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   ٢٠١٢مسوّدة للمناقشة من قِبل اللجان الإقليمية 
  

العمل الجاري تنفيذه. وتُعرض  ٢٠١٩-٢٠١٤تمثل هذه المسودة الأولى لبرنامج العمل العام الثاني عشر للفترة 
على  ٢٠١٢رض في أيار/ مايو وتستند إلى الإطار الموجز الذي عُ  ٢٠١٢اللجان الإقليمية في  تناقشهالكي 

جمعية الصحة العالمية الخامسة والستين وعلى المجلس التنفيذي في دورته الحادية والثلاثين بعد المائة. وفي هذه 
بالأحرف لتي سيضاف إليها المزيد من النصوص الوثيقة يُشار إلى النقاط التي تحتاج إلى المزيد من العمل أو ا

. كما سيضاف فصل ختامي عن الموارد في النسخة التي ستقدم إلى المجلس التنفيذي في كانون الثاني/ المائلة
  .٢٠١٣ يناير

دة يقدم الفصل  وفي استعراضاً قصيراً للسياق العالمي المتغيِّر الذي تعمل فيه منظمة الصحة  ١هذه المسوَّ
بالبحث بعض الآثار واسعة النطاق التي تترتب على هذا السياق، ولاسيما تأثيرها على  ٢العالمية. ويتناول الفصل 

علق بالبرامج وتحديد الأولويات. ويناقش نطاق جوانب الإصلاح التي تت ٣توجيه عملية الإصلاح. ويغطي الفصل 
كل فئة من الفئات؛ ويوضح طريقة تناول القضايا المشتركة؛ ويستعرض كل أولوية من الأولويات المتفق عليها 

 ٥الخدمات المؤسسية والوظائف التمكينية، أي الفئة السادسة. ثم يوضح الفصل  ٤على حدة. ويتناول الفصل 
دة أولى للنتائج على مستوى الأثر والحصائل.المنطق الذي تستند إ   ليه سلسلة النتائج، ومسوَّ

دة برنامج العمل العام يرد في الرسم البياني في الصفحة  ١أما فيما يتعلق بجمعية الصحة العالمية، فإن موجز مسوَّ
  ).١التالية (الشكل 

                                                              
  .١إضافة  ٦٥/٥الوثيقة ج    ١
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   ١الفصل 
السياق العام

  الحقائق السياسية والاقتصادية والاجتماعية والبيئية الجديدة
خلال فترة من النمو الاقتصادي العالمي  ٢٠٠٥في عام  ٢٠١٥-٢٠٠٦أُعد برنامج العمل العام الحادي عشر 

التحديات التي تواجه الصحة  وصفالحادي عشر، فقد  برنامج العمل العام مستدام. ورغم التفاؤل الذي سادال
  الثغرات التي تشوب العدالة الاجتماعية والمسؤولية والتنفيذ والمعرفة. على أنهاالعالمية 

وقد أثبتت الأحداث التي أعقبت ذلك مدى تبصر هذا التحليل، فمع توالي سنوات العقد الأول من القرن الحادي 
ايد أن العولمة لم تؤد إلى الرخاء المشترك، بل أدت إلى اتساع فجوة عدم المساواة والعشرين اتضح على نحو متز 

الاجتماعية وسرعة نضوب الموارد الطبيعية. ولا ينفي ذلك فوائد العولمة التي مكَّنت العديد من البلدان من تحسين 
قت في وجود المشكلات وحالات مستويات المعيشة لديها تحسيناً كبيراً. إنما يعود ذلك إلى أن العولمة قد طُب

الإجحاف القائمة بالفعل؛ وأن السياسات والمؤسسات الراهنة أخفقت في إيجاد التوازن بين الشواغل الاقتصادية 
والاجتماعية والبيئية؛ وأنه نتيجة لذلك كان السعي إلى تحقيق النمو الاقتصادي يُنظر إليه في كثير من الأحيان 

  كغاية في حد ذاته.

الي سنوات العقد شهد العالم أشد الأزمات المالية والاقتصادية حدة منذ ثلاثينيات القرن الماضي. ومازالت ومع تو 
العواقب الكاملة التي ستترتب على هذه الكارثة التي جلبناها على أنفسنا، والتي أسفرت عن ارتفاع حاد في تكاليف 

ا من السلع، لم تتحقق بأكملها. ومع ذلك فيتضح بالفعل أنها قد سرَّعت بحلول نظام جديد مالغذاء والوقود وغيره
فيه النمو المستدام جانباً من جوانب العديد من الاقتصادات الناشئة والنامية، ويشهد صراع عدد من البلدان  يُعد

  المتقدمة للحفاظ على تعافٍ يتسم بالهشاشة. 

ذا القرن يعيش نحو ثلاثة أرباع ممن يعانون من الفقر المطلق في البلدان المتوسطة وفي بداية العقد الثاني من ه
لم تعد في الواقع و الدخل. وفضلاً عن ذلك فقد أصبح العديد من تلك البلدان أقل اعتماداً على التمويل المُيسَّر (

لى مشروعات التنمية الممولة من مؤهلة للحصول عليه). ونتيجة لذلك، فإن النهج المتبع للحد من الفقر والقائم ع
الخارج يتقادم بسرعة. وبدلاً عنه تنشأ الحاجة إلى أساليب جديدة للعمل تدعم تبادل المعرفة وأفضل الممارسات 

ل الحوار بين الدول والقطاع الخاص والمجتمع المدني. على أنه في وتستند إلى صكوك تنظيمية قوية، وتسهِّ 
وفي حال التمويل الخارجي والدعم التقني. شد الفئات فقراً في العالم يعتمد على الوقت ذاته سيظل العديد من أ

في  -وكذلك تركيز معظم الدعم الإنمائي التقليدي  -استمرار الاتجاهات الحالية، سيزداد تركيز الحاجة الأمس 
  البلدان غير المستقرة والهشة. 

ة للدولة من ناحية، وللأسواق والمجتمع المدني والشبكات وقد شهد القرن الجديد أيضاً تحولاً في السلطة النسبي
الاجتماعية للأفراد من ناحية أخرى. ولا يُعد دور القطاع الخاص كمحرك للنمو والابتكار دوراً جديداً. وتحتفظ 
الحكومات بسلطة القيادة والتنظيم، ولكنه أضحى من الصعب تصور إمكانية إحراز أي تقدم ذي شأن في القضايا 

ت الأهمية العالمية مثل الصحة والأمن الغذائي والطاقة المستدامة وتخفيف وطأة تغيُّر المناخ، إن لم يضطلع ذا
القطاع الخاص بدور مهم. وكذلك ففي البلدان المنخفضة الدخل تتجاوز تدفقات الموارد من الاستثمارات الأجنبية 

يراً، وأثبتت التحويلات المالية في كثير من الأحيان أنها تفوق المباشرة والتحويلات المالية الدعم الإنمائي تجاوزاً كب
  المعونة من حيث مرونتها في مواجهة التراجع الاقتصادي.  

أسفرت عنه التنمية في مجال تكنولوجيا الاتصالات، وهو تمكين الأفراد والمجتمع المدني  الأهم هو ما التغيُّرولعل 
في بداية العقد. فقد غيرت وسائل التواصل الاجتماعي أسلوب العالم في  على نطاق لم يكن متوقعاً على الإطلاق
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الأعمال والعلاقات الشخصية والحركات السياسية. كما أدت إلى تحول في مجال الإبلاغ عن المخاطر.  ممارسة
شترك مليارات م ٥,٣من فقراء العالم حسابات مصرفية، إلا أنه هناك بالفعل نحو  ٪١٠يمتلك سوى  وفي حين لا

يجعل توقع تحقيق إتاحة الخدمات المالية على نطاق واسع أمراً واقعياً. وفي  في خدمات الهاتف المحمول، ما
الوقت نفسه فإن الزيادة السريعة في إمكانية الاتصال التي كانت وراء نمو الاتصالات الافتراضية، تنطوي على 

يتعلق باحتمال التعرض لتعطل نُظم التحكم العالمية  مخاطر في مقابل مزاياها، وليس أقل هذه المخاطر ما
  المترابطة التي يعتمد عليها العالم الآن.  

  
يترتب على العديد منها نتائج مباشرة على  التي هذا الموجز إلى عدد من المخاطر والتحديات والفرصويشير 

  الصحة العالمية:

إن اســتمرار التراجــع الاقتصــادي ومــا يترتــب عليــه مــن تقلــيص الإنفــاق العــام ســينعكس أثــره علــى كافــة  •
طلـب فـي بلـدان مُنظمـة التعــاون البلـدان. وعلـى مسـتوى الاقتصـاد الكلـي، قـد يـؤثر التقشـف وانخفـاض ال

والتنمية في الميدان الاقتصادي، على النمو على الصعيد العالمي. وقد يتسـبب الحـد مـن الإنفـاق العـام 
في خلق حلقة مفرغة تؤثر سلباً على الخدمات الأساسية والإنجازات الصحية والتعليميـة وزيـادة البطالـة 

مري، يواجه المتقاعدون من العمل شبح الفقر الطيف العُ  بين الشباب. وفيما يتعلق بالطرف المقابل من
  واعتلال الصحة في سن الشيخوخة. 

من سكان العالم في المدن. وتُعد سرعة التحول الحضري غير  ٪٧٠سيعيش  ٢٠٥٠وبحلول عام  •
المخطط حقيقة واقعة، ولاسيما في البلدان المنخفضة الدخل والاقتصادات الناشئة. ويتيح هذا التحول 

لحضري فرصاً لتقديم الخدمات الصحية وتعزيز الصحة، ولكنه ينطوي أيضاً على أخطار مباشرة ا
ومخاطر كبيرة للاستبعاد والغبن. وكذلك فهو يؤدي إلى ظهور جهات مؤسسية فاعلة جديدة، ولاسيما 

هجرة إدارات المدن القوية التي تحظى بموارد يمكن الاستعانة بها في تحسين الصحة. وفي حين أن ال
بين البلدان قد تعود بالفوائد على البلدان التي يغادرها المهاجرون والبلدان التي يهاجرون إليها، إلا أنه 

ويتعرض العديد من المهاجرين إلى المخاطر الصحية المتنامية في سعيهم  ،ليس هناك ما يضمن ذلك
  وراء الفرص الاقتصادية.

لديمُغرافي نتيجة لزيادة عدد السكان العاملين بالنسبة إلى وأدى تراجع مستوى الخصوبة وتراكم العائد ا •
السكان حديثي السن والطاعنين في السن إلى تعزيز النمو الاقتصادي في أماكن عديدة من العالم. 
ويمثل ذلك بالنسبة للعديد من البلدان فرصة حاسمة الأهمية، ولاسيما فيما يتعلق بصحة المراهقين. 

حقيقية لدفع عجلة التنمية المستقبلية، ستذهب هباءً إن لم تبُذل الجهود الكفيلة ولكن هذه الإمكانية ال
بزيادة معدلات توظيف الشباب. وقد أوضحت الأحداث الأخيرة التي شهدتها أماكن مختلفة من العالم 
كيف يمكن للبطالة المصحوبة بغياب الحقوق الاقتصادية والسياسية وأي شكل من أشكال الحماية 

الغضب والثورة. وعلى نطاق أوسع، فإن الأثر طويل الأجل لتراجع  اشتعال اعية، أن تؤدي إلىالاجتم
الاقتصاد في البلدان الغنية والفقيرة على حد سواء يُعرِّض العقد الاجتماعي المبرم بين الحكومات 

  ومواطنيها لضغوط متزايدة. 

لحدود الرئيسية لتحمل الكوكب (مثل وكذلك تتعرض البيئة العالمية للضغوط. فقد تم تجاوز بعض ا •
سيتم تجاوز المزيد من هذه الحدود. وفي أماكن عدة من العالم  فقدان التنوع البيولوجي)؛ وسرعان ما

سيزيد تغيُّر المناخ من خطر الإضرار بشروط الصحة الأساسية، بما فيها الهواء النقي في المدن 
غذائية المأمونة والمغذية والمأوى المناسب. كما سيزداد ومياه الشرب المأمونة والكافية والإمدادات ال

التنافس على الموارد الطبيعية الشحيحة. وتلقى الدواعي العلمية للتنمية المستدامة قبول معظم الأفراد 
والحكومات. ويُقر هؤلاء كذلك بأن الصحة تسهم في تحقيقها وتستفيد من السياسات البيئية القوية، 
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قياس التقدم فعالية. ومع ذلك فإن التقدم المُحرز على المستويين العالمي  وأنها من أكثر طرق
والوطني في إنشاء مؤسسات ووضع سياسات أقدر على ضمان تطبيق نهج أكثر اتساقاً على 

  ب للآمال.السياسات الاجتماعية والبيئية والاقتصادية اتسم بالبطء المخيِّ 

نمية المستدامة أحد التحديات العديدة التي تواجه تصريف ويُعد التقدم البطيء المُحرز في مجال الت •
الشؤون العالمي حيث تسعى البلدان صاحبة المصالح الوطنية المختلفة إلى الاتفاق على حلول 
للمشكلات المشتركة. وتقدم التجمعات العالمية (مثل مجموعة العشرين) المحدودة العضوية أو ذات 

سيلة لإحراز تقدم أسرع في قضايا محددة ولكنها تفتقر إلى الشرعية العضوية المتماثلة في التفكير، و 
التي تضفيها العمليات متعددة الأطراف. وكذلك فإنه في مجال الصحة، كان للتحالفات والائتلافات 
والشراكات أثراً في إحراز تقدم أسرع فيما يتعلق بالتصدي للتحديات مثل وفيات الطفولة والأمومة 

مناعي البشري والسل والملاريا. وكذلك فإن الحلول المعقولة لأشد المشكلات تعقيداً وفيروس العوز ال
(مثل الإتاحة العادلة للأدوية) تتطلب المفاوضات الحكومية الدولية التي تحظى بإدارة جيدة للتوصل 

  إلى صفقات منصفة للجميع. 

  متغير للصحة العالمية برنامج عمل
شهد العقد الأخير ترجمة زيادة الاهتمام السياسي بالصحة والتمويل الموجه إليها إلى تقدم كبير في الحصائل 
الصحية. وبالرغم من التحديات المشار إليها أعلاه، فإن الصحة العمومية يمكنها الإبقاء على اتجاهها المتصاعد 

جديدة ومع جدول أعمال المتطلبات الل معها مع بشرط أن تتكيف منظمة الصحة العالمية والحكومات التي تعم
  المسودة الجديدة ستحتوي على نقاط إضافية بشأن الإنجازات. متغير.

