالسارية،َوينتظرَأنَتكتملَهذهَالخططَقبلَنهايةَهذاَالعام،َللتصدَ 

كأهدافَللعملَالوطنَِّتجاهَالأمراض2129َََمجلسَالتعاونَالخليجيَجميعَالغاياتَالعالميةَالتسعَالمنشودةَلعامَ
 غيرَالسارية.

الآنَمديريات/وحداتَخاصةَبالأمراضَغيرَالساريةَداخلَوزاراتَ .10 يوجدَلدىَماَمجموعهَتسعةَعشرَبلداًَ
َتمويلَالبرامجَ َمعَوجودَمديري/مسؤوليَاتصالَمعينينَلها.َويتمَحالياً َيوازيها، َأوَما َالبلدان، الصحةَفيَهذه

َالمعني َالوطنية َفي َالسارية، َغير َبالأمراض َالصحي،12ََة َوالتأمين َالعامة، َالحكومية َالإيرادات َطريق َعن بلداً،
َالماليةَ َالموارد َأن َغير َالمصادر. َمن َذلك َوغير َوالتبغ، َالكحول َعلى َالمخصصة َوالضرائب َالدوليين، والمانحين

َمماَهوَمطلوبَللإيفاءَبالالتزاماتَالوطنية،َوتنفيذَالت كَثيراً دخلاتَالمخصصةَلهذهَالبرامجَتظلَمحدودة،َوأقل
 الاستراتيجيةَالمحددةَفيَإطارَالعملَالإقليمي.

 من عوامل الخطر الوقاية والحد  

َالمعدَ  .15 َمع َبالتزامن َالمستمرَ التبغ: َالمرتفعة َللقلقَلات َمثير َاتجاه َهناك َالكبار، َبين َالتبغ َتعاطي َلانتشار ة
َشهد َوقد َالشيشة. َتدخين َولاسي ما َوالمراهقات، َالشباب َبين َالتبغ َتعاطي َفيََلانتشار َرد ة َالبلدان َمن عدد

َالإقليمَلاَيسيرَبخطىَحثيثةَ َفإنَهذا َالعموم، َوجه َوعلى َالتبغ. المكاسبَالتيَسبقَأنَتحققتَفيَمكافحة
المغرب،َلمَوََالصومالهماَصوبَتنفيذَاتفاقيةَمنظمةَالصحةَالعالميةَالإطاريةَبشأنَمكافحةَالتبغ.َفهناكَبلدان،َ

كَماَأنَهناكَثغراتكَبيرةَفيَاعتمادَتدابيرَالسياساتَالستَ)يصادقاَبعدَعلىَالاتفاقيةَالإطاري (MPOWERَة،
.َومنَبينَأطرافَالاتفاقيةَالإطارية،َحققتَجمهوريةَإيرانَالإسلاميةَوالكويتَأعلىَمعدلَ(4)فيَهذاَالإقليمَ

بلداًَأعلىَمعدلَفيَواحدَأوَاثنينَمنَهذه12ََفيَخمسةَوثلاثة،َعلىَالترتيب،َمنَالتدابيرَالستة،َفيَحينَحققَ
 التدابير.َأماَبقيةَالبلدان،َفلمَتحققَالمعدلَالأعلىَفيَأيَمنَتلكَالتدابير.

                                                      
فيََ%21فيَانتشارَقلةَالنشاطَالبدني؛َخفضَنسبيَقدرهََ%11الأهدافَالستةَالمرتبطةَبعواملَالخطرَفيَإطارَالرصدَالعالميَهي:َخفضَنسبيَقدره3َ

اًَعام19َلتعاطيَالتبغَبينَالأشخاصَالذينَيبلغونَالحاليَالانتشارَمعدلَفيََ%21منَالملح/الصوديوم؛َخفضَنسبيَقدرهَمتوسطَاستهلاكَالسكانَ
انتشارَارتفاعَضغطَالدمَأوَاحتواءَانتشارَارتفاعَضغطَالدمَتبعاًَللظروفَالوطنية؛َوقفَالزيادةَمعدلَفيََ%29منَالعمرَفأكثر؛َخفضَنسبيَقدرهَ

 علىَالأقلَفيَتعاطيَالكحولَعلىَنحوَضار،َحسبماَيكونَمناسباًَفيَالسياقَالوطنِّ.ََ%11فيَالسكريَوالبدانة؛َخفضَنسبيَقدرهَ
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الملحَوالسكرَوالدهونَاستهلاكَارتفاعََالمتمثلَفيالنظامَالغذائيَغيرَالصحي:َإنَالوضعَالإقليميَالحاليَ .12
كَبيراً.َفمتوسطَ وقدَ/يوم،َوهوَضعفَالمعدلَالذيَتوصيَبهَالمنظمة.َغرام11َردَيبلغَالملحَللفاستهلاكَيثيرَقلقاً

عددَمنَالبلدانَتقد ماًَفيَاستحداثَبرامجَللحدَمنَاستهلاكَالملح،َحيثَخفضتَالكويتَمنَمحتوىََحقق
َ َبنسبة َالخبز َفي َإيرانَ%21الملح َجمهورية َوفي َالاتجاه. َنفس َفي َيتحركان َوقطر َالبحرين َمن كَلًا َأن كَما ،

كَمعجونَالطماطم،َوفيَالوجباتَالخفيفةَالتيَوضعَمية،َتمَالإسلا حدودَقصوىَلكمياتَالملحَفيَالأغذيةَالمعل بة
كَبيرة.َوأصدرَالمجلسَالأعلىَللصحةَوالأمنَالغذائيَفيَجمهوريةَإيرانَالإسلاميةَمرسوماًَ يجريَتناولهاَبكميات