وخة السكان. على أن جدول لوبائي والديمُغرافي، ولاسيما شيالمتغير جزئياً إلى التحول ا برنامج العملويعود 
ذلك من العوامل، كما سيوضح هذا القسم. وتتضمن تلك الأعمال سيتمحور على نحو متزايد حول الاستجابة لغير 

العوامل السياق السياسي والاجتماعي والاقتصادي المتغير الذي تواجه البلدان من خلاله التحديات الصحية، 
وكذلك وإلى حد بعيد، الفهم المتزايد لضرورة اتباع نهوج جديدة لتعزيز الصحة وحمايتها تعالج محددات اعتلال 

  عوامل الطبية الحيوية المباشرة التي تتسبب فيه.الصحة وال

  الأمراض غير السارية
في سياق التحولات الوبائية لاتُعد الأهمية المتزايدة للأمراض غير السارية كسبب للوفاة أمراً جديداً. فما تغير هو 
الإقرار بمدى وخامة العواقب الاجتماعية والاقتصادية التي تترتب على عدم اتخاذ الإجراءات التي تمليها هذه 

مليار دولار أمريكي الآن على التدخلات عالية المردودية  ١١ المعرفة. فقد أصبح جلياً أن إنفاق مبالغ في حدود
ع ذلك ترليون دولار أمريكي. وم ٤٠في إمكانه أن يجنب اقتصادات العالم أضراراً مستقبلية تتجاوز قيمتها 

  قائمة فيما يتعلق بالعمل الفعلي وتخصيص الموارد. واقعوال قولزالت الفجوة بين ال فما
  

  والاجتماعية والبيئية المحددات الاقتصادية 
تتوقف سوى على قطاع الصحة. وفي حين ينطبق ذلك  يعود سبب هذه الفجوة إلى قلة الحلول الممكنة التي لا

على العديد من أنواع الاعتلالات الصحية، إلا أن تحليل أسباب ومحددات الأمراض غير السارية يشير إلى نطاق 
بين التعرض للسميات البيئية من خلال النظام الغذائي  ح تلك ماكبير ومتعدد الطبقات من المحددات. وتتراو 

واستعمال التبغ وفرط استهلاك الملح و/ أو الكحول وبين زيادة الأنماط المعيشية الآبدة، والتي ترتبط بدورها 
التجارة  بالسياسات المتعلقة بالدخل والسكن والعمالة والنقل والزراعة والتعليم، والتي تتأثر هي نفسها بأنماط

والتمويل والدعاية والثقافة والاتصالات العالمية. وفي الإمكان تحديد عناصر دعم السياسات التي تتعلق بكل 
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عامل من هذه العوامل على حدة، ولكن تنظيم استجابة متسقة على صعيد المجتمعات تسفر عن حصائل صحية 
  بارزة التي تواجه الصحة العالمية.محسنة على المستويين الوطني والعالمي يظل أحد التحديات ال

  التحولات الوبائية والديمُغرافية
عبئاً متزايد التعقيد  والديمغرافيةالتحوّلات الوبائية  بالنسبة للعديد من البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل تفرض

من جرّاء الأمراض المعدية، إلى جانب الأمراض غير السارية واضطرابات الصحة النفسية والإصابات وآثار 
لاه، فإنه نظراً لأن العنف. ورغم أن تراجع معدلات الخصوبة والوفيات قد يترتب عليه فوائد محتملة كما أشرنا أع

  ى نطاق العالم لن تستمر الفرصة الديمُغرافية السانحة طويلاً. وخة السكان صارت اتجاهاً سائداً علشي

  الأعمال غير المكتملة
أصبحت الأمراض غير السارية تحتل مكانة أبرز في جدول أعمال الصحة العالمية، ولكن ينبغي ألا تحل محل 

الأعمال التي لم تستكمل.  اهتمام العالم بالشواغل الحالية. وفيما يتعلق بالحصائل الصحية مازال هناك الكثير من
ويسلط رصد الأهداف الإنمائية للألفية الضوء على التراجع السريع في وفيات الأطفال في بعض البلدان، ولكنه 
يكشف أيضاً عن تقدم أبطأ بكثير في الحد من وفيات الأمومة والمواليد. ويتسم إحراز التقدم في سبيل تحقيق 

تعلق بالصحة بالتفاوت بين البلدان وفيما بينها، وينبغي استمرار ضمان التقدم الأهداف الإنمائية للألفية التي ت
المُحرز على أساس المجموعة الحالية من الأهداف الصحية؛ ومساندة الجهود الوطنية من خلال الدعوة اللازمة 

ظم الوطنية والدولية لتتبع لاستمرار الالتزام السياسي والدعم المالي اللازم؛ والحفاظ على مستويات الاستثمار في النُ 
  النتائج والموارد.

  الابتكار والتكنولوجيا
إن الابتكار يكتسي أهمية حاسمة في زمن التقشف الاقتصادي. وتعدنا التكنولوجيا الجديدة بالكثير. ويمكن 

فق الرعاية للاستخدام الفطن لتكنولوجيا المعلومات والاتصالات أن يرتقي بفعالية المهنيين الصحيين وكفاءة مرا
الصحية، ووعي الناس بالمخاطر والموارد التي يمكن أن تؤثر في صحتهم. ويمكن لوسائل الإعلام الاجتماعية أن 
توصل الرسائل إلى أماكن وأناس خارج متناول قنوات الاتصال التقليدية. ويقتضي التقدم في تلبية العديد من 

ضع أدوات جديدة للسياسة العامة وتوفير أدوية ولقاحات احتياجات العالم الأكثر إلحاحاً في مجال الصحة و 
الأفضل يساعد على الارتفاع الشديد و وأدوات تشخيص جديدة. وفي الوقت ذاته فإن الطلب المتزايد على الأحدث 

للتكاليف. ولذلك لايمكن الحكم على قيمة التكنولوجيا الصحية بمعزل عن النظام الصحي الذي تستخدم فيه. 
لات الطبية الإلكترونية أن تحسن جودة الرعاية مع توفير ضمانات مناسبة للحفاظ على سرية ويمكن للسج

البيانات. ويتعين الربط بين التقدم العلمي والسلوك الأخلاقي والتنظيم الفعال. والتحدي الأساسي المطروح في هذا 
م الحوافز والقوامة على الموارد الصدد هو تسخير الابتكار في القطاعين العام والخاص. ويقتضي ذلك استخدا

المسودة التالية: (يضمن تطوير التكنولوجيا بشكل أخلاقي يخدم الاحتياجات الصحية التي تلزم فقراء العالم.  بما
  ).الفصل بين الابتكار والتكنولوجيا، وتوضيح علاقة الابتكار بتقديم الخدمات

  الرعاية الصحية: الاستدامة المالية نظم
في العديد من الاقتصادات المتقدمة تستمر فمن الضروري أيضاً أن يؤثر الابتكار على تقديم الرعاية الصحية. 

تكاليف الرعاية الصحية في الزيادة بسرعة تتجاوز زيادة الناتج المحلي الإجمالي نظراً لزيادة توقعات الجمهور 
وخة السكان. وفي العديد من البلدان سيتمثل ارية وشيامي عبء الأمراض غير السوارتفاع تكاليف التكنولوجيا وتن

صافي النتائج في تهديد استدامة تمويل النظم الصحية. ومن الضروري وضع الحلول الذكية من أجل استدامة 
التغطية الشاملة حيث تحققت وإحراز المزيد من التقدم حيث لم تتحقق بعد. وفي حال عدم إجراء تلك التغييرات، 

ستسفر الضغوط على التمويل العام عن المزيد من الاستبعاد في حق من لا تتوفر لديه القدرات المالية فغالباً ما 
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(المسودة التالية: يرجى مراعاة أن الحلول ينبغي أن تتجاوز التمويل، اللازمة للحصول على الرعاية الصحية. 
 ).وينبغي ربطها بالابتكار في مجال الرعاية الصحية

  : ضمان الإتاحةحيةنظم الرعاية الص
وفي المقابل، فإن المستقبل في بلدان أخرى سيشهد استمراراً للتحديات الراهنة، مع عدم وجود مستويات مناسبة 
للتمويل القابل للتنبؤ، وتوافر محدود للتكنولوجيات المنقذة للأرواح، واستمرار حالات الوفاة أو الإعاقة اليومية غير 

طاء الضغط من أجل تحقيق نتائج سريعة الأسبقية على الحاجة الضرورية التي تحدث لأسباب يُمكن تلافيها؛ وإع
إلى بناء مؤسسات قوية؛ والتعارض في المشورة التقنية المقدمة وزيادة الطلبات من جانب مجموعة متنوعة 

هو الحاجة إلى الموظفين الصحيين المهرة. ويظل و ومتزايدة من الشركاء. وثمة عامل مشترك بين جميع البلدان 
على المستويات المناسبة من التدريب وتنمية القدرات المهنية والمكافأة المادية، فضلاً عن تهيئة بيئة الحصول 

عمل داعمة، هو السبيل الوحيد المستدام للتغلب على الضغوط داخل البلدان وفيما بينها، والتي تؤدي إلى نقص 
  الموظفين الصحيين وسوء توزيعهم.  

  الاستعداد لما هو غير متوقع
يتعيّن أيضاً توقّع الصدمات، بما في ذلك تلك الناجمة عن الأمراض التي تعود إلى الظهور وعن الصراعات 
والكوارث الطبيعية. ولاشك أن هذه الصدمات سوف تستمر، على الرغم من أنه ليس بالإمكان التنبؤ بمصدرها أو 

نزوح السكان على صحة النساء والأطفال موقعها أو مدى وخامتها أو شدتها. وتؤثر الصراعات وما يتبعها من 
وكبار السن وغيرهم من الفئات الضعيفة في المقام الأول. ومن المرجح أن تتلقى البيئة الاقتصادية الصدمات 
كذلك. وعلى الرغم من أن العقد الأول من القرن الحادي والعشرين وجه المزيد من الاهتمام والموارد إلى الصحة 

ي حال من الأحوال أن هذا الاتجاه سيستمر، وخصوصاً في ظل التحديات العالمية الأخرى فلا يوجد ما يؤكد بأ
تقل إلحاحاً. وفضلاً عن هذا سيستمر تأثير  التي تعزز الطلبات التي لا ،ر المناخمن قبيل الأمن الغذائي وتغيُّ 

فاظ على مستويات الموارد الأزمة المالية، على الرغم من أن وقعها سيختلف من بلد إلى آخر. وسيستلزم الح
المخصصة للصحة في بعض البلدان زيادة الدعم المقدم من الميزانيات الوطنية، كما سيستلزم توسيع قاعدة 

  التمويل الخارجي، وآليات التمويل الابتكارية، واستمرار الالتزام من جانب المانحين التقليديين.

  المشهد المؤسسي للصحة العالمية
من المعتاد الإشارة إلى التعقيد المتزايد الذي يتسم به المشهد المؤسسي للصحة على المستوى العالمي، والذي 
يتميز بزيادة عدد الشراكات والمؤسسات والصكوك المالية والوكالات الثنائية والمتعددة الأطراف ومشاركة المجتمع 

  المي يستند في الأساس إلى المستوى الوطني.المدني. ومع ذلك فمن الأهمية الإقرار بأن النظام الع

  الدور المتغير لوزارات الصحة
إن دور وزارات الصحة في كافة البلدان آخذ في التطور. فإذا كانت الصحة تتطلب زيادة الاستجابة متعددة 

ارات على النحو الذي أشار إليه جدول أعمال الصحة العالمية، ينبغي أن يتحول دور وز  القطاعات باستمرار
الصحة من مجرد الاهتمام الأولي بتوفير وتمويل الخدمات الصحية إلى دور الوسيط والمحاور مع الجهات 
الحكومية الأخرى. وكذلك تحتاج الوزارات إلى القدرة على قيادة نطاق واسع من الشركاء وتنظيمهم والتفاوض معهم 

دني ومجموعات الدفاع عن المرضى وغيرها من في هذه البيئة المتزايدة التعقيد. ويلعب الآن المجتمع الم
المنظمات غير الحكومية والقطاع الخاص دوراً في كافة البلدان، كموفر للخدمات الصحية ومنتج للتكنولوجيات 
الصحية على حد سواء. وفي كافة البلدان، تُعد إدارة العلاقات مع وزارات المالية والتخطيط والاقتصاد ضرورية 

الصحية على النحو الواجب. وفي البلدان التي تتلقى الدعم الإنمائي، ينبغي أن تكون وزارات لإبراز الشواغل 
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الصحة قادرة على إدارة التوتر الذي يسود المساءلة من جانب الأفراد من خلال البرلمان مقارنة بالمساءلة من 
  جانب مقدمي التمويل الخارجي.

  الصحة والبرنامج العالمي
ح سوى القليل بالآخر، ولكن حتى وقت قريب لم يتلعالمية منتدى لوزراء الصحة ليلتقي كل توفر جمعية الصحة ا

من الفرص التي شهدت اجتماعهم بوزراء الصحة ووزراء المالية والشؤون الخارجية والتنمية أو بالمجموعات 
الصحة، مثل التجارة والزراعة  القطاعية الأخرى. وفي المنتديات التي تتناول القضايا التي تؤثر تأثيراً كبيراً على

والبيئة، قلما تمثل الصحة اهتماماً محورياً. وتشير ثلاثة اتجاهات حديثة إلى أوجه التغيير الذي يطراً على هذا 
ي يُعد وزراء الشؤون تة للأمم المتحدة والاميا الصحة من جانب الجمعية العالوضع. أولاً، الاهتمام المتزايد بقضا

بروز مكانة المنظمات الإقليمية ودون الإقليمية التي تضم أيضاً ثانياً، و فيها.  ين الرئيسيينالخارجية المشارك
ثالثاً، سلطة الجهات الفاعلة غير الحكومية في المجتمع المدني التي و . على نحو متزايد مجموعات قطاعية مختلفة

تصر إصراراً متزايداً على أن صحة الإنسان ورفاهه ينبغي أن يكونا اهتمامين محوريين في تصريف الشؤون 
  العالمي. 