صناعةَزيتَالطعام،َفيَحينَخف ضتَوزارةَفيَمنتجاتََ%2يقضيَبخفضَمعدلَالدهونَالمهدرجةَإلىَأقلَمنَ
،َوستخفضهَأكثرَحتى2114َمنَمجموعَالوارداتَمنَالزيوتَفيََ%21التجارةَالوارداتَمنَزيتَالنخيلَإلىَ

.َأماَالبلدانَأعضاءَمجلسَالتعاونَالخليجي،َفهيَالآنَفيَالمراحلَالأخيرةَمنَوضع2119َفيَالعامَالمقبل19%ََ
َاستخ َمن َللتخل ص َأنَتشريعات َبالذكر َوجدير َالمستوردة. َأو َمحلياً َالمنتجة َالأغذية َفي َالمهدرجة َالدهون دام

الكويتَوق ط رَهماَالآنَبصددَدعمَالزيوتَالصحيةَلتقليلَالطلبَعلىَالزيوتَغيرَالصحية.َوعلىَالرغمَمنَ
يزالَبطيئاًََغذائيةَعاليةَالمردودَمازَفيَتنفيذَمدخلاتَهذهَالمبادراتَالواعدة،َوالمبشرةَبالخير،َفإنَالتقد مَالـم حْرَ 

 بصفةَعامةَفيَهذاَالإقليم.

كَبيرَفيَانتشارََالخمول .15 فيَهذاَالإقليم.َوكانََبقلةَالحركةالبدنيَوالسلوكَالمرتبطَالخمولَالبدني:َهناكَارتفاع
قدَسلطََالتوصيفالنشاطَالبدني.َورغمَأنَهذاَبللوضعَالإقليميَفيَماَيتعلقََتوصيف،َإجراء2112َقدَتم،َفيَ
علىَوجودَثغراتَفيَالقيادةَوالقدرةََأيضاًََأظهراتخاذَمبادراتَفيَهذاَالشأنَفيَبعضَالبلدان،َفإنهََالضوءَعلى

َأيَمنَالبلدانَخطةَعملَوطنيةَ تنفيذَالاستراتيجياتَالمتعددةَالقطاعاتَالمطلوبةَلتعزيزَالنشاطَالبدني.َولمَتتبَ  
 لبدني.متعددةَالقطاعاتَبشأنَالنشاطَا

 الترصُّد والرصْد والتقييم

بعضَالعناصرَالمكونةَلنظامَترصدَللأمراضَغيرَالسارية،َفإنَأياًَمنهاَتمتلكَعلىَالرغمَمنَأنَجميعَالبلدانَ .21
َللمعلوماتَ َالوطنِّ َالنظام َمع َوإدماجه َالثلاثة، َالأساسية َالعناصر َجميع َبه َتتوافر َشامل َنظام َبتطوير َيقم لم

سمَالسياساتَوالإجراءات.َوغنَِّعنَالقولَأنَإنشاءَمثلَهذهَالن ظ مَيمثلَأولويةَلكلَالصحية،َوربطهَبعمليةَرَ
البلدانَوذلكَفيَضوءَالمتطلباتَالخاصةَبالتبليغَعنَالأمراضَالساريةَعلىَالمستوىَالعالمي،َوالتيَوافقتَعليهاََ

َ َفي َالأعضاء َالدول َالإكل َضمن َالعالمي َالإقليميللرصدطار َالاستراتيجية َوتوفر .َ َلتسجيل َة َةالمدنيالأحوال
َمجالَ َفي َللبلدان َالتقنية َالتوجيهات َالأساسية، َالترص د َمؤشرات َبشأن َالجديدة َوالمبادرة َالحيوية، والإحصاءات

 تقويةَترص دَعواملَالخطرَومحدداته،َوالوفياتَالناجمةَعنَأسبابَمحددة،َوأداءَالنظامَالصحي.

 الرعاية الصحية

للمرضىَالمصابينَبالأمراضَغيرَالسارية،َبدرجاتََالأساسيةَتَالرعايةَالصحيةخدماَتقد مَجميعَالبلدانَ .21
َوالجودةَمتفاوتة َالتغطية َغيرَالساريةَمن َإدماجَالأمراض َالآنَعلىَتعزيز َالتيَترك ز َالبلدان َعدد كَثيراً َويتزايد .

تقييمَمتعمقَأوَإجراءَمقارناتََومعالجتهاَفيَإطارَالرعايةَالصحيةَالأولية.َومعَذلك،َفإنَالبياناتَالمطلوبةَلعمل
َما َالبلدان َالرعايةََبين َمستوى َعلى َولاسي ما َالصحية، َالرعاية َتحسين َوإن َالحاضر. َالوقت َفي َشحيحة تزال

 ،َوماَبعده.2114الأولية،َهوَمحورَعملَالمنظمةَمعَالدولَالأعضاءَفيَهذاَالعام،َ
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 الإقليميةته المنظمة في تنفيذ قرارات اللجنة التقدُّم الذي أحرزَ 

،َطلبتَاللجنةَالإقليميةَإعدادَنسخةَمحد ثةَمنَإطارَالعملَالإقليمي،َومجموعةَمنَمؤشرات2112َفيَعامَ .22
َإَةالعملي َم/ل َالعمل4َ./ق01)ش َويعكسَإطار َوأدواتََالتدخلاتَ(1)المرفقَالمحد ثَ(. َالمحد ثة الاستراتيجية