  ٢٠١٥ عام بعد الأهداف العالمية لفترة ما
الصحة في المناقشات العالمية بشأن التنمية جزئياً إلى  في الوقت الحاضر تعود المكانة البارزة التي تحتلها

عام وضعها في الأهداف الإنمائية للألفية. وقد بدأ بالفعل النقاش حول كيفية تحديد الجيل التالي من الأهداف بعد 
هو الذي ينبغي أن يمثل محور تركيزها. وكان أحد الدروس المستفادة من الأهداف الإنمائية للألفية  وما ٢٠١٥

ؤثر في كيفية فهم العالم للتنمية. ونتيجة لذلك، تشكل الأهداف تأن الطريقة التي تعرَّف بها الأهداف والمؤشرات 
السياسية وتؤثر في تحويلات الموارد. ولذا فإن ضمان مكانة الصحة في الجيل التالي من الأهداف  البرامج

ذا القسم استناداً إلى فريق العمل للأمم المتحدة وتقرير (المسودة التالية: تعزيز هالعالمية يصبح أولوية هامة. 
  ).مجموعة الثمانية المعنية بالصحة والمشاورات المواضيعية حول الصحة

  المشاركة مع أصحاب المصلحة الآخرين
معظم البلدان حيث التفاعلات المتعددة بين الحكومة والمجتمع المدني والمنظمات غير  داخلعلى عكس الوضع 

الحكومية شائعة الحدوث، فإن البيئة الصحية العالمية أكثر تشتتاً. ولضمان نزاهة دور المنظمات متعددة الأطراف 
راسخة على السياسات، يضع مثل منظمة الصحة العالمية في وضع القواعد، وللوقاية من خطر تأثير المصالح ال

تصريف الشؤون الصحية العالمي في الوقت الحالي العمليات الحكومية الدولية في موقع الصدارة. وفي الوقت 
ع وإمكانية استفادة الصحة من المشاركة والتشاور على نطاق أوسع، تمنفسه، ونظراً للتغيرات العالمية في المج

ئمة على المبادئ. وينبغي أن ألا تقوض مثل هذه المشاركة دور الحكومات في تتزايد أهمية المشاركة البناءة القا
  اتخاذ القرار الأخير فيما يتعلق بتحديد السياسات، أو أن تنال من نزاهة معايير وضع القواعد والمبادئ التوجيهية. 

  دعم إنمائي أكثر فعالية
انتشار للجهات المؤسسية الفاعلة الجديدة في الصحة، في مجال توفير وتمويل الدعم الإنمائي. فقد  كان أوسع

ظهر في هذا العقد الذي شهد زيادة مساهمات الجهات المانحة، نطاق من الشراكات والتحالفات وقنوات التمويل 
اً في إنجاز الأهداف والغايات الإنمائية ومصادر الدعم التقني. ولاشك أن زيادة كم التمويل قد أحدث فارقاً كبير 

للألفية، رغم أن تعدد الجهات المانحة قد أضعف الاتساق العام. ولاشك أنه في العقد القادم سيتغير هيكل التنمية 
تغيراً أساسياً كنتاج عام لكل من الركود المالي في العديد من البلدان المانحة وما يتبع ذلك من مشكلات تمس 

لائتمانية؛ ونمو العديد من الاقتصادات الأخرى على نحو مستدام وتراجع حاجتها إلى المعونة أو أهليتها المساءلة ا
للحصول عليها؛ والدور المتنامي للجهات المانحة التي تنتمي إلى اقتصادات كبيرة ناشئة ولاسيما كممولين لهياكل 
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ريس بشأن فعالية المعونة مروراً ببرنامج عمل أكرا أساسية كبرى؛ والتحول في التفكير بشأن التنمية من إعلان با
ووصولاً إلى شراكة بوسان الحالية من أجل فعَّالية التعاون في مجال التنمية، والتي يتمحور تركيزها على التعاون 

 ر لم يتضح بعد، فيظل علىبين بلدان الجنوب وغيره من أشكال التعاون. وفي حين أن الاتجاه الدقيق لهذا التغيُّ 
الوكالات مثل منظمة الصحة العالمية مساعدة الدول الأعضاء على إدارة التعقيد، كما سيظل عليها ضمان 

   ١استفادة النقاش العالمي من خبرات البلدان والعكس بالعكس.

  الصحة والأمن
التفاعل بين ما زال خط الدفاع الأول للعالم إزاء المفاجآت التي تأتي من عالم الجراثيم (وعلى نحو متزايد من 

من الأمراض الجديدة) يتأتى من نظم وبرامج تقوم بجمع المعلومات في  ٪٧٥البشر والحيوانات، والذي يسفر عن 
الوقت الفعلي عن الأمراض الناشئة وتلك التي يمكن أن تتحول إلى أوبئة، وبالتحقق من الإشاعات وتُصدر 

لعام  H1N1اء الخطر في منبعه. وقد أكدت جائحة فيروس إنذارات مبكرة وتنُشئ استجابة دولية فورية بهدف احتو 
) هي الصك القانوني الرئيسي لتحقيق الأمن الجماعي ضد المخاطر ٢٠٠٥أن اللوائح الصحية الدولية ( ٢٠٠٩

. ومع ذلك فقد خلص دولياً  قلقاً الجرثومية وغيرها من المخاطر التي قد تسفر عن طوارئ صحية عمومية تسبب 
 ،٢٠٠٩لعام  H1N1 ) بشأن جائحة الفيروس٢٠٠٥ة استعراض عمل اللوائح الصحية الدولية (للجن ٢٠١١تقرير

إلى أن العالم لايزال غير مستعد للاستجابة لجائحة وخيمة أو لأي طارئة عالمية مستدامة مماثلة تهدد الصحة 
) ضرورياً لضمان ٢٠٠٥لية (العمومية. ويُعد ضمان إنشاء البلدان للنُظم اللازمة للامتثال للوائح الصحية الدو 

وجود كافة حلقات سلسلة الترصد والاستجابة للأحداث الكبرى التي تمس الصحة العمومية. وترتبط بذلك ضرورة 
الحد من العواقب الصحية والاقتصادية للأمراض المنقولة بالأغذية. وتعمل الشبكة الدولية للسلطات المسؤولة عن 

لتحقيقات للجهود المبذولة لحماية سلامة الإمدادات الغذائية. وتتعاظم أهمية هذا بصفتها ذراع ا السلامة الغذائية
العمل نظراً للتعقيدات المتزايدة لتجارة الأغذية العالمية وصعوبة تحديد المنتجات التي قد تكون دخلت في التجارة 

  العالمية.

  برنامج التغيير للأعمال الإنسانية الكبرى
حاسمة الأهمية في تحديد مدى فعالية  ،تتُخذ في أعقاب الطوارئ واسعة النطاق والمفاجِئة مباشرةً تُعد القرارات التي 

الضوء على إلى تسليط بعض الكوارث الضخمة التي شهدتها الأعوام الأخيرة  أدتالاستجابة الإنسانية. وقد 
ير" الذي اتفق عليه الأعضاء جوانب الضعف في الاستجابة الإنسانية متعددة الأطراف. ويوفر "برنامج التغي

الرئيسيون للجنة الدائمة المشتركة بين الوكالات وسيلة لضمان استجابة جماعية على صعيد المنظومة. وسوف 
ساعة من وقوع أي أزمة لتحديد حجم الحالة الطارئة. وفي حال الإعلان عن  ٤٨يلتقي الأعضاء الرئيسيون خلال 

ي ذلك إلى بدء استجابة جماعية من قِبل جميع وكالات اللجنة الدائمة حالة طارئة من المستوى الثالث سيؤد
المشتركة بين الوكالات، تشمل استخدام أعلى مستوى من القيادات الميدانية العامة وقيادات المجموعات الرئيسية 

 فرصة أخرى لزيادة فعالية منظومة ٢٠١٥في  ٢٠٠٥مثل مجموعة الصحة. وسيتيح تنقيح إطار عمل هيوجو 
  العمل الإنساني.

  

                                                              
تجسد شراكة بوسان من أجل فعَّالية التعاون في مجال التنمية التي أبرمت في بوسان بجمهورية كوريا في كانون     ١

بعدد أكبر من الأطراف العاملة التابعة  ز"لدينا بنية تعاون إنمائي معقدة؛ حيث تتميهذه التغييرات:  ٢٠١١الأول/ ديسمبر 
بين الدول في مختلف مراحل التنمية التي تمر بها، ومعظمها ا ل التعاون مللدولة وغير التابعة للدولة، كذلك اختلاف سب

بين دول الجنوب والتعاون الثلاثي والأشكال الجديدة لعلاقات الشراكة بين  من الدول متوسطة الدخل. وقد أصبح التعاون ما
  ما بين الشمال والجنوب.القطاعين العام والخاص، وأساليب أخرى للتنمية أكثر بروزاً وتكمل أشكال التعاون 
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  الإغاثة والتنمية
عملت نُظم العمل الإنساني حتى وقت قريب بمعزل عن النُظم المعنية بطوارئ الصحة العمومية. وهناك إقرار 
متزايد بضرورة وجود استجابة أشمل لإدارة مخاطر الطوارئ، تعمل على دمج الوقاية والحد من مخاطر الطوارئ 

والتعافي. وينعكس هذا النهج الآن في طريقة تنظيم منظمة الصحة العالمية لعملها.  والتأهب والترصد والاستجابة
إضافة إلى ذلك فإن التجربة قد أثبتت أن التمييز بين الإغاثة والتنمية هو تمييز اصطناعي، وأن الفصل بين 

ذي تسهم عوامل مثل تغيُّر البرامج المتعلقة بهما قد يأتي بنتائج عكسية. ويتطلب التواتر المتزايد للكوارث، وال
المناخ وسرعة التحول الحضري في حدوثه، توقع هذه الكوارث والتخطيط لها. كذلك فإن الانتقال من العمل 

يكون في شكل خطي. ويعيش خمس الناس على أقل تقدير في بلدان تشهد استمرار  الإنساني إلى التنمية نادراً ما
من. وتعاني البلدان المتضررة على هذا النحو من معدلات الفقر الأكثر العنف والصراع الذي يسهم في انعدام الأ

 قدرة على الصمودارتفاعاً ومعظمها لم يحقق بعد أي من الأهداف الإنمائية للألفية. ويتطلب خلق المزيد من ال
خلال إدارة الاستثمار في المؤسسات السياسية التي تساعد على إيجاد الاستقرار وعلى التركيز على التأهب من 

  مخاطر الطوارئ والإقرار بأن الإغاثة والتنمية بينهما ارتباط وثيق.
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  ٢الفصل 
  دور منظمة الصحة العالمية

مكـان الصـدارة فـي سـبيل تحسـين الصـحة حـول العـالم.  ١٩٤٨منظمة الصحة العالمية منـذ إنشـائها فـي عـام  تحتل
، تغيَّــرت التحــديات التــي تواجــه الصــحة العموميــة بطــرق جذريــة وبســرعة لــم يســبق لهــا ١ولكــن كمــا أوضــح الفصــل 

تطـور المنظمــة لمواكبـة هــذه  مثيـل. ويتمثــل الغـرض العــام مـن برنــامج إصـلاح منظمــة الصـحة العالميــة فـي ضــمان
  التغيرات. 

بالبحـــث بعـــض الآثـــار واســـعة النطــــاق للســـياق المتغيـــر علـــى عمـــل المنظمـــة. أمـــا الإصــــلاح  ٢ويتنـــاول الفصـــل 
، وأمــا الإصــلاح فيمــا يتعلــق بتصــريف الشــؤون والإدارة فيتناولــه ٣يتعلــق بــالبرامج والأولويــات فيتناولــه الفصــل  فيمــا

  . ٤الفصل 

  نهوج دائمةمبادئ وقيم و 

تظـــل منظمـــة الصـــحة العالميـــة علـــى التزامهـــا الوثيـــق بالمبـــادئ التـــي جـــاءت فـــي ديباجـــة دســـتورها (كمـــا جـــاء فـــي 
  ). كما تظهر هذه المبادئ على صفحة الغلاف لهذه الوثيقة. ١ الإطار
  دستور منظمة الصحة العالمية: المبادئ - ١الإطار 

  من اكتمال السلامة بدنياً وعقلياً واجتماعياً، لا مجرد انعدام المرض أو العجز. الصحة هي حالة

التمتع بأعلى مستوى من الصحة يمكن بلوغه، هو أحد الحقوق الأساسية لكل إنسان، دون تمييز بسبب 
  العنصر أو الدين أو العقيدة السياسية أو الحالة الاقتصادية أو الاجتماعية.

  ر أساسي لبلوغ السلم والأمن، وهي تعتمد على التعاون الأكمل للأفراد والدول.صحة جميع الشعوب أم

  ما تحققه أية دولة في مجال تحسين الصحة وحمايتها أمر له أهميته للجميع.

تفاوت البلدان المختلفة في تحسين الصحة ومكافحة الأمراض، ولاسيما الأمراض السارية، خطر على 
  الجميع.

ل أمر بالغ الأهمية، والقدرة على العيش بانسجام في بيئة كلية متغيرة أمر جوهري النشأة الصحية للطف
  لهذه النشأة.

إتاحة فوائد العلوم الطبية والنفسية وما يتصل بها من معارف لجميع الشعوب أمر جوهري لبلوغ أعلى 
  المستويات الصحية.

  مية قصوى في تحسين صحة البشر.الرأي العام المستنير والتعاون الإيجابي من الجمهور، لهما أه

الحكومات مسؤولة عن صحة شعوبها ولا يمكن الوفاء بهذه المسؤولية إلا باتخاذ تدابير صحية 
  واجتماعية كافية.

تزايد عدم المساواة داخل البلدان وفيما بينها، والتنافس على الموارد الطبيعية النادرة، والأزمة المالية التي  ظلوفي 
تهدد الحقوق الأساسية في الرعاية الصحية، سيكون من الصعب إيجاد صياغة أفضل للتعبير عن الصحة كحق 
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ذي تلعبه المساواة والعدالة الاجتماعية والمشاركة أساسي، وشرط أساسي لتحقيق السلام والأمن، وللدور الرئيسي ال
  الشعبية والتضامن العالمي في عمل المنظمة. 

دة برنامج العمل العام إعادة بيان العناصر الأساسية للنهج الذي تعتمده المنظمة  كذلك فمن الأهمية في سياق مسوَّ
  والإقليمي.في دورها الدستوري كحارس مستقل ومراقب للوضع الصحي العالمي 

تماشياً مع مبدأ المساواة والعدالة الاجتماعية، ستستمر المنظمة في توجيه تركيزها حيثما تتعاظم  •
الحاجة. وفي حين سيظل عمل المنظمة ذا صلة بجميع الدول الأعضاء، ترى المنظمة أن الصحة لها 

عدد مطلق من الفقراء إلى أن أكبر  ١أهمية محورية في الحد من الفقر. ويشير التحليل في الفصل 
لذا فإن التركيز لن يكون على و هم الآن من مواطني البلدان المتوسطة الدخل والاقتصادات الناشئة. 

  البلدان فحسب، وإنما على الفئات الفقيرة داخل البلدان كذلك.

ومية، إن منظمة الصحة العالمية منظمة قائمة على العلم والبيِّنات ويتمحور تركيزها حول الصحة العم •
وسوف تظل كذلك. وتزداد البيئة التي تعمل فيها المنظمة تعقيداً؛ ولكن شرعية المنظمة وسلطتها 
التقنية تنبعان من صرامة امتثالها للاستخدام المنهجي للبيِّنات كأساس تستند إليه كافة السياسات. 