لتوسيعَنطاقَعضاءَخلالَالاجتماعَالإقليميَالسنويَالثانيَالمنظمة،َوإدراجَالتوصياتَالتيَتقدمتَبهاَالدولَالأ
تنفيذَالإعلانَالسياسيَالصادرَعنَالأممَالمتحدةَبشأنَالأمراضَغيرَالسارية،َالذيَع قدَفيَشهرَنيسان/أبريلَ

هوَتقديمَتوجيهاتَللدولَالأعضاءَفيَماَيتعلقَبقياسَالتقد مَالذيَتحرزهََة.َوالغرضَمنَمؤشراتَالعملي2114
َتنفيذَالتدخلاتَالاستراتيجيةَالمحددةَفيَإطارَالعملَالإقليميَالمحد ث.َوتمثلَالمجموعةَالأساسية،َالواردةَفيَفي

كَما2114َو2112َ،َنتائجَالمناقشاتَالتيَجرتَمعَالدولَالأعضاءَخلالَاجتماعينَإقليميينَعقداَفي1َالمرفقَ .
َإعدادَمجموعةَموس عةَلمساعدةَالدولَ كَلَتدخلَمنَالتدخلاتَتمَأيضاً الأعضاءَعلىَتتبعَالتقد مَالـم حْر زَفي

 الاستراتيجية.

سعياًَإلىَدعمَالدولَالأعضاءَفيَتنفيذَإطارَالعملَالإقليمي،َاتخذَالمكتبَالإقليميَالإجراءاتَوالمبادراتَوَ .22
َالتالية.

 َمهمته َإطار َبشأَافي َالإرشادات َلتوفير َنموذجية َقانونية َصكوك َوضع َفي َالتشريعاتَالمتمثلة َوضع ن
َم َمع َبالتعاون َالمنظمة َتقوم َومكافحتها، َالسارية َغير َالأمراض َمن َللوقاية َلقانونَالوطنية َأونيل عهد

وأفضلَالممارساتَعلىَالصعيدَالدوليََالتجارببجامعةَجورجَتاون،َلاستعراضََوالوطنيةَالصحةَالعالمية
 .الأعضاءَدولالرَفيهاَلتنظفيَهذاَالمجال،َووضعَلوحةَإرشاديةَللصكوكَالقانونيةَ

 ََاستراتيجياًَحولَ"البحوثَمنَأجلَو فيَإطارَسعيهاَلتعزيزَالبحوثَالميدانية،َعقدتَالمنظمةَاجتماعاً
.َوقدَأد ىَهذاَالاجتماع2114َرسمَملامحَالمستقبلَالصحيَفيَإقليمَشرقَالمتوسط"،َفيَشباط/فبرايرَ

َالتيَسيجرىَتعزي َوتقومَإلىَتحديدَأولوياتَالبحوثَالتنفيذية َالإقليم. َفيَالدولَالأعضاءَفيَهذا زها
َبدعمَتطويرَالقدراتَوالبحوثَالتطبيقيةَفيَمجالَالتقييمَالاقتصاديَلتدخلاتَالوقاية،َ َأيضاً المنظمة

 وذلكَبالتعاونَمعَقسمَالصحةَالعالميةَبجامعةَواشنطن،َفيَإطارَشبكةَأولوياتَمكافحةَالأمراض.

 َكَانَدورَالمنظمةَفاعلًاَفيَب ـغْي ةَتعزيزَمشاركةَالإقليمَفيو َالنقاشاتَالعالميةَحولَالأمراضَغيرَالسارية،
تبادلَالمعلوماتَحولَالتطوراتَالتيَقادتَإلىَالاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعيةَالعامةَبشأنَالمراجعةَ

لذيَع قدَفيَوالتقييمَالشاملينَللتقد مَالـم حْر زَفيَمجالَالوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتها،َا
،َبهدفَضمانَتجسيدَالمواقفَوالأولوياتَالإقليميةَفيَالوثيقةَالختاميةَللاجتماع.َوتركز2114َتموز/يوليوَ

تنفيذَالإعلانَالسياسيَالصادرَعنَالأممَالمتحدةَبشأنَالتوسعَفيَالاجتماعَالإقليميَالسنويَالثانيَ
ركزَبشكلَأساسيَعلىَتقديمَالمعلوماتَإلىَ،َت2114الأمراضَغيرَالسارية،َالذيَع قدَفيَنيسان/أبريلَ

َ َالتفاوض َبغرض َالعامة َالجمعية َأنشأتها َالتي َعنَالعملية َصدر َوقد َالختامية. َالوثيقة َمحتويات حول
بتوصياتَواضحةَأ رسلتَإلىَالميسرينَالمشاركينَالذيَع ينواَمنَق ب لَرئيسََ(9)الاجتماعَالإقليميَتقريرَ

َوزراءَ َإلى َالتوصيات َنفس َوأ بلغت َنيويورك. َفي َالأعضاء َالدول َوممثلي َالمتحدة َللأمم َالعامة الجمعية
َشرق َإقليم َقد مها َالتي َالتوصيات َمعظم َتضم ن ت َالختامية َالوثيقة َأن َورغم َالخارجية. َووزراء َالصحة

َفإنَالمفاوضاتَالتيَجرتَفيَنيويوركَلمَتتطر قَإلىَواحدةَمنَالتوصياتَ َألاَوهيَالمهمةالمتوسط، ،
إنشاءَآليةَر صْدَوتقييمَترتكزَعلىَحزمةَمحددةَمنَالمؤشراتَلتقييمَالتقد مَالذيَستحرزهَالبلدانَوغيرهاَ