لمحددات الصحية على ويعزز ذلك أيضاً وظيفة المنظمة الأساسية التي تتمثل في رصد الاتجاهات وا
  الصعيد العالمي والإقليمي والقُطري.

يشير استعراض قضايا تصريف الشؤون الصحية إلى ضرورة التفاوض لوضع حلول لمشكلات الصحة  •
الدولية المشتركة، ولاسيما في حالات التفاعل بين قطاع الصحة ومصالح القطاعات الأخرى (مثل 

كرية). وفضلاً عن ذلك، فإن قدرة منظمة الصحة العالمية على التجارة والهجرة والأمن والملكية الف
ز المنظمة عن معظم الجهات الحشد وعلى تسهيل المفاوضات حول الاتفاقات الدولية الملزمة تميِّ 

الأخرى الفاعلة في مجال الصحة. ويظل الالتزام بالعمل متعدد الأطراف عنصراً أساسياً من عناصر 
  عمل المنظمة.

نظمة كونها وكالة معنية بوضع القواعد، تنتج نطاقاً من المبادئ التوجيهية والقواعد وستواصل الم •
  والمعايير التي تعود على البلدان بفائدة جماعية، وكونها موفراً للدعم التقني لفرادى الدول الأعضاء. 

بالجوانب الطبية البحتة  وبصفتها وكالة معنية بالصحة العمومية، تواصل المنظمة اهتمامها ليس •
  للمرض، وإنما بتعزيز الصحة كحصيلة إيجابية لكافة السياسات. 

  استجابة استراتيجية لبيئة متغيرة
  التصدي للمحددات الاجتماعية والاقتصادية والبيئية للصحة  •

المبادئ الدستورية أن منظمة الصحة العالمية منظمة معنية بتعزيز جودة الصحة، وليس فقط  توضح
بالوقاية من المرض وعلاجه. ويبرهن تحليل الحالة وتحديات الصحة العالمية على أهمية هذا الدور. 
وكذلك ففي حين أن الاهتمام بالصحة كحصيلة لكافة سياسات القطاعات الأخرى، وأن المحددات 

ماع رفيع المستوى الاقتصادية والبيئية والاجتماعية الأعم لاتُعد جديدة في حد ذاتها، فإن الاجت
، واللجنة ٢٠١١ة بشأن الوقاية من الأمراض السارية ومكافحتها في أيلول/ سبتمبر امللجمعية الع

للصحة في المعنية بالمحددات الاجتماعية للصحة، والمؤتمر العالمي بشأن المحددات الاجتماعية 
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ويوفر القسم  ١جميعها تجدد التركيز وتوليد الزخم في مجال العمل هذا. ٢٠١١تشرين الأول/ أكتوبر 
أدناه المزيد من التفاصيل حول كيفية تجسيد المحددات  ٣المعني بالقضايا المشتركة في الفصل 

  الاجتماعية للصحة في كافة الفئات المدرجة في الميزانيات البرمجية التالية.

  مع واقع مالي جديد التكيف  •

يشير معظم المحللين الآن إلى أنه سيترتب على الأزمة المالية عواقب طويلة الأجل، ليس فقط في 
بلدان مُنظمة التعاون والتنمية في الميدان الاقتصادي التي توفر نسبة كبيرة من التمويل الطوعي 

لى المنظمة أن تستجيب استراتيجياً للواقع لمنظمة الصحة العالمية. ولذا فمن الواضح أنه ينبغي ع
المالي الجديد المقيَّد، لا أن تستجيب إدارياً لأزمة قصيرة الأجل. وتنطوي الاستجابة على عناصر 
عدة. وعلى المستوى البرمجي، وكما يوضح برنامج العمل العام هذا يتعين على الدول الأعضاء 

مور المهمة ولا تستأثر الجهات المانحة بذلك. وينبغي الاتفاق على الأولويات حتى تحدد البلدان الأ
ربط الأولويات بهيكل هرمي من الحصائل والمخرجات القابلة للقياس، حتى تتضح الفوائد الملموسة 
للاستثمار في منظمة الصحة العالمية لأكبر جمهور ممكن. وتُعد المساءلة المرتبطة بالإبلاغ عن 

ة والموضوعية وملاءمة التوقيت، ضرورية ليس فقط للمنظمة ككل النتائج على نحو يتسم بالشفافي
وإنما لعناصرها المكونة أيضاً. ولما كانت البيئة المالية يكتنفها عدم اليقين، فإن اتخاذ التدابير لزيادة 

  إمكانية توقع تمويل المنظمة وبذلك تسهيل التخطيط والميزنة الواقعيين يُعد أمراً ضرورياً.  

  الصحية المتكاملة  الخدمات  •

إضافة فقرة تتناول التحول بعيداً عن البرامج الفئوية التي تركز على أمراض معينة والاتجاه صوب 
المزيد من تكامل الخدمات الصحية الذي يعكس الاهتمام بالخدمات التي تركز أكثر على الناس وعلى 

على صعيد سلسلة الرعاية الصحية بدءاً من الفعالية والقيمة في مقابل المال. النقاط الرئيسية: التكامل 
ووصولاً إلى التأهيل؛ والروابط بين الرعاية الطبية  لوجيزية ومروراً بالتدبير العلاجي االوقاية الأول

والرعاية الاجتماعية والرعاية طويلة الأجل؛ والفوائد الرئيسية فيما يتعلق بالأمراض غير السارية، 
   المرتبطة بالأثر الصحي؛ وشيوخة السكان. والصلات بين صحة الأم والطفل

  تصريف الشؤون الصحية: دور منظمة الصحة العالمية  •

منظمة الصحة العالمية في دورها في  يسلط استعراض المشهد المؤسسي الضوء على ضرورة توسع
تصريف الشؤون الصحية. وكان يُنظر إلى هذا الدور تقليدياً على أنه يتمثل في المقام الأول في حشد 
البلدان للتفاوض حول حلول المشكلات المشتركة على مستوى المقر الرئيسي والمستوى الإقليمي من 

وفي حين يظل هذا الدور جزءاً  .ستراتيجيات التقنيةاللوائح والقرارات والاو الاتفاقيات  وضعأجل 

                                                              
حدد الإعلان السياسي للمؤتمر العالمي خمسة مجالات عمل يتعين على منظمة الصحة العالمية مساندة الدول     ١

  الأعضاء بشأنها، ألا وهي:
  تحسين تصريف الشؤون في مجال الصحة والتنمية.  -١  
  المشاركة في صناعة السياسات وتنفيذها.  -٢  
  قطاع الصحة صوب تعزيز الصحة والحد من حالات الغبن في مجال الصحة. إعادة توجيه  -٣  
  تصريف الشؤون والتعاون العالميان.  -٤  
  رصد التقدم وزيادة المساءلة.  -٥  
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هناك العديد من التحديات الجديدة التي ينبغي التصدي لها، ليس فقط على  رئيسياً من عمل المنظمة
  مستوى المقر الرئيسي وإنما على المستويين القُطري والإقليمي كذلك. 

الوطنية وتسهيل رسم السياسات  فعلى المستوى القُطري يتمثل دور المنظمة في دعم السلطات
والاستراتيجيات الوطنية التي يجتمع حولها الشركاء؛ وضمان أن الصحة تتبوأ مكانة جيدة وتحظى 
بتنسيق جيد في عمل الفريق القُطري للأمم المتحدة؛ وحيثما أصيبت الحكومات بالعجز نتيجة 

عة الصحة في حالات الطوارئ. للصراعات أو الكوارث، تضطلع المنظمة بدور مماثل كمنسق لمجمو 
  .٤وقد جاءت مناقشة تعزيز المكاتب القُطرية لتضطلع بتلك الأدوار بمزيد من التفاصيل في الفصل 

  
لذا فمن و ر. ويُعد التكامل على الصعيد الإقليمي ودون الإقليمي اتجاهاً متنامياً في المشهد المتغيِّ 

اً لتعدد الأطراف الفاعلة، تضطلع المكاتب الإقليمية الأهمية أن تُمثَّل الصحة تمثيلاً جيداً. ونظر 
للمنظمة بدور حيوي فيما يتعلق بالتنسيق والتوجيه. وسيضمن إيجاد شبكة متنامية من العلاقات 
تتجاوز اللجان الإقليمية توثيق الروابط بين وزارات الصحة ولجان منظمة الصحة العالمية الإقليمية، 

  مية، ونطاق من المنظمات السياسية والاقتصادية والإنمائية الإقليمية. وهيئات الأمم المتحدة الإقلي
  

وعلى المستوى العالمي أيضاً يُفهم تصريف الشؤون في مجال الصحة على أنه كيفية تأثير العمليات 
بالصحة (مثل السياسة الخارجية والمفاوضات  في المقام الأولالحكومية الدولية الأخرى غير المعنية 

على الحصائل الصحية. ويُنظر إلى دور  شأن تغيُّر المناخ، وما إلى ذلك)التجارية والاتفاقات ب
المنظمة في هذه التفاعلات على أنه يتمثل في كيفية استخدام البيِّنات والنفوذ لضمان حصائل صحية 

ة التي ينبغي أن تُعطى لتصريف الشؤون في مجال الصحة بهذا أكثر إيجابية لهذه العمليات. والأولوي
المعنى تُعد محورية بالنسبة لمبادرة الصحة العالمية والسياسة الخارجية وهي جزء من الإعلان 
السياسي بشأن المحددات الاجتماعية. وكذلك فإن تصريف الشؤون العالمي في مجال الصحة يشمل 

ة للأمم المتحدة وغيرها من عامات أهمية بالنسبة للجمعية الذ عمل المنظمة لتعزيز الصحة كقضية
الهيئات مثل مجموعة البلدان الثمانية ومجموعة العشرين ونطاق من المنتديات الإقليمية ودون 

  الإقليمية.
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  ٣الفصل 
  ٢٠١٩-٢٠١٤الأولويات في الفترة 

  مقدمة
على معايير وفئات تحديد  ٢٠١٢ها بشأن البرامج وتحديد الأولويات في بداية اتفقت الدول الأعضاء في اجتماع

التي سيغطيها برنامج العمل العام الثاني عشر. وتوفر  ٢٠١٩-٢٠١٤الأولويات والبرامج في المنظمة للفترة 
ي هذه الفئات الخمس (فضلاً عن فئة إضافية للخدمات المؤسسية) الهيكل الرئيسي لبرنامج العمل الموضح ف

  الوثيقة وللميزانيات البرمجية التي تنبثق عنه. 
  

في  ٢٠١٩-٢٠١٤الأولويات للفترة  أُدرجت، في حين ١الفئات والمعايير المتفق عليها في الجدول  وقد أُدرجت
. أما الجزء المتبقي من هذا القسم فيستعرض الأسباب المنطقية وراء هذا الاختيار ويحدد محور تركيز ٢الجدول 

فترة الست سنوات التي  ٢ة. وتخص الأوليات المدرجة في الجدول عنيِّ ظمة واتجاه عملها خلال الفترة المَ المن
مرور الوقت. وتشير بيغطيها برنامج العمل العام، وقد يتغير التركيز المحدد داخل إطار الأولويات المختارة 

تحسباً لظهور تحديات جديدة تُمنح الأولوية نظراً معايير اختيار الأولويات إلى "القضايا الصحية المستجدة"، وذلك 
  لأهميتها بالنسبة للصحة العمومية.

  
  فئات ومعايير تحديد الأولويات والبرامج في منظمة الصحة العالمية -١الجدول 

  فئات تحديد الأولويات والبرامج في منظمة الصحة العالمية
والعـــدوى بفيروســـه والســـل والملاريـــا  الأيـــدزخفـــض عـــبء الأمـــراض الســـارية، بمـــا فـــي ذلـــك  الأمـــراض الســـارية: -١

  .وأمراض المناطق المدارية المنسية
خفــض عــبء الأمــراض غيــر الســارية، بمــا فــي ذلــك أمــراض القلــب والســرطان وأمــراض  :الأمــراض غيــر الســارية -٢

ابات، مـن خـلال تعزيـز الصـحة والحـد مـن المخـاطر، الرئة وداء السكري والاضطرابات النفسية وكـذلك العجـز والإصـ
  والوقاية من الأمراض غير السارية وعوامل الخطر الخاصة بها وعلاجها ورصدها.

الوفـاة، وتحسـين الصـحة أثنـاء الحمـل والـولادة وفتـرة و المراضة  تخفض معدلاتعزيز الصحة طيلة دورة العمر:   -٣
حسين الصـحة الجنسـية والإنجابيـة، وتعزيـز التمتـع بالصـحة والنشـاط فـي مرحلـة الولادة الحديثة والطفولة والمراهقة، وت

الشيخوخة، مع مراعاة ضرورة التصدي للمحددات الصحية ومراعاة الأهداف (المرامي) الإنمائية المتفق عليها دوليـاً، 
  ولاسيما الأهداف الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة.

وتمويلهـا،  النُظم الصـحية، وتنظيمهـا مـع التركيـز علـى تقـديم الخـدمات علـى نحـو متكامـلتعزيز النُظم الصحية:  -٤
مع التركيز بصفة خاصة على تحقيق التغطية الشـاملة وتـدعيم المـوارد البشـرية الصـحية، ونظـم المعلومـات الصـحية، 

والمأمونــة والفعالــة، وتعزيــز بحــوث وتيســير نقــل التكنولوجيــا وتعزيــز إتاحــة المنتجــات الطبيــة المعقولــة التكلفــة والجيــدة 
  الخدمات الصحية.