 6تنقيح  16/5 ش م/ل إ

 

8 

المقبلَللجمعيةَالعامةَفيََتماعَالمراجعةاجوالمدةَالمتبقيةَحتى2114ََ،َفيَالفترةَماَبينَالأطرافَالمعنيةمنَ
وسيكونَمنَالصعبَتقييمَالتقد مَالتقد مَالـم حْر زَفيَماَيختصَبالأمراضَغيرَالسارية.َبَالخاص2112َ

َتحف َالتيَمنَشأنها َالآلية َبدونَوجودَهذه َالمجال، زَجميعَالأطرافَالمعنيةَيالذيَسيتمَإحرازهَفيَهذا
 هذاَالشأن.َلاتخاذَإجراءاتَأكثرَقوةَفيَ

 دعمَتنفيذَإطارَالعملَالإقليميَعلىَمستوىَالبلدان.بوأول تَالمنظمةَاهتماماًَأيضاًَ .24

َالحوكمة .29 َمجال َمتعددةََ،وفي َوطنية َعمل َخطط َلإعداد َبلدان َلأربعة َوالمالي َالتقنِّ َالدعم َالمنظمة قد م ت
َ َالذرية َللطاقة َالدولية َوالوكالة َوقامتَالمنظمة َلبحوثَالقطاعاتَبشأنَالأمراضَغيرَالسارية، َالدولية والوكالة

كَلَمنَباكستانالسرطانَبتنظيمَبعثاتَمراجعةَوتقييمَللمكافحةَالوطنيةَالمشتركةَالشاملةَللسرط وتونسََانَفي
َ.بلدانَلبنان،َليصلَبذلكَالعددَالإجماليَللبلدانَالتيَأجريتَفيهاَهذهَالبعثاتَإلىَثمانيةوَ

َ)أفضلَ .20 َالمردود َالتدخلاتَعالية َتنفيذ َعلىَدعم َرك زتَالمنظمة َمنَعواملَالخطر، َوالحد  فيَمجالَالوقاية
كَماَأ وليَاهتمامَخاصَإلىَفرضَضرائبَعلىَالتبغ،َوالمعالجةَمنَالاعتمادَعلىَالتبغ،َوإلىَتدخلَالصفقات ،)

َالتبغ.َوكانَهناكَعملَمكثف،َبمشاركةَمنَخبراءَدوليين،َومنَالمجتمعَالمدني،َوعددَمنَممثليَ دوائرَصناعة
منَأجلَتعزيزَالصفقاتَلتنفيذَأفضلََدوائرَالصناعة،َوالدولَالأعضاءَلتطويرَإرشاداتَعمليةَلراسميَالسياسات

الدهونَالمشب عةَوالتخل صَمنَالدهونَالمهدرجة.َوتوف رَوَالملحََاستهلاكالنظامَالغذائيَالصحي،َولاسي ماَخفضَ
اذَإجراءاتَبلدانية.َويتمَاعتمادَ الدلائلَالإرشادية،َالتيَتمَتعميمهاَعلىَالدولَالأعضاء،َالأدواتَاللازمةَلاتخ 

لَالإرشاديةَواستخدامهاَفيَالعديدَمنَالدولَالأعضاء.َوترك زَعملَالمنظمةَأيضاًَعلىَدعمَالبلدانَهذهَالدلائ
َ َللأطفال. َالكحولية َغير َوالمشروبات َالأغذية َتسويق َبشأن َالمنظمة َتوصيات َلتنفيذ َالطبيعيةَوتعد  الرضاعة

يةَمنَالأمراضَغيرَالسارية.َوقدَتمَفيَالموصىَبهاَمنَأجلَالوقاَالصفقاتواحداًَمنَأفضلَالمقتصرةَعلىَالثديَ
َالصددَإعدادَونشرَبيانَللسياساتَوخطةَلتنفيذَالمدو نةَالدوليةَل الأم.َويتواصلََلبَتسويقَبدائلَقواعدَهذا

 تقديمَالدعمَالتقنَِّللدولَالأعضاءَفيَهذهَالمجالات.

لَعقدَمنتدىَرفيعَالمستوىَبشأنَأولتَالمنظمةَاهتماماًَاستراتيجياًَلتعزيزَالنشاطَالبدني،َوذلكَمنَخلاوَ .25
َنهج .َوقدَخرجَهذا2114َتعزيزَالنشاطَالبدني،َوذلكَفيَشهرَشباط/فبرايرَمنَهذاَالعامَيمتدَطيلةَالعمرَلَتبنِّ 

المنتدىَبخارطةَطريقَتبرزَتدخلاتَاستراتيجيةَواضحةَلمختلفَالقطاعاتَوالأماكن،َبماَيشملَالنقل،َوالتخطيطَ
لرياضة،َوالصحة،َومواقعَالعمل،َمنَأجلَتعزيزَالنشاطَالبدني.َوستتواصلَأعمالَالمتابعةَالعمراني،َوالتعليم،َوا

 خلالَهذاَالعامَوماَبعده.

َالساريةَ .22 َغير َالأمراض َرصد َأجل َمن َترص د َإطار َالمنظمة َأعد ت َوالتقييم َوالرصد، َالترص د، َمجال وفي
َاستخدام َإلى َودعت َتمهومحدداتها، َالإطار، َهذا َمن َوكجزء َلاتفاقاَ. َا، َمع َعلىَبالتشاور َالأعضاء، لدول

المؤشراتَالأساسيةَلرصْدَالمخاطرَومحدداتها،َوالحصائل،َواستجابةَالنظامَالصحي.َوبالنظرَإلىَم و اطنَالضعفَ
َالتركيزَفيَعامَ وماَبعده،َعلى2112ََالموجودةَفيَالقدراتَالخاصةَبالترص دَفيَمعظمَالدولَالأعضاء،َفقدَانصب 

َإقليميينَودوليينَفيَمجالَالترص د،َلدعمَالبلدانَفيَإدماجَإطارَالتلكَبناءَ قدراتَوإعدادَشبكةَتض مَخبراء
شرعتَمنظمةَالصحةَالعالميةَالخاصَبالترص دَضمنَنظمَالمعلوماتَالصحيةَالوطنيةَالخاصةَبهذهَالبلدان.َوقدَ

عقدَفيَأيلول/سبتمبرَمنَناءَالقدراتَتَ للإعدادَلحلقةَعمليةَللخبراءَفيَمجالَب2112َفيَعملَمكثفَفيَالمنظمةَ
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َ َالعام َ)2114هذا َالعمومية َوذلكَبالتعاونَمعَشبكةَشرقَالمتوسطَللصحة ،EMPHNETََوقد متَالمنظمة .)
 بلداًَبشأنَالمسوحاتَالخاصةَباستهلاكَالتبغَبينَالشبابَوالبالغين.12َالدعمَإلىَ

َالمجال.َبهَمتخصصوفيَمجالَالرعايةَالصحية،َتقومَالمنظمةَببناءَقدراتهاَمنَخلالَتعيينَمسؤولَطبيَ .25 ذا
ويجريَحالياًَتحليلَللوضعَالإقليميَودراساتَحالاتَق طريةَمتعم قة،َوذلكَلتقييمَإدماجَالأمراضَغيرَالساريةَ

الإقليميةَوأفضلَالممارسات.َوسيجريَتقديمََجاربالتومعالجتهاَفيَإطارَالرعايةَالصحيةَالأولية،َوالتعر فَعلىَ
َالمراجعةَالإقليميةَخلالَالاجتماعَالإقليميَالمعنَِّبإدماجَالأمراضَغيرَالسارية،َومعالجتهاَفيَإطارَ نتائجَهذه

َ َالعام َهذا َمن َأيلول/سبتمبر َفي َعقده َالمزم ع َالأولية، َالصحية َمديرو2114َالرعاية َالاجتماع َهذا َوسيحضر .
َ َالبرامج َلضمان َالأولية، َالصحية َوالرعاية َالسارية َغير َالأمراض َمن َبكل َالمعنية َالوطنية َالجهود َهذاَتنسيق في

 المجال.

َعلىَمدىَالعامَ .21 َاستراتيجياً الوكالةَفقدَقامتَالمنظمة،َبالمشاركةَمعََالماضي؛ونالَمجالَالسرطانَاهتماماً
َبتنظيمَالدوليةَلبحوثَالسرطان َالسرطا، َنَوأولوياتَالبحوثاجتماعَحولَمكافحة فيَتشرينَالأول/أكتوبرَ،

َالمسب بة2112َ َوالبحثَفيَمجالَالعواملَالمحد دة َتتعلقَبمجالاتَالتسجيلَوالترص د، َوخرجَبتوصياتَملموسة ،
للسرطان،َوالاكتشافَالمبكرَلأمراضَالسرطانَذاتَالأولوية.َوقدَت رجمتَالتوصياتَالتيَاطلعتَعليهاَاللجنةَ

َت َفي َالإقليمية َالأول/أكتوبر َالدولية2112َشرين َوالوكالة َالعالمية َالصحة َمنظمة َبين َمشترك َعمل َبرنامج َإلى ،
َعقد َالبرنامج َهذا َحصائل َبين َومن َالسرطان. َالمنظمةلبحوث ََت َمشترك َتدريـبي َبرنامج َالدوليةَمع الوكالة

يةَالقدراتَالإقليميةَ،َوذلكَلتقو2114َلبحوثَالسرطان،َعنَتسجيلَحالاتَالسرطان،َفيَشهرَأيلول/سبتمبرَ
الجودةَلأمراضَالسرطان،َوالتيََعاليةوتحسينَإجراءاتَتسجيلَحالاتَالسرطان.َوأصبحَالحصولَعلىَمعالجةَ

طالماَقلَالاهتمامَبهاَفيَالماضي،َيمث لَأولويةَالآنَبالنسبةَللمكتبَالإقليمي،َحيثَأنشئَبرنامجَتعاوني،َيشاركَ
 َالإرشاداتَالعمليةَحولَتحسينَالرعايةَالصحيةَلمرضىَالسرطانَفيَالإقليم.فيهَخبراءَدوليونَوإقليميون،َلتقديم

 الاجتماع الرفيع المستوى للجمعية العامة: فرصة متجدِّدة

أك دتَالمناقشاتَالتيَجرتَأثناءَإعدادَالوثيقةَالختامية،َوبخاصةَالمفاوضاتَالتيَدارتَحولها،َعلىَالحاجةَ .21
إلىَتعزيزَالعملَالوطنَِّبشأنَالأمراضَغيرَالسارية،َوهوَماَأكدتهَأيضاًَالمناقشاتَأثناءَالاجتماعَالرفيعَالمستوىَ