: ترصـــد الأمـــراض والاســـتجابة الفعالـــة لمقتضـــيات الفاشـــيات والطـــوارئ الصـــحية التأهـــب والترصـــد والاســـتجابة -٥
فـــي الكـــوارث الإنســـانية، مـــن أجـــل الإســـهام فـــي الأمـــن  العموميـــة الحـــادة، والإدارة الفعالـــة للجوانـــب المتعلقـــة بالصـــحة

  الصحي.
القيــادات التنظيميــة والخــدمات المؤسســية اللازمــة للحفــاظ علــى أداء   :الخــدمات المؤسســية/ الوظــائف التمكينيــة -٦

  المنظمة النزيه والفعال.
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  معايير تحديد الأولويات والبرامج في منظمة الصحة العالمية
والوبائية، والمسائل الصحية الملحة والمستجدة الوضع الصحي الراهن بما في ذلك الاتجاهات والتغيُّرات الديمُغرافية   -١

  والمنسية، مع مراعاة عبء المرض على المستوى العالمي و/ أو الإقليمي و/ أو القُطري.
البلدان إلى الدعم الذي تقدمه المنظمة كما هو مبين، وحيثما أتيح، من خلال استراتيجية التعاون مع  آحاداحتياجات   -٢

  البلدان، وكذلك الخطط الصحية والإنمائية الوطنية.
الأدوات المتفق عليها دولياً التي تتعلق بالصحة أو تؤثر عليها، مثل الإعلانات والاتفاقات والقرارات والمقررات   -٣

  رائية وغيرها من الوثائق التي اعتمدتها الأجهزة الرئاسية للمنظمة على المستويين العالمي والإقليمي.الإج

  وجود تدخلات مسندة بالبيّنات وعالية المردود، وإمكانية استخدام المعارف والعلم والتكنولوجيا لتحسين الصحة.  -٤

  تتمتع بها المنظمة بما في ذلك:الميزة النسبية التي   -٥
  (أ) القدرة على إعداد البيّنات استجابةً للقضايا الصحية الراهنة والمستجدة؛

  القدرات؛ (ب) القدرة على الإسهام في بناء
  (ج) القدرة على الاستجابة للاحتياجات المتغيِّرة استناداً إلى التقييم المستمر للأداء؛

لحة الآخرين على تحقيق أثر كبير في (د) إمكانية العمل مع القطاعات والمنظمات الأخرى وأصحاب المص
  الصحة.

  
  حسب الفئة ٢٠١٩–٢٠١٤ أولويات الفترة -٢الجدول 

  
 والعدوى بفيروسه الأيدز  
 السل  
 الملاريا  
 أمراض المناطق المدارية المنسية  
 الأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات  
  وعوامل الخطر الرئيسية أمراض القلب والسرطانات وأمراض الرئة المزمنة وداء السكري)

المتعلقة بها، أي: تعاطي التبغ والنظام الغذائي غير الصحي والخمول البدني وتعاطي 
  الكحول على نحو ضار)

  الصحة النفسية  
  العنف والإصابات  
 حالات العجز (بما في ذلك العمى والصمم) والتأهيل  
 التغذية  
 صحة الأمهات والمواليد  
  للمراهقينالصحة الجنسية والإنجابية  
 صحة الطفل  
 صحة المرأة  
 التمتع بالنشاط في مرحلة الشيخوخة وصحة المسنين  
 تعميم مبدأ المساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان  
 الصحة والبيئة  
 المحددات الاجتماعية للصحة  
 ة الوطنية يالصح والاستراتيجيات والخطط سياساتال  
 الخدمات المتكاملة التي تركز على الناس  
  وإتاحة المنتجات الطبيةتنظيم  



  لا مجرد انعدام المرض أو العجز
  برنامج العمل العام الثاني عشر للجان الإقليمية مسوّدة

   
   

20 

 القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة  
  إدارة مخاطر الطوارئ وإدارة الأزمات  
 الأمراض التي قد تسبب أوبئة وجوائح  
 السلامة الغذائية  
 استئصال شلل الأطفال  

  
  الفئات

التداخل بين الفئات، كما  منقدراً يمكن أن يفي نظام وحيد للتصنيف إلى فئات بالغرض تماماً. فلا يمكن تجنب لا 
نطاق الفئات التقنية الخمس. أما لفي بعض الأحيان جزافاً. وفيما يلي موجز  تقسيم ما بين الفئاتيتحتم إجراء ال

  . ٤التي تغطي الخدمات المؤسسية والوظائف التمكينية فهو موضح في الفصل  ٦نطاق الفئة 

من الأمراض السارية، وهي على وجه التحديد فيروس  محدوداً تشمل عدداً  : الأمراض السارية١الفئة  •
العوز المناعي البشري والسل والملاريا والأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات. أما السرطانات 

، والأمراض ٢والأمراض المزمنة الاخرى الناتجة عن الفيروسات أو المتعلقة بها فهي مدرجة في الفئة 
كجزء من الصحة الجنسية والإنجابية، والأمراض السارية التي  ٣الفئة  المنقولة جنسياً مدرجة في

  . ٥يمكن أن تسبب أوبئة مدرجة في الفئة 

الأمراض غير السارية وعوامل الخطر  جميع تشمل غير السارية والاعتلالات: الأمراض ٢الفئة  •
العمى والصمم نتيجة  المرتبطة بها وتتضمن العمل بشأن الصحة النفسية وحالات العجز (بما في ذلك

  لكافة الأسباب)، والوقاية من العنف والإصابات، والتغذية.

تجمع معاً الاستراتيجيات لتعزيز الصحة والعافية على مدى  : تعزيز الصحة طيلة دورة العمر٣الفئة  •
مراحل الحياة الحرجة منذ الحمل وحتى الشيخوخة. وتهتم هذه الفئة بالصحة كمحصلة لكافة 

وبالصحة والبيئة، وتشمل القيادة والتعميم وبناء القدرات فيما يتعلق بالمحددات الاجتماعية  السياسات،
  للصحة والمساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان.

تشمل جميع العناصر الرئيسية لبناء النُظم الصحية، ألا وهي تقديم الخدمات، والموارد  ٤الفئة  •
لمنتجات الطبية، واللقاحات والتكنولوجيات، والقيادة وتصريف البشرية، والتمويل، ونُظم المعلومات، وا

  الشؤون، والبحث في مجال النُظم الصحية.

تغطي استجابة الصحة للأحداث الوخيمة والمزمنة المهمة : التأهب والإنذار والاستجابة ٥الفئة  •
بالنسبة للصحة العمومية والناجمة عن فاشيات المرض، ومقاومة مضادات الجراثيم، والمخاطر 
البيئية، والكوارث الطبيعية والصراعات. وتشمل كافة عناصر إدارة مخاطر الطوارئ، ألا وهي الوقاية 

عينة، تشمل الفئة شلل تعافي المبكر. وفيما يتعلق بالأمراض المُ والتأهب والترصد والاستجابة وال
الأطفال، ونطاق من الأمراض التي قد تسبب الفاشيات والأوبئة والجوائح (مثل الأنفلونزا، وعدد من 
الأمراض الحيوانية المنشأ، والالتهاب الدماغي الفيروسي، والالتهاب الكبدي، والأمراض المنقولة 

  .)بالأغذية

  الأولويات الشاملة
هناك عدد من الروابط المتبادلة بين الفئات التقنية الخمس. وتكتسي ثلاث أولويات شاملة من بينها بأهمية 

  المحددات الاجتماعية والتغذية والصحة البيئية. خاصة، ألا وهي: 
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  المحددات الاجتماعية للصحة 
لبيئية للصحة على كافة فئات العمل وسوف يؤثر العمل الخاص بالمحددات الاجتماعية والاقتصادية وا
  ينعكس على الميزانيات البرمجية التالية على نحو ما يلي:

في كل من  -عدة مخرجات ملموسة  هناك العمل المستمر لمعالجة محددات الصحة وتعزيز المساواة:
تلك بين العمل بشأن الحماية الصحية  لمعالجة محددات معينة للصحة. وتتراوح -الفئات الخمس 

الاجتماعية، والتأهب للكوارث، وتحديد المعايير فيما يتعلق بالأخطار البيئية، وسياسات الطاقة والنقل، 
والأمن الغذائي، وإتاحة المياه النظيفة والصرف الصحي، ومجالات أخرى كثيرة.  السلامة الغذائيةو 

والخاص بالأمراض غير السارية يستند إلى فكرة  ٢رج تحت الفئة وفضلاً عن ذلك فإن معظم العمل المند
أن الصحة والحد من التعرض لعوامل الخطر والمحددات الرئيسية، هي محصلة السياسات في مجموعة 
من القطاعات، وتعبير ملموس عن دمج الصحة في جميع السياسات. وكذلك، فهناك مخرجات تسعى 

الحصائل، ولاسيما في تنظيم خدمات الرعاية الصحية وجمع البيانات إلى تعزيز الإنصاف في الإتاحة و 
دة الميزانية البرمجية المقترحة التي  الصحية وبثها. وسيُسلط الضوء على المخرجات المدرجة في مسوَّ

   ١تتناول محددات معينة للصحة لتوضيح النطاق الذي تغطيه.

: وهناك بالفعل صحة في الأمانة وفي الدول الأعضاءبناء القدرة على تعميم نهج المحددات الاجتماعية لل
مجموعة من الأعمال المستمرة في المنظمة بشأن محددات الصحة، ولكن ثمة حاجة أيضاً إلى بناء 
القدرة اللازمة لإبراز أهميتها أكثر. وثمة حاجة إلى مجموعة من الأنشطة لإعداد الأدوات وتقديم التدريب 

افة لنهج المحددات الاجتماعية. وسيتمثل الغرض المشترك للمخرجات ذات وتعميق الوعي بالقيمة المض
الصلة في تعميم نهج المحددات الاجتماعية في الأمانة وفي الدول الأعضاء. ويقع هذا الجانب من 

  حيث أُدرج كأولوية محددة. ٣العمل المعني بالمحددات الاجتماعية في الفئة 

ينطوي عليها ضمناً مفهوم نهج المحددات الاجتماعية للصحة، : الفكرة التي تصريف الشؤون والصحة
كما ينص عليه إعلان ريو السياسي بشأن المحددات الاجتماعية للصحة، هي الحاجة إلى تحسين 
تصريف شؤون العدد المتزايد من الأطراف الفاعلة النشطة في قطاع الصحة، والتي يشار إليه عموماً 

. وكذلك، فإن نهج المحددات الاجتماعية للصحة يعزز تصريف "تصريف الشؤون الصحية"بمصطلح 
الشؤون في قطاعات أخرى على نحو يؤثر إيجاباً على صحة الإنسان. وقد برزت أهمية تصريف الشؤون 

 ٢العالمي من أجل الصحة على نحو متزايد من خلال جهود مبادرة السياسة الخارجية والصحة العالمية.
"مجالات السياسة قالوا إن  ٢٠١٠خارجية سبعة من البلدان المشاركة في  وفي تصريح أدلى به وزراء

الخارجية مثل الأمن وبناء السلام، والاستجابة الإنسانية، والتنمية الاجتماعية والاقتصادية، وحقوق 
. ويحدد التصريح كذلك عدداً من القضايا، الإنسان، والتجارة لها تأثير كبير على الحصائل الصحية"

ي ذلك التغطية الشاملة بالخدمات الصحية، يُعد فيها تنفيذ التدخلات من منظور السياسة الخارجية ف بما
من خلال عمليات متعددة الأطراف قادراً على تحقيق أثر كبير على الصحة. ويتم تناول دور المنظمة و 

  . ٦فئة القيادي في تصريف الشؤون الصحية على المستوى القُطري والإقليمي والعالمي في ال

  

                                                              
دة الميزانية البرمجية المقترحة  لا    ١ يتم إلقاء الضوء على المخرجات الخاصة بالمحددات الاجتماعية للصحة في مسوَّ

  وسيتم ذلك في النسخ التالية.الحالية؛ 

  ).٢٠٠٧إعلان أوسلو الوزاري (    ٢
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  الصحة والبيئة
ليعكس الحاجة إلى حماية صحة الإنسان من نطاق  ٥يقع بعض العمل بشأن الصحة والبيئة في الفئة 

البيئية التي تحيق بها. ويمتد هذا النطاق من المخاطر الوخيمة التي تعزى إلى الإشعاع  من المخاطر
والمواد الكيميائية وغيرها من ملوثات البيئة وحتى المخاطر الطويلة الأجل الناجمة عن تغيُّر المناخ، 

ن الصحة والبيئة يُعد وفقدان التنوع البيولوجي، وشح المياه وغيرها من الموارد الطبيعية. ولكن العمل بشأ
والصحة كحصيلة للسياسات في قطاعات مثل النقل والطاقة  لتعزيز الصحةمحورياً أيضاً بالنسبة 

والتخطيط الحضري والتوظيف (من خلال الصحة المهنية). ويندرج دور القيادة من أجل الصحة والبيئة 
  .٣كأولوية في الفئة 

  
  التغذية 

الخمس جميعها. فهي محدد هام للحصائل الصحية فيما يتعلق بالأمراض تلعب التغذية دوراً في الفئات 
عزيز الصحة طيلة دورة السارية وغير السارية؛ والوقاية من سوء التغذية وفرط التغذية يُعد محورياً لت

يزال دمج التغذية في تقديم الخدمات الصحية يمثل تحدياً؛ وفي حين أن الغذاء قد يكون سبباً العمر؛ ولا
ونظراً للعلاقة نتيجة شائعة للكوارث الإنسانية. فاشيات الأمراض وحالات الطوارئ، فإن سوء التغذية في 

الوثيقة بين عوامل النظام الغذائي وبين الوقاية من الأمراض غير السارية، تندرج وظيفة القيادة وبناء 
  .  ٢القدرات تحت الفئة 

  الأولويات
، بسبب إسهامها في فيروس العوز المناعي البشري والسل والملاريا وهي أمراض سارية، ألا تبرز أهمية ثلاثة

يزيد  عبء الوفيات والعجز في معظم أقاليم العالم. ويُتسم طلب الدعم من منظمة الصحة العالمية بالاتساق في ما
مرض من من استراتيجيات التنسيق القُطري، وهناك مجموعة من الأهداف والغايات التي تتعلق بكل  ٪٨٠على 

  هذه الأمراض الثلاثة، متفق عليها من قِبل أطراف متعددة.  