َ َبشأن َالعامة َالشاملينَالاستعراضللجمعية َالساريةََوالتقييم َغير َالأمراض َمن َالوقاية َمجال َفي َالمحر ز للتقد م
لحقيقةَأنَ"كثيراًَمنَالبلدان،َوبخاصةَالناميةَمنها،َتحاولَجاهدةَالتحر كَمنَمرحلةَالالتزامَ ومكافحتها.َوإدراكاًَ

،َتضمنت2114َوز/يوليوَالتيَأقر تهاَالجمعيةَالعامةَفيَنيويورك،َفيَتم(،0َإلىَمرحلةَالعمل"،َفإنَالوثيقةَالختاميةَ)
تقديمَالدولَالأعضاءَلكثيرَمنَالالتزاماتَالتيَتستدعيَمنهاَعملًاَمكثفاً.َومنَبينَهذهَالالتزاماتَالتزاماتَ
تعكسَالتوصياتَالتيَصدرتَخلالَالاجتماعَالإقليميَالسنويَالثانيَبهدفَتوسيعَنطاقَ عديدةَمحدودةَزمنياًَ

َالمتحد َللأمم َالسياسي َالإعلان َالنسخةَتنفيذ َفي َالتوصيات َهذه َأ در جت َوقد َالسارية. َغير َالأمراض َبشأن ة
 المحد ثةَمنَإطارَالعملَالإقليمي.

 سُبُل المضي  قُدُماً 

َأرستهاَ .22 َالتي َالدعائم َإلى َيستند َالذي َالسارية، َغير َالأمراض َبشأن َالمتحدة َللأمم َالسياسي َالإعلان إن
،َلايزال2111َساريةَومكافحتها،َوالتيَأقرتهاَجمعيةَالصحةَالعالميةَعامَالاستراتيجيةَالعالميةَللوقايةَمنَالأمراضَال
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مَإطارَالعملَالإقليميَالمحد ث،َ يقومَبدورهَفيَتوجيهَالسياساتَالوطنيةَفيَماَيتعلقَبالأمراضَغيرَالسارية.َويقد 
َالعملَالتيَينطويَعليها،َخارطةَطريقَواضحةَالمعاَةوالتدخلاتَالاستراتيجيةَومؤشراتَالعملي لمَيستهديَبها

َتلكَ َبينها َومن َالبي نات، َإلى َالمستندة َالمنظمة َأدوات َوجود َظل َوفي َالسارية. َغير َبالأمراض َالمتعلق الوطنِّ
 الأدواتَالتيَأعد هاَالمكتبَالإقليمي،َفإنَالوقتَلمَيكنَأبداًَمناسباًَأكثرَمنهَالآنَلتوسيعَنطاقَالتنفيذ.

َالاجتماعَالإقليميَالسنويَالثانيََدعتحينََوفي .22 َالتيَخرجَبها تنفيذَنطاقََلتوسيعالتوصياتَالإقليمية
َ َالسياسي َإلىلالإعلان َومكافحتها، َالسارية َغير َالأمراض َمن َالوقاية َبشأن َالمتحدة ََلأمم َللرصدَإعداد آلية

،2112َتحرزهَالبلدانَبحلولَعامََوالتقييم،َاستناداًَإلىَمجموعةَمحددةَمنَالمؤشرات،َمنَأجلَتقييمَالتقد مَالذي
لمَتتضمنَتلك2114ََالوثيقةَالختاميةَللاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعيةَالعامةَالذيَع قدَفيَتموز/يوليوََإلاَأن

بَتنفيذَص وَْالأطرافَالمعنيةَالأخرىَغيابَتوافقَالآراءَحيالَمؤشراتَرصدَالعملَالق طريَوتقييمَتقد مَفالآلية.َ
لمنظمة.َومنَشأنَإقرارَالدولَلاًَمنَالنقاشَمنَجانبَالهيئاتَالرئاسيةَمزيدفَيستوجب،َبالتالي،َوَسَ،االتزاماته

 لقياسَالتقد مَالمحرز،َأنَي سهمَفيَتيسيرَهذاَالنقاش.َةالأعضاءَفيَإقليمَشرقَالمتوسطَلمؤشراتَالعملي

َالمطلوب،َ .24 م َالتقد  َتحقيق َتخطيطَدقيقَواستراتيجيَمنَأجل َإجراء َتحتاجَإلى َالبلدان َالقولَإن َنافلة ومن
المنشودةَلعامَ،َوالتقد مَفيَتحقيقَالغايات2112َبحلولَموعدَاجتماعَالأممَالمتحدةَالقادم،َالخاصَبالمراجعة،َفيَ

َالأمراضَغيرَالساريةَفي2129 َعكسَتيار َمنَسبيلَإلى َوما َمنََ. َالمشتركة َالمجموعة َإلاَبتنفيذ َالإقليم، هذا
،2114َالالتزاماتَالواردةَفيَالوثيقةَالختاميةَللاجتماعَالرفيعَالمستوىَللجمعيةَالعامةَالذيَع قدَفيَتموز/يوليوَ

مَوفيَإطارَالعملَالإقليميَالمحد ث.َومنَشأنَمؤش راتَالعملية،َالمقترحة،َأنَتساعدَالبلدانَعلىَقياسَالتقدَ 
َالغاية،َبصفةَسنوية،َعلىَمدارَالأعوامَالأربعةَالمقبلةَالمفضيةَإلىَاجتماعَالمراجعةَالقادمَفيَ ص وْبَبلوغَهذه