  فيروس العوز المناعي البشري
والعدوى بفيروسه من الاستجابة للحالات الطارئة إلى نموذج طويل  الأيدزمع تحول العمل في مجال 

لوجيات (مثل وسائل الأجل ومستدام لتقديم الخدمات، تنشأ الحاجة إلى تبسيط المقررات العلاجية والتكنو 
التشخيص) للتوسع في إتاحة مضادات الفيروسات القهقرية (للعلاج وعلى نحو متزايد للوقاية أيضاً)، 
ولتسهيل دمج الخدمات (في التدخلات الخاصة بالسل والملاريا وصحة الأمهات والمواليد والأطفال 

وسات القهقرية واستخدامها وإدمان المخدرات. وسيظل ضمان إمكانية الحصول على مضادات الفير 
الاستراتيجي بأسعار ميسورة قضية رئيسية في ظل زيادة مقاومة الأدوية وانخفاض هامش الربح بالنسبة 
لأدوية الخط الأول وما ينتج عن ذلك من احتمال خروج صانعي المنتجات الجنيسة ذوي الحجم الكبير 

صدراً للقلق على وجه الخصوص حيث أنهما من السوق. وتظل بلدان أوروبا الشرقية وآسيا الوسطى م
الإقليمان الوحيدان اللذان يشهدان استمرار زيادة أعداد الأشخاص الذين يصابون بفيروس العوز المناعي 
البشري ويموتون نتيجة لأسباب تتعلق به. وكذلك، ستكون هناك حاجة إلى الوصول إلى الفئات السكانية 

ن لا يحصلون سوى على النزر اليسير من الخدمات الصحية مثل السجناء ومدمني المخدرات الذي
الروتينية. وسيتمحور تركيز المنظمة بصفة خاصة على تسريع التقدم المحرز لتحقيق هدف القضاء على 

من انتقال عدوى فيروس العوز  انتقال العدوى من الأم إلى الطفل، وتبسيط البروتوكولات بشأن الوقاية
إلى الطفل، وتعزيز تطوير وسائل تشخيص أرخص ثمناً، ومساعدة البلدان على  المناعي البشري من الأم

  وضع المبادئ التوجيهية الجديدة موضع التنفيذ.
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  السل
تشمل الاتجاهات التي ستؤثر على العمل المستقبلي ظهور السل بين كبار السن وفئات المهاجرين، 

ي حين أن هناك استجابات محددة مطلوبة للتصدي والمشكلة المتنامية الخاصة بالسل المقاوم للأدوية. وف
لهذه المشكلات، تظل القضية الأساسية هي ضمان الإتاحة الكافية لخط العلاج الأول مهمة لإحراز 
التقدم في المستقبل. وفي ظل القيود المفروضة على الاقتصاد يتضح على نحو متزايد أن التمويل 

مية. وفي الوقت الحاضر هناك انقسام واضح بين البلدان الداخلي المستدام لخدمات السل حاسم الأه
أعضاء مجموعة "بريكس" (البرازيل والاتحاد الروسي والهند والصين وجنوب أفريقيا)، التي تحرز تقدماً 

من التمويل، مقارنة بالبلدان ذات  ٪٩٥سريعاً في مجال مكافحة السل وحيث تسهم مصادر وطنية بنحو 
. وقد تم تطوير وسائل تشخيص السل ٪٥١تتجاوز نسبة التمويل المحلي  العبء المرتفع، حيث لا

ضمان  المنظمة والبلدان الشريكةالجديدة وهناك المزيد منها قيد التطوير. وتشمل التحديات التي تواجهها 
الدعم التقني والمالي المستدام فيما يتعلق بخط العلاج الأول في البلدان المنخفضة الدخل؛ والربط بين 
الجهود المبذولة لتعزيز يُسر تكلفة وسائل التشخيص وإتاحتها وبين توفير العلاج، من أجل تحقيق كامل 

فضل الأساليب فعالية لخفض قدرتها على إحداث تحول؛ وتعزيز المنافسة بين المنتجين لكونها أ
الأسعار؛ وتقديم الإرشادات الخاصة بالقواعد والمعايير اللازمة لترجمة التطورات التكنولوجية إلى 

  ممارسات يومية. 
  

  الملاريا
المصابة بالملاريا آخذ نطاق المناطق فهناك عدد من الاتجاهات التي تبدو واضحة فيما يتعلق بالملاريا. 

مناطق المتبقية ستزداد صعوبة الوصول إلى الأفراد وسيكون تقديم الخدمات اللازمة وفي ال ،في التقلص
لهم أصعب وأغلى ثمناً. وتتطلب الاستجابة المستدامة توسعاً هائلاً في العلاج القائم على التشخيص 

للقاح واحتمال توفر ا تكلفة اختبارات التشخيص السريعة.الدقيق. ويتطلب ذلك بدوره زيادة إتاحة وخفض 
سيسفر عن ظهور الطلب على المشورة حول وضع القواعد بشأن كيفية وأماكن وظروف استعماله. 
وتشير هذه الأمثلة إلى الميزة النسبية التي تتمتع بها المنظمة فيما يتعلق بالتعرف على الاحتياجات، 

تصبح المنتجات  وتحديد خصائص الحلول المنشودة بوضوح، وتنفيذ العمل الخاص بوضع القواعد عندما
الجديدة متاحة، ورصد المقاومة والأنماط الوبائية المتغيِّرة، وحفز ابتكار المنتجات ونهوج تقديمها على حد 

  سواء. 

  أمراض المناطق المدارية المنسية
رغم أن أمراض المناطق المدارية المنسية تسهم إسهاماً أقل في المعدلات الإجمالية للوفيات، فإنها سبب 

للعجز وتراجع الإنتاجية في صفوف بعض الفئات التي تُعد بين أشد الفئات حرماناً في العالم. رئيسي 
وتعاني  ،أولوية عالمية لأمراض المناطق المدارية المنسية ويُعد الحد من الأثر الصحي والاقتصادي

أمراض الأقاليم بعض الأقاليم من أثرها أكثر من غيرها. وفي الأقاليم والبلدان المتضررة، تم تحديد 
المدارية المنسية كأولوية نظراً لأنها تعرضت إلى الإهمال النسبي؛ ولأن هناك تدخلات جديدة وأكثر 
فعالية متاحة بالفعل؛ ولأن الحد منها في إمكانه أن يسرِّع خطى التنمية الاقتصادية؛ ولأن المنظمة تحظى 

دمي الخدمات الصحية والجهات المصنعة بوضع يؤهلها تماماً لإقامة الشراكات بين الحكومات ومق
  للمستحضرات الصيدلانية وتعزيز هذه الشراكات.
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 ١وقد وضعت خارطة الطريق لتسريع العمل الخاص بالتغلب على أثر أمراض المناطق المدارية المنسية
اء مرضاً محدداً ضمن هذه الفئة أو القض ١٧جدولاً زمنياً مفصلاً لمكافحة، وحيثما أمكن التخلص من 

القادمة، ستكتسي الشراكات مع الجهات الصانعة أهمية للحفاظ على  السَّنوات الستوعلى مدى  عليه.
إمدادات الدواء، رغم أنه على المدى الطويل سينبغي التحول من الهبات إلى صناعة المنتجات الجنيسة. 

ل، بل يتطلب كذلك ويتطلب حفظ الزخم الحالي في التصدي لهذه الأمراض ليس فقط المنافع والتموي
يمكن اعتبار أمراض المناطق المدارية المنسية قضية صحية  دعماً سياسياً. ومن هذا المنطلق لا

فحسب. حيث ترتبط هذه الأمراض ارتباطاً وثيقاً بالصحة كحق من حقوق الإنسان وبالحد من الفقر 
  وبفعالية تصريف الشؤون.

  الأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات
عد التمنيع ضمن تدخلات الصحة العمومية الأعلى مردودية. حيث تحول الحماية التي توفرها اللقاحات يُ 

مليون طفل دون الخامسة  ٢,٥يزيد عن مليوني شخص في سياق يشهد سنوياً وفاة نحو  دون وفاة ما
. وتنعكس الأولوية التي أعطيت للأمراض التي يمكن الأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحاتبسبب 

الوقاية منها باللقاحات في الاهتمام الدولي الذي أولي لهذا الموضوع كجانب من مبادرة "عقد اللقاحات" 
التي اعتمدتها جمعية الصحة العالمية الخامسة و وخطة العمل العالمية الخاصة باللقاحات المرتبطة به 

لك، بدأ مشهد التمنيع يطرأ عليه التغيير حيث أصبح العديد من اللقاحات الجديدة والستون. وفضلاً عن ذ
متاحاً واتسع التمنيع الروتيني الذي كان يقتصر على الرضع والنساء الحوامل كفئتين مستهدفتين ليشمل 
المراهقين والكبار. وفي الوقت نفسه، يصنف خمس الأطفال الذين يولدون سنوياً كأطفال يصعب 

  صول إليهم وهم بالتالي معرضون لاحتمال استبعادهم من برامج التمنيع.الو 

ويتمثل أحد الأمور التي ستكتسي أهمية خاصة خلال السنوات الست القادمة في كيفية استخدام اللقاحات 
على نحو أكثر فعالية كنقطة مؤدية إلى تدخلات الصحة العمومية الأوسع نطاقاً. ومن الناحية العملية 

ذلك التركيز على منع وفيات الأطفال الناجمة عن الالتهاب الرئوي والإسهال، مع اعتبار التمنيع  سيعني
جزءاً من الاستراتيجية وليس محور تركيز البرنامج ككل. وكذلك، ينبغي اعتبار التطعيم ضد فيروس 

. وتكتسي منعزلاً  تدخلاً  الرعاية الصحية للمراهقين، وليس الورم الحليمي البشري جزءاً لا يتجزأ من
العمليات الابتكارية التحويلية الممكنة أهمية فيما يتعلق بالاستغناء عن الإبر والمحاقن؛ وتقليل الاعتماد 

 للوقاية من إصابة الكبارعلى نحو متزايد على سلسلة التبريد؛ وإدخال جيل جديد من اللقاحات (
ور المنظمة في تنفيذ البحوث أو تمويلها، بل في يتمثل د ). وفيما يتعلق بالابتكار، لابالأمراض المزمنة

التعرف على الاحتياجات وتحديد خصائص التكنولوجيات اللازمة وتوفير الإرشادات الخاصة بالقواعد 
والمعايير كلما توفرت المنتجات الجديدة. وأخيراً، فإن الوصول إلى مجموعات الأطفال غير الممنعين من 

عالية والإبلاغ عن المخاطر على نحو أفضل، سيظل يحظى بأهمية خلال تحقيق نُظم صحية أكثر ف
  محورية.

إلى عواقب صحية مدمرة بالنسبة للأفراد والأسر والمجتمعات؛  للأمراض غير الساريةويؤدي العبء المتنامي 
. وستركز قدرات النُظم الصحية؛ وهو مرتبط ارتباطاً وثيقاً بالحد من الفقر والتنمية الاقتصادية ويهدد بتجاوز

 ٢المقام الأول على محاربة الأمراض غير السارية الرئيسية الأربعة المنظمة خلال السنوات الست القادمة في

                                                              
جنيف، خريطة الطريق للتنفيذ،  – المنسيةتسريع وتيرة العمل للتغلب على الأثر العالمي لأمراض المناطق المدارية       ١

  .٢٠١٢منظمة الصحة العالمية، 

  القلبية الوعائية والسرطانات وأمراض الرئة المزمنة وداء السكري. الأمراض      ٢
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وقد ذكر المحفل الاقتصادي العالمي أن أحد المخاطر العالمية الشاملة  ١وعوامل الخطر المهمة المرتبطة بها.
عدم اتخاذ إجراء بشأن الأمراض غير السارية في الأجل القصير سيؤدي لامحالة إلى خسائر  أن الكبرى هو

بسبب الأمراض غير السارية  ٢٠٣٠ترليون دولار أمريكي بحلول  ٤٧تراكمية هائلة في المخرجات، تقدر بنحو 
  الأربعة الرئيسية والاضطرابات النفسية فقط.

انتشار الأمراض غير السارية في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل ليس فقط بين الأعداد  ويزداد
يستوقف هذا  وات العمر إنتاجية كذلك. وأشد ماالمتنامية للمسنين، وإنما بين الأفراد الذين هم في أكثر سن

الأمراض غير السارية الاتجاه النظر في أفريقيا حيث من المتوقع أن يزيد عبء المرض الذي يُعزى إلى 
ليتجاوز الأمراض السارية وأمراض الأمومة والفترة المحيطة بالولادة لتصبح هذه الأمراض سبب الوفاة 

. وكذلك فإنه مع استمرار زيادة حجم سكان العالم، وبالتالي سكان العالم ٢٠٣٠الأكثر شيوعاً بحلول عام 
ع أن تزيد أعداد الوفيات المطلقة السنوية الناجمة ممن تجاوزت أعمارهم الستين في الزيادة، من المتوق

  عن الأمراض غير السارية زيادة كبيرة خلال العقود القادمة.

ورغم أن الأمراض غير السارية كانت لمدة طويلة السبب الرئيسي للوفاة والمراضة في البلدان المرتفعة 
سوى مؤخراً. وفضلاً عن ذلك فإن الحاجة  العالمي الدخل، فإنها لم تتبوأ مكانة بارزة من برنامج الصحة

إلى التصدي لنطاق واسع من عوامل الخطر والمحددات الاجتماعية والاقتصادية والبيئية للأمراض 
المزمنة يعني أن نهجاً قائماً على قطاع وحيد للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها لن يكون 

لمتعدد القطاعات على المستوى العالمي والإقليمي والوطني كافياً. بل سيتطلب النجاح العمل المنسق وا
  والمحلي. وتترتب على هذين العاملين آثار مهمة بالنسبة للدور القيادي للمنظمة.

  
شهد التاريخ الطويل للأمراض غير السارية الأكثر أهمية تطبيق العديد من الجهات المؤسسية الفاعلة قد و 

نياً. ويتمثل التحدي، كما أشير إليه في القسم السابق، في كيفية تركيز المختلفة لاستراتيجيات ناضجة تق
المنظمة على المجالات التي تحظى فيها بميزة نسبية واضحة. ويتمثل دور المنظمة في توجيه 

  الاستجابات العالمية والوطنية بمساعدة الآخرين على فهم أبعاد الصورة الأعم ومكانهم منها.  
  

في المطالب التي قدمتها الدول الأعضاء إلى المنظمة في اجتماع الجمعية  لياً جويتضح هذا الدور 
بوضع إطار شامل  ٢٠١١العامة الرفيع المستوى بشأن الوقاية من الأمراض السارية ومكافحتها في 

للرصد العالمي والتوصيات بشأن مجموعة من الغايات العالمية الطوعية؛ وبوضع خيارات السياسات 
هيل العمل متعدد القطاعات، بما في ذلك من خلال الشراكة الفعالة؛ وممارسة دور القيادة لتعزيز وتس

والتنسيق في تعزيز العمل العالمي فيما يتعلق بعمل صناديق الأمم المتحدة وبرامجها ووكالاتها. وسيستند 
اء القدرات، ولكنه بنعمل المنظمة المستقبلي في هذا المجال إلى قدراتها على وضع القواعد والمعايير و 

على دور المنظمة المتنامي في تصريف الشؤون الصحية على كافة مستويات  أيضاً مثال واضح
  المنظمة.

  عوامل الخطر
سيستمر عدد الأشخاص المعرضين لعوامل خطر الإصابة بالأمراض السارية في الزيادة في غياب 

رات الوبائية والديمُغرافية ومكافحتها، وفي ظل التغيُّ الاستراتيجيات الفعالة والنهوج المتكاملة للوقاية منها 
الذي يُعد في الوقت الحاضر  التبغالوشيكة التي ستحفز تسارع معدلات هذه الزيادة. وسيظل استهلاك 

من كافة السرطانات، السبب الأعظم بين أسباب الوفاة التي يمكن تجنبها في العالم،  ٪٣٠مسؤولاً عن 
                                                              

  طي التبغ والنظام الغذائي غير الصحي والخمول البدني وتعاطي الكحول على نحو ضار.اتع      ١
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 ٢,٨طرة عليه. وكذلك، فهناك إن لم تتم السي ٢٠٢٠من كافة الوفيات بحلول عام  ٪١٠وسيتسبب في 
مليون شخص يموتون  ٢,٥، ولفرط أوزانهم أو إصابتهم بالسمنةشخص يموتون سنوياً نتيجة  يينملا

  . بالخمول البدنيمن كافة حالات الوفاة في العالم  ٪٦، وترتبط الكحول على نحو ضارلتعاطي  نتيجة

المنظمة البلدان حيث تتعرض تدابير الصحة العمومية الفعالة للهجوم من خلال الدعاوى  وستدعم
القانونية التي رفعتها دوائر صناعة التبغ، وستعزز فرض الضرائب على التبغ كتدبير يرمي إلى الحد من 

  الاستهلاك وليكون دخلاً إضافياً يمكن توجيهه للصحة.  

على بناء قدرات نُظم الترصد الوطنية وأدوات جمع البيانات الموحدة وعلى نطاق أوسع، ستعمل المنظمة 
لرصد حالات التعرض لعوامل خطر الإصابة بالأمراض غير السارية، والوفيات والمراضة الناجمة عن 

  الأمراض غير السارية تحديداً، واستجابة النُظم الصحية لتلك الأمراض.  

جوانب المختلفة للوقاية، ولكن هناك إقراراً متزايداً بضرورة ويركز معظم العمل في هذا المجال على ال
ضمان إتاحة العلاج للوقاية من المضاعفات اللاحقة. ورغم أن العديد من الأدوية اللازمة رخيصة نسبياً 

  فأنها في كثير من البلدان غير متاحة لمن هم في أمس الحاجة إليها. 
  

ة ــر الساريــراض غيــلق بالأمــردود فيما يتعـــارات" العالية الموسيتم تعزيز العمل على تطوير "أفضل الخي
تقديم ب - الإصابة به خطروعلاجه والحد من التعرض لعوامل أي استراتيجيات الوقاية من المرض  -

ع الأفرقة القُطرية للأمم المتحدة على ضم الأمراض غير السارية إلى إطار شجَّ الدعم التقني للبلدان. وست
  عمل الأمم المتحدة للمساعدة الإنمائية لدعم هذه الجهود.  

  
  كما سيسعى العمل في المستقبل على استكشاف الإمكانات المتنامية للقاحات في الوقاية من السرطانات.

  
  التغذية

تمثل ق بكافة فئات عمل منظمة الصحة العالمية (انظر أعلاه). كما أنها تُعد التغذية قضية شاملة تتعل
أولوية في حد ذاتها فيما يتعلق بالأمراض غير السارية. ويُعزى ذلك إلى الصلة القوية بين النظام الغذائي 
وعوامل خطر الإصابة بالعديد من الأمراض غير السارية، وإلى الدور الذي تلعبه التغذية في تعزيز 

لصحة فيما يتعلق بهذه الأمراض. ويوضح دور التغذية نقطة أعم فيما يتعلق بهذه الفئة، وهي أن قوى ا
السوق تمارس تأثيراً كبيراً على قدرة الأفراد على الاختيارات الصحية فيما يتعلق بمأكلهم ومشربهم وغيرها 

ي هذا المجال تتطلب المشاركة من جوانب أنماطهم المعيشية. والنتيجة المنطقية لذلك هو أن القيادة ف
البناءة مع الدوائر الصناعية للتصدي للاتجاهات السلبية ولإيجاد طرق تستطيع الدوائر الصناعية 

دة التالية والتجارية من خلالها أن تسهم في تحقيق أهداف الصحة العمومية وألا تقوضها.  تحتاج المسوَّ
  لية فيما يتعلق بالتغذية.إلى المزيد من المعلومات عن الاتجاهات المستقب

  
  الصحة النفسية

تشير البيِّنات الحالية إلى ثمانية اعتلالات نفسية تحظى بالأولوية، ألا وهي الاكتئاب والفصام وغيرهما 
، والانتحار، والصرع، والخرف، والاضطرابات الناجمة عن تعاطي الكحول، من الاضطرابات الذُهانية

والاضطرابات الناجمة عن تعاطي العقاقير على نحو غير مشروع، والاضطرابات النفسية لدى الأطفال، 
تسهم بأكبر نسبة من المراضة في معظم البلدان النامية. ويمكن التصدي للاعتلالات النفسية من خلال 
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علاج والرعاية جيدي النوعية، ولكن لم يحظ توفير الرعاية والعلاج في البيئات المنخفضة الدخل توفير ال
  ).  لذلك قية المقنعةطنإلا باهتمام قليل نسبياً (بما في ذلك فيما يتعلق بإرساء الأسس الم

 
والتوحد وسيركز العمل في المستقبل على المحددات والأسباب الرئيسية للمراضة، ولاسيما الخرف 

والاضطرابات ثنائية القطب واعتلالات الصحة النفسية لدى الأطفال، بما في ذلك الاستراتيجيات لمنع 
إقدام الشباب على الانتحار. وسيستمر العمل على تحسين إتاحة خدمات الرعاية الاجتماعية وفرص 

ة بالاضطرابات النفسية. التعليم والتوظيف والإسكان والخدمات الاجتماعية للأشخاص المعرضين للإصاب
اعتلالات الصحة النفسية في مواجهة قوق الإنسان الخاصة بالمصابين بوتكتسي حماية وتعزيز ح

انتهاكات حقوق الإنسان أهمية حاسمة كذلك. وفي استطاعة التكنولوجيا تغيير الطريقة التي تقدم بها 
ئمة بصفة خاصة للمصابين بالاضطرابات الرعاية الصحية لكافة الأمراض غير السارية، ولكنها تُعد ملا

  النفسية، ولاسيما كبار السن المصابين بالخرف (انظر أيضاً الشيخوخة الصحية). 
  

  العنف والإصابات
نُفذت النهوج الناجحة للوقاية من العنف والإصابات في العديد من البلدان من خلال الجهود التي تشمل 

المثال، تشمل الجهود للتصدي للوفيات الناتجة عن حوادث قطاع الصحة وتتجاوز حدوده. وعلى سبيل 
الطرق، اتفاق الدول الأعضاء على إعلان عقد للعمل من أجل السلامة على الطرق استُهل في أيار/ 

بهدف تثبيت عدد الوفيات الناجمة عن حوادث الطرق ثم خفض مستواها المتوقع على  ٢٠١١مايو 
ملايين شخص. وسيجري العمل في المستقبل  ٥نقاذ بذلك أرواح ، وإ ٢٠٢٠الصعيد العالمي بحلول عام 

كمشكلة خفية تتعلق بالصحة العمومية. وسيتمثل الهدف في العمل من أجل  العنف ضد المرأةبشأن 
  وضع ميثاق عالمي واعتماده.  

 
  العجز والتأهيل

من إجمالي  ٪٩٠أن  إضافة فقرة عن العجز كمجال ذي أولوية. وستشمل هذه الفقرة العمى، مع ملاحظة
المصابين بضعف البصر في العالم يعيشون في البلدان النامية، والصلة بين أمراض المناطق المدارية 
المنسية في حالة داء كلابية الذنب والتراخوما. وأعداد المصابين بضعف السمع. والصلات بالنقاط 

  الخاصة بالحاجة إلى الابتكار التكنولوجي.
 

بحكم طبيعتها. وهي تتصدى للاحتياجات الصحية للسكان مع شاملة  تعزيز الصحة طيلة دورة العمر فئةتُعد 
جيات المتكاملة التي يالتركيز بصفة خاصة على المراحل الرئيسية للحياة. ويمكِّن هذا النهج من وضع الاسترات

جتماعية والثقافية والبيئية والسلوكية تلبي الاحتياجات المتطورة، وتستجيب للعوامل الديمُغرافية والوبائية والا
المتغيِّرة، وزيادة حالات الغبن في الصحة واتساع الفجوة في المساواة. ويراعي النهج الشامل لمراحل الحياة كيفية 

الأجيال. وينظر هذا النهج إلى  على مرأثيرها عليها على مدى الحياة و تفاعل المحددات المتعددة مع الصحة وت
ة دينامية متكاملة وليس كمجموعة من الأوضاع الصحية المنعزلة. وهو يسلط الضوء على أهمية الصحة كسلسل

المراحل الانتقالية التي تربط كل مرحلة بالمرحلة التي تليها، وتحدد عوامل الحماية والخطر، وتحدد أولويات 
واسع النطاق سيتمحور التركيز على الاستثمار في الرعاية الصحية والمحددات الاجتماعية. وفي إطار هذا النهج ال

ص بالقضايا الشاملة القسم الخا بالمناقشة سبع أولويات بصفة خاصة. أما المحددات الاجتماعية كأولوية فيتناولها
  .الوارد أعلاه
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  ١صحة الأمهات والمواليد: الأربع وعشرون ساعة الأولى
هناك تدخلات موجودة بالفعل لتحسين الصحة وللحد من وفيات الأمومة والمواليد والأطفال. وتتمثل 
التحديات في تنفيذ هذه التدخلات والتوسع فيها وإتاحتها للجميع أثناء الحمل والولادة والسنوات الأولى من 

ة لهذه المرحلة من مراحل الحياة الخاصة التي تعطيها المنظم الحياة وضمان جودة الرعاية. وتقُر الأولوية
بأن الأربع وعشرين ساعة الأولى تكتسي أهمية حاسمة بالنسبة للأمهات والمواليد، حيث إن ثلث وفيات 
المواليد وثلث حالات الإملاص، ومعظم المضاعفات التي يمكن أن تؤدي إلى وفاة الأم أو المولود 

. وكذلك فإن التدخلات الأكثر فعالية لإنقاذ الأم تحدث خلال الأربع وعشرين ساعة المحيطة بالولادة
والمولود يمكن إجراؤها في تلك الفترة فقط، وهي: تدبير المخاض، وإعطاء الأوكسيتوكسين بعد الولادة، 

المسودة التالية ستحتوي على نقاط إضافية وعملية إنعاش المولود، والبدء المبكر للرضاعة الطبيعية. 
  .بشأن الولادات المبتسرة

  الصحة الجنسية والإنجابية للمراهقين
يُعد تعزيز السلوكيات الصحية في هذه المرحلة من مراحل العمر حاسم الأهمية نظراً لأن العديد من 
السلوكيات التي تنطوي على مخاطر والتي تبدأ أثناء المراهقة تؤثر على الصحة في المستقبل. وسيركز 

لصحة الجنسية والإنجابية للمراهقين. ورغم إمكانية الوقاية عمل المنظمة بصفة خاصة على احتياجات ا
مليون امرأة لديهن احتياجات غير  ٢٠٠من ثلث وفيات الأمومة من خلال تنظيم الأسرة فإن أكثر من 

. وتمثل احتياجات المراهقات نسبة كبيرة من هذا القدر من ٢٠١٢ملباة من وسائل منع الحمل في عام 
اة. وستكون الصحة الجنسية والإنجابية للمراهقين أحد محاور تركيز البحث في هذا الاحتياجات غير المُلبَّ 

  المجال كذلك. ويجري الآن تنفيذ عملية تشاورية لتحديد الأولويات في هذا الصدد.

  صحة الطفل: القضاء على وفيات الأطفال التي يمكن تجنبها
دة التالية على نص عن خفض وفيات الأطفال الناجمة عن أسباب يمكن تجنبها.  ستحتوي المسوَّ

. والتركيز على ٢٠١٢والاستجابة للنداء للعمل من أجل بقاء الأطفال على قيد الحياة في حزيران/ يونيو 
الوقاية منها والأمراض التي يمكن  ١علاج الالتهاب الرئوي والإسهال. وأوجه التكامل والروابط مع الفئة 

  باللقاحات.
  صحة المرأة

دة التالية على نص عن صحة المرأة يتمحور تركيزه حول القضايا التي تتجاوز حدود  ستحتوي المسوَّ
لبرنامج العمل المدرج في "تقرير المرأة والصحة لمنظمة الصحة العالمية".  الصحة الإنجابية، استجابةً 

  الروابط القوية مع الأمراض غير السارية والنُظم الصحية والشيخوخة الصحية.و 
  
  

                                                              

 امرأة وكل طفلكل توفر الاستراتيجية العالمية للأمين العام للأمم المتحدة لصحة المرأة والطفل والحملة التابعة لها       ١
إطاراً شاملاً لتسريع التقدم على المستوى القُطري في مجال صحة الأمهات والمواليد والأطفال. وتحدد الاستراتيجية أدوار 
ومسؤوليات وكالات الشراكة الصحية الرباعية (منظمة الصحة العالمية واليونيسيف وصندوق الأمم المتحدة للسكان والبنك 

وهيئة الأمم المتحدة للمرأة)، ويوفر تقرير اللجنة المعنية بالمعلومات  الأيدزلمكافحة المتحدة المشترك  الدولي وبرنامج الأمم
مؤشرات الأداء التي تنصح بها اللجنة مدرجة و والمساءلة المرتبطة به إطاراً لمساءلة جميع الشركاء حول الموارد والنتائج. 