 .2112الجمعيةَالعامة،َفيَ

29. َ َللفترة َوالمنظمة َالأعضاء َالدول َبين َالمشترك َالتعاوني َالعمل َبرنامج َاختيار2119َ–2114ويهيئ َظل َفي ،
َ كَأولوية َعظيمةَالأمراضَغيرَالسارية َأنشطة َلتنفيذ َوللمنظمة َللدولَالأعضاء َيهيئَالفرصة َالبلدان، فيَجميع

كَماَتهيئَعمليةَالتخطيطَالحاليةَللفترةَ إضافيةَلإجراءَتخطيطَاستراتيجي.َوغنَِّعن2115ََ – 2110الأثر. فرصاًَ
كَبيرة،َفيَإطارَالجهودَالأوسعَلتعزيزَأ سسَالحوكمةَالوطنيةَالقولَإنَالبلدانَتحتاجَإلىَتخصيصَمواردَإضافية

دَالقطاعاتَفيَماَيتعلقَبالأمراضَغيرَالسارية.  والعملَالمتعد 

وسوفَيظلَعملَالمنظمةَيتمحورَحولَدعمَالدولَالأعضاءَللوفاءَبالتزاماتهاَوغاياتهاَالعالمية،َوالإقليمية،َ .20
لىَالاحتياجاتَالأكثرَإلحاحاًَوالوطنيةَفيَمجالَالوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتها.َوسترك زَالمنظمةَع

َوتنفيذَ َالقطاعات، دة َالمتعد  َالوطنية َالتنفيذية َالعمل َخطط َوتعزيز َوضع َولاسي ما َالأعضاء، َللدول بالنسبة
َالتدخلاتَالعاليةَالمردودَفيَمجالاتَالوقايةَوالرعايةَالصحية.
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إطار عمل لتنفيذ الإعلان السياسي الصادر عن الأمم المتحدة بشأن الأمراض غير السارية، بما في ذلك مؤشرات لتقييم التقدم الذي 
 4102ستحرزه البلدان بحلول 

 2/ق01َوشَم/لَإ4ََ/ق95ََ،َاستناداًَإلىَالقرارَشَم/لَإ4102تحديثَآب/أغسطسَ
 ةمؤشرات عملي التدخلات الاستراتيجية الالتزامات

في مجال 
 الحوكمة

 يُنتظر من البلدان ما يلي:

 َالسياساتَوخططَالتنميةَالوطنيةإدماجَالأمراضَغيرَالساريةَفي •
استناداًَإلى5152ََلعامَالمنشودةَووضعَمجموعةَمنَالغاياتَالوطنيةَوالمؤشراتََ،خطةَمتعددةَالقطاعات/استراتيجية،َوضع5102َبحلولَعامَ •

 الصحةَالعالميةَالوضعَالوطنَِّوتوجيهَمنظمة
للإشرافَعلىَإشراكَمختلفَالقطاعاتَغيرَقطاعََرفيعةَالمستوىَمتعددةَالقطاعاتَوطنيةَ،َإنشاءَهيئةَأوَوكالةَأوَلجنة2114َعامَبحلول •

 تهاومساءلَاتساقَسياساتهاالصحة،َوضمانَ
للأمراضَغيرَالساريةَوتحديدَالأولوياتَبشأنها،َوتنفيذَآلياتَتمويلَقابلةَللتطبيق،َترتكزَعلىَالميزانيةَ،َزيادةَمخص صات5102َبحلولَعامَ •

 المنتجاتَغيرَالصحيةفرضَضرائبَعلىَالتبغَوالكحول،َوغيرَذلكَمنَ
 بالاستفادةَمنَأدواتَالمنظمةَالوقايةَمنَالأمراضَغيرَالساريةَومكافحتهاالوطنيةَفيَمجالَللقدراتََإجراءَتقييمَدوري •

  لد:ــالب

• َ َواضحةَ/خطةلديه َومسؤوليات َأدوار َذات َالقطاعات َمتعددة َتشغيلية استراتيجية
 لمختلفَالقطاعات.

توجيهَمنظمةَالصحةََإلىاستنادا5152ًََالغاياتَوالمؤشراتَالوطنيةَالمنشودةَلعامَوضعَ •
 العالمية.

• َ َالأ/وحدةأنشأ َتتولىَمسؤولية َيوازيها َأوَما َالصحة َتشغيليةَفيَوزارة راضَغيرَمإدارة
 السارية.

 للوقايةَمنَالأمراضَغيرَالسارية.زيادةَنسبيةَفيَمخصصاتَالميزانيةَأحرزَ •

 ةمؤشرات عملي التدخلات الاستراتيجية الالتزامات
في مجال 

الوقاية من 
عوامل 

الخطر والحد 
 منها

 يُنتظر من البلدان ما يلي:

 لوقايةابشأنَ،َتنفيذَتدخلاتَمسندةَبالبي ناتَوعاليةَالمردودَ)"أفضلَالصفقات"(5102َبحلولَعامَ •
مكافحةَالتبغ،َوالتصديقَعلىَبروتوكولَالقضاءَعلىَالاتجارَغيرَالمشروعَتسريعَوتيرةَتنفيذَاتفاقيةَمنظمةَالصحةَالعالميةَالإطاريةَبشأنَ •

 بمنتجاتَالتبغ
لبَََتنفيذَالتدخلاتَلضمانَالتغذيةَالصحيةَفيَمراحلَالعمرَالمبكرةَ)تشجيعَالرضاعةَالطبيعية؛َوتنفيذَالمدونةَالدوليةَلقواعدَتسويقَبدائل •