  .دة برنامج العمل العاممن مسوَّ  ٥في قائمة الحصائل الواردة في الفصل 
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  التمتع بالنشاط في مرحلة الشيخوخة وصحة المسنين
تمثل شيخوخة السكان ظاهرة عالمية ستغيِّر المجتمع من نواح كثيرة وتطرح التحديات والفرص على حد 

العمل على صعيد هذه الفئة. وستجدد المنظمة تركيزها لا يتجزأ من  اً سواء. وتُعد الشيخوخة الصحية جزء
دة التالية على نص جديد عن صحة و على صحة كبار السن. يوضح الأولوية  المسنينستحتوي المسوَّ

القوية مع الأمراض  الروابطو  التي تُعطى للحفاظ على الاستقلال وتقديم خدمات الرعاية للمحتضرين.
غير السارية، وضعف السمع والبصر، والصحة النفسية، وكذلك النُظم الصحية (تسليط الضوء على 
الروابط بين الخدمات الصحية والاجتماعية وبين الحماية الاجتماعية) والابتكارات التكنولوجية لخفض 

  ساعدة لحالات العجز.التكاليف، وتبسيط الرعاية، والحفاظ على الاستقلال، وتقديم الم

  تعميم مبدأ المساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان
ختير نهج تآزري ليكون أساساً للتعميم المؤسسي للمساواة بين الجنسين والإنصاف وحقوق الإنسان على ا

كافة مستويات أمانة المنظمة بهدف إنشاء آلية هيكلية تمكن من نجاح التعميم في البرامج، ودعم البلدان 
  ي تحقيقها للمساواة بين الجنسين والإنصاف في الصحة والحق في الصحة. ف

دة التالية ستحتوي على نص أطول.    المسوَّ
  

  الصحة والبيئة
ستعزز المنظمة نهج التنمية المستدامة في عملها بشأن البيئة مع إيلاء عناية خاصة للوقاية من مخاطر 

ة للصحة مسؤولة عن ربع العبء العالمي للمرض يوتُعد المحددات البيئ .البيئة وتخفيف أثرها وإدارتها
مليون حالة وفاة سنوياً. ويتمثل المتضررون في المقام الأول في النساء  ١٣تقريباً، وعن مايُقدر بنحو 

والأطفال الفقراء الذين يعيشون ويعملون في أكثر النُظم البيئية تلوثاً وهشاشة في العالم، والمعرضون 
لعوامل خطر شتى مثل المواد الكيميائية والإشعاع وعدم توفر المياه المأمونة والصرف الصحي، وتلوث 

  ر المناخ.الهواء وتغيُّ 
دة التالية ستحتوي على نص أطول.    المسوَّ

  
في إتاحة الخدمات الميسورة التكلفة التي تستند إلى  تعزيز النُظم الصحيةيتمثل الموضوع الرئيسي للعمل بشأن و 

مبادئ الرعاية الصحية الأولية. ويُعد العمل في هذه الفئة جزءاً لا يتجزأ من التوسع في التغطية الشاملة بالخدمات 
 الصحية وحمايتها، بعنصريها اللذين يتمثلان في إتاحة الخدمات الأساسية والمنتجات والتكنولوجيات الطبية،

  مضافاً إليهما الحماية المالية.  

  السياسات والاستراتيجيات والخطط الصحية الوطنية
إن تسهيل إقامة حوار بشأن السياسات تشترك فيه الأطراف الفاعلة الرئيسية في مجال تعزيز النُظم 

ل في دورها الصحية على المستوى الوطني، يُعد استغلالاً لميزة منظمة الصحة العالمية النسبية التي تتمث
بعيداً عن للمنظمة يعكس تحولاً جذرياً كما أنه والاضطلاع بمهمة الميُسِّر لها. في عقد الاجتماعات 

وكذلك فهو يسمح لتركيز عملية تعزيز النُظم الصحية أن  كالة تنفذ المشاريع صغيرة الحجم.كونها و 
عناصر بناء محددة مثل الموارد البشرية وتمويل  وأن يتمحور حولف وفقاً للاحتياجات المحلية، يتكيَّ 

مساهمات النُظم الصحية كجزء من استراتيجية شاملة تضمن قدرة الحكومات على تحسين مواءمة ال
شرك الحوار على نحو متزايد الأطراف الفاعلة من القطاع الخاص وسيُ  المحددة لمختلف الشركاء.

كما ينبغي أن يتوسع ليشمل القطاعات الأخرى لضمان والمجتمع المدني والمنظمات غير الحكومية، 
دم اليقين الاقتصادي والمؤسسي معالجة المحددات الاجتماعية للصحة الأكثر الأهمية. ونظراً لظروف ع
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ي تشهدها النُظم الصحية في العديد من البلدان، وضرورة استناد الإصلاح إلى فهم أفضل للظروف تال
لجهود لوضع السيناريوهات والمشاهد المستقبلية عند العمل مع البلدان المستقبلية، ستحشد المنظمة ا

لضمان أن الاستراتيجيات الرامية إلى تحقيق التغطية الشاملة بالخدمات الصحية تستند إلى مبادئ 
  الرعاية الصحية الأولية وتحد من الغبن في مجال الصحة. 

  الخدمات الصحية المتكاملة التي تركز على الناس
منظمة الصحة العالمية وكالة منفذة، ولكنها تضطلع بدور مهم في وضع القواعد الخاصة بتطوير  ليست

الخدمات الصحية، يرتبط بالدعم التقني على المستوى القُطري. وفيما يتعلق بالهدف العام للتغطية 
ل المشورة الشاملة، ثمة حاجة إلى العمل في عدة مجالات، والعمل في كل حالة من الحالات على تعدي

  والإرشادات لتناسب ظروف مختلف البلدان والأقاليم.
وثمة حاجة إلى استراتيجيات للوصول إلى السكان الذين يصعب الوصول إليهم، مثل الأطفال الذين لم 
يمنَّعوا والسكان المعرضين لخطر الإصابة بفيروس العوز المناعي البشري أو السل، أو الفئات التي 

  من الخدمات الصحية إهمالاً نسبياً، مثل المراهقين وكبار السن. أهملت احتياجاتهم 
وقد أوجد البروز المتنامي لأهمية الأمراض غير السارية المزمنة الطلب على الرعاية طويلة الأجل 
والعلاج المسكن ذي الجودة العالية بتكلفة معقولة، وعلى روابط أفضل بين الخدمات الطبية والخدمات 

  كذلك بين الخدمات الصحية وغيرها من أشكال الحماية الاجتماعية). الاجتماعية (و 
 

وكذلك يُعد توفر بيانات أفضل للرعاية الصحية شرطاً أساسياً لاتخاذ القرارات بشأن الاستثمار ولتحسين 
بلدان اسياً في الفعالية نُظم الرعاية الصحية والمساءلة بشأنها. ويُعد إنشاء نُظم تسجيل الأحوال المدنية أس

. وفي إمكان التقدم في مجال المعلوماتية وتكنولوجيا المعلومات أن فيها تزال غير موجودةالعديدة حيث لا
سفر عن تحول كبير في إدارة النُظم الصحية وأن يعزز الرعاية الصحية التي تركز على الناس. وثمة يُ 

  نية وغيرها من التكنولوجيات.حاجة إلى الإرشاد المرجعي بشأن استخدام السجلات الطبية الإلكترو 
ويطرح النقص الحاد في القوة العاملة الصحية وعدم توفر مجموعة المهارات المناسبة وتوزيعها الجغرافي 

بلدان منخفضة  ٥غير المتكافئ، عقبات كبرى في سبيل تحسين الحصائل الصحية. ولا تستوفي سوى 
العاملين الضروري لتقديم الخدمات في مجال صحة الأمهات بلداً العتبة الدنيا لعدد  ٤٩الدخل من أصل 

تُعد القوة العاملة الصحية المدربة في حين  ،نسمة ١٠ ٠٠٠اً وممرضة وقابلة لكل طبيب ٢٣والأطفال أي 
  ية لتحقيق الخدمات التي تركز على الناس.ضرور زة على النحو الملائم والمحفَّ 

ي لبناء هياكل أساسية للرعاية الصحية لخدمات الرعاية الصحية وتتلقى العديد من البلدان الدعم الإنمائ
الأولية والمستشفيات على حد سواء. وفي الوقت الحالي هناك مصادر قليلة للحصول على المشورة حول 
التخطيط الرأسمالي ومعايير الخدمات في مرافق الرعاية الصحية، ولاسيما في البيئات المنخفضة الدخل. 

معدلات دخال التحسينات على نوعية الخدمة وسلامة المرضى (بما في ذلك خفض يكتسي إ في حين
تقل عن أهمية تحسين كم الخدمات. وستتطلب النهوج الجديدة ) أهمية حاسمة لاياتالعدوى في المستشف

القواعد والمعايير الخاصة بالإشهاد وبتنظيم المرافق الصحية، كما سيلزم إعادة التفكير في الدور الذي 
ضطلع به وزارات الصحة. وتزداد أهمية التنظيم فيما يتعلق بوضع معايير تدريب العاملين وإصدار لهم ت

تصاريح العمل، وإجازة المرافق الصحية، وتنظيم مقدمي الخدمات وشركات التأمين التي تنتمي إلى 
  القطاع الخاص.
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دة التالية نصاً عن رصد الاتجاهات الصحية لتغطية  عمل منظمة الصحة العالمية بشأن قد تشمل المسوَّ
جمع وتحليل وبث إحصاءات الصحة، ووضع المعايير التي تتعلق بالتصنيف الدولي للأمراض 

  والحسابات الوطنية الخاصة بالصحة.
  وإتاحتها تنظيم المنتجات الطبية

وسائل التشخيص وغيرها و الإنصاف في الصحة العمومية على إتاحة الأدوية واللقاحات  تحقيق يتوقف
من التكنولوجيات الطبية الأساسية عالية الجودة بأسعار ميسورة. فالأسعار الميسورة تخفف العبء الواقع 
على ميزانيات الصحة في كل مكان ولكنها تتسم بأهمية خاصة في البلدان النامية، حيث لايزال أغلب 

خاص. وتتعاظم أهمية إتاحة الأدوية بأسعار الناس يدفعون ثمن خدمات الرعاية الصحية من مالهم ال
ميسورة نظراً للعبء المتزايد للأمراض غير السارية. وذلك لأن الأفراد قد يحتاجون إلى العلاج الدائم على 
مدى الحياة؛ ولأن الحصول على الأدوية الأساسية في وقت مبكر من دورة المرض قد يقي من العواقب 

حقاً. ومن الواضح أن تحسين إتاحة المنتجات الطبية له أهمية محورية الوخيمة التي قد تترتب عليه لا
لتحقيق التغطية الشاملة. ويمثل تحسين الفعالية والحد من الفاقد عنصرين مهمين من عناصر سياسة 

  التمويل الصحي. 

لى وتشمل هذه الأولوية عدة عناصر بما في ذلك ترشيد الشراء وتفضيل استخدام المنتجات الجنيسة ع
المنتجات الأصلية في الوصفات الطبية؛ وتعزيز بحث وتطوير المنتجات الطبية التي تحتاج إليها البلدان 
المنخفضة الدخل؛ والاختبار المسبق للصلاحية الذي يسهل دخول الجهات الصانعة التي تنتمي إلى 

  البلدان النامية إلى الأسواق. 

لكنه سيركز على نحو متزايد على تهيئة الظروف التي وسيستند العمل المستقبلي إلى هذه العناصر و 
تتيح المزيد من الاعتماد على الذات، ولاسيما في بلدان الإقليم الأفريقي. وفي الظروف حيث يوفر 
الإنتاج المحلي فرصاً حقيقية لزيادة إتاحة المنتجات وتوفرها بأسعار ميسورة، ستدعم المنظمة نقل 

قليمية للبحث والتطوير والابتكار فهي موجودة بالفعل. ولذا فإن الحلقة التكنولوجيا. أما الشبكات الإ
المفقودة في العديد من البلدان تتمثل في توفر القدرة الوطنية الكافية على التنظيم. ولذا فإن تنمية 

لي منظمة المستقبالسلطات التنظيمية الإقليمية والوطنية ودعمها، سيصبحان أولوية كبرى بالنسبة لعمل ال
  لحد تدريجياً من الاعتماد على البرامج العالمية للاختبار المسبق للصلاحية.من أجل افي هذا المجال، 

الحد من الوفيات والمراضة والخلل الاجتماعي الناتج عن الأوبئة والكوارث  التأهب والترصد والاستجابةويستهدف 
الغذاء، من خلال الأنشطة الخاصة بالوقاية والتأهب الطبيعية والصراعات والطوارئ البيئية والطوارئ المتعلقة ب

  ف وتستخدم نهجاً متعدد القطاعات.والاستجابة والتعافي التي تستهدف بناء القدرة على التكيُّ 
 

وتكمن أهمية هذه الفئة بالنسبة لعمل المنظمة في أن البلدان والمجتمعات التي كرست الاستثمارات للحد 
الطوارئ أصبحت أكثر قدرة على الصمود للكوارث وعلى الاستجابة  من المخاطر والتأهب وإدارة

لمقتضياتها على نحو أكثر فعالية بغض النظر عن أسباب الخطر. وثانياً، لايزال هناك تباين شديد بين 
، كان الدول الأعضاء من حيث قدراتها على التأهب والاستجابة للمخاطر الوخيمة وطويلة الأجل. وثالثاً 

  طر الطوارئ في الماضي أثر محدود نظراً لما اعتراه من التشتت وعدم الفعالية. لإدارة مخا
  

ويتمثل التغيير الأساسي الضروري لعمل المنظمة في وجوب السعي إلى تحقيق نهج أكثر شمولاً للحد 
ذلك استجابة لكافة الأخطار والمخاطر على نحو يعمل على دمج الوقاية  من الكوارث. وسيتطلب

المحسنة والحد من مخاطر الطوارئ والتأهب والترصد والاستجابة والتعافي المبكر. وفضلاً عن ذلك 
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يعكس هذا النهج الدروس المستفادة من البلدان التي تعرضت مؤخراً للكوارث العظمى، ولاسيما ضرورة 
ب مع سلطات الدفاع المدني والجيش والشرطة واستغلال مزاياها مجتمعة. وسيصبح مثل العمل عن كث

هذا النهج أساساً للعمل على صعيد المنظمة وفي داخل الدول الأعضاء وسيرسي الروابط مع عمليات 
لقُطري الإصلاح المماثلة في النظام الإنساني الدولي الأوسع نطاقاً. ولتحقيق الأثر الأمثل على المستوى ا

  سيتم دمج هذا النهج في خطط إدارة مخاطر الكوارث الوطنية التي تسهم في تحسين الحصائل الصحية.  
  

  القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة 
تتمثل الأولوية الرئيسية في ضمان أن البلدان تحظى بالقدرات الأساسية اللازمة للاضطلاع بمسؤولياتها 

. وتشمل ٢٠١٦) قبل الموعد النهائي المحدد في عام ٢٠٠٥صحية الدولية (التي تنص عليها اللوائح ال
هذه المسؤوليات التشريعات الوطنية، والسياسة والتمويل، والتنسيق واتصالات مراكز الاتصال الوطنية؛ 
والترصد؛ والاستجابة؛ والتأهب؛ والإبلاغ عن المخاطر؛ والموارد البشرية؛ والمختبرات. وستتولى المنظمة 
دعم الجهود التي تبذلها البلدان والإبلاغ عن التقدم المحرز. وفضلاً عن ذلك فإن دور المنظمة سيكون 

ونُظم إدارة المعلومات والاتصالات على المستوى  اتاسإرشاد السيعملية نزاهة  تعزيزالاستمرار في 
ة لأحداث الصحة العمومية بعلى النحو اللازم لكشف الاستجاوالحفاظ عليها العالمي والإقليمي والقُطري، 

  والتحقق منها وتقييمها وتنسيقها.   عند وقوعها الوخيمة
 

  إدارة مخاطر الطوارئ وإدارة الأزمات
. ويتمثل ينبغي أن تكون الصحة في صميم الاستجابة للكوارث الطبيعية وغيرها من حالات الطورائ

الغرض العام من عمل المنظمة في المساعدة على تهيئة الأوضاع التي تكون فيها البلدان أكثر تأهباً