 بتسويقَالمأكولاتَوالمشروباتَغيرَالكحوليةَللأطفال(الأم،َوتوصياتَمنظمةَالصحةَالعالميةَالخاصةَ
 التدخلاتَللحدَمنَاستهلاكَالملحَتنفيذ •
 والحدَمنَاستهلاكَالدهونَالمشبعةاستخدامَالدهونَالعديدةَغيرَالمشبعةَبدلاًَمنَالدهونَالمهدرجةَ •
 لَالنظامَالغذائيَوالنشاطَالبدنيتنفيذَحملاتَإعلاميةَحوَ •
 وفرضَحظرَتامَعلىَالإعلانَعنهَأينماَيجريَتسويقهَ،لىَالكحولرفعَالضرائب/الرسومَع •

  لد:ــالب

• َ َيتبنىَالمستوىَالأعلىَلثلاثةَاًَوطنيَاًَتشريعسن  َالتبغ التدابيرََمنَ،علىَالأقلَ،بشأن
 َ(.MPOWERالستَ)السياساتََالمنصوصَعليهاَفيَبرنامج

َي • َالعالمية َالصحة َمنظمة َتوصيات َنفذ َالمأكولات َبتسويق َغيرَالخاصة والمشروبات
 .الكحوليةَللأطفال

 نفذَخطةَوطنيةَللحدَمنَاستهلاكَالملح.ي •
َمنَالدهونَالمهدرجةَي • َبدلًا َغيرَالمشبعة َالدهونَالعديدة َلاستخدام َوطنية نفذَخطة

 والحدَمنَاستهلاكَالدهونَالمشبعة.
 تشغيليةَلتشجيعَالنشاطَالبدني.َاستراتيجية/خطةوضعَ •

 ةمؤشرات عملي التدخلات الاستراتيجية الالتزامات
في مجال 
الترصد 
والرصد 
 والتقييم

 يُنتظر من البلدان ما يلي:

،َتنفيذَإطارَمنظمةَالصحةَالعالميةَبشأنَترص دَالأمراضَغيرَالسارية،َعنَطريقَرصدَمعدلاتَالوفياتَوالمراضة،َوعوامل5102َبحلولَعامَ •
 الخطرَومحدداتها،َوقدراتَالنظامَالصحيَواستجابته

 الترصدَوالرصدَالخاصةَبالأمراضَغيرَالساريةَضمنَنظمَالمعلوماتَالصحيةَالوطنيةَدمجَخطط •
 الرصدَوالتقييملخاصةَبالترص دَوَتعزيزَالمواردَالبشريةَوالقدراتَالمؤسسيةَا •

  لد:ــالب

 لديهَنظامَعاملَللبياناتَالموثوقةَحولَالوفياتَالتيَتعزىَلأسبابَمحددةَبصفةَسنوية •
 ميدانيَللسرطانلديهَنظامَتسجيلَ •
 يجريَمسحاًَتدريجياًَأوَمسحاًَشاملاًَللفحوصاتَالطبيةكَلَخمسَسنوات •
 يرصدَالتغطيةَالناجعةَلارتفاعَضغطَالدمَوالسكري. •

 ةمؤشرات عملي التدخلات الاستراتيجية الالتزامات
في مجال 
الرعاية 
 الصحية

 يُنتظر من البلدان ما يلي:

،َبماَفيَذلكَالسيطرةَعلىَسكرَبشأنهاَالصفقات"َفيَمجالَالرعايةَالصحيةَ)العلاجَبالأدويةَوتقديمَالمشورة،َتنفيذَ"أفضل5102َبحلولَ •
الأسبرينَللوقايةَمنَالنوباتَالقلبيةَتوفيرَلوقايةَمنَالأمراضَالقلبيةَالوعائية؛َوَبغرضَاالمعرضينَبشدةَللمخاطرَللأشخاصَالمؤهلينََ،الدم

 استناداًَإلىَالأولوياتَالوطنيةللوقايةَمنَأنواعَالسرطانََطعيمالحادة؛َوالحصولَعلىَالت
 نَحزمةَالرعايةَالأوليةَالأساسية،َإدماجَوتمويلَالتدخلاتَللكشفَالمبكرَوالتدبيرَالعلاجيَللأمراضَغيرَالساريةَضم5102بحلولَ •
مراضَغيرَالساريةَورفيعةَالجودةَفيَماَيتعلقَبالأةَوميسورةَالتكلفَأمونةالمساسيةَالأتكنولوجياتَالدويةَوَالأالحصولَعلىََإمكانيةَتحسين •

 الشائعة
 تحسينَإمكانيةَالحصولَعلىَخدماتَالرعايةَالملطفةَالأساسية •

  لد:ــالب

حزمةَممولةَمنَالتدخلاتَالأساسيةَللأمراضَغيرَالساريةَضمنَالرعايةَالصحيةَيمتلكَ •
 الأولية.

• َ َإرشاديةوضع َ/دلائل َغير َالأمراض َعن َللتحري َالخطرَبروتوكولات َوعوامل السارية
 المرتبطةَبهاَوالوقايةَمنهاَوالتدبيرَالعلاجيَلهاَضمنَالرعايةَالصحيةَالأولية.

المرتبطةَبهاَوعواملَالخطرَالشائعةَلأدويةَالأساسيةَللأمراضَغيرَالساريةَيوفرَبانتظامَا •
 فيَالمرافقَالعامةَللرعايةَالصحيةَالأولية.

 التيَأعدتهاَمنظمةَالصحةَالعالميةَمتوافرةَلدعمَتنفيذَالتدخلاتَالاستراتيجيةَملاحظة:َالأدوات
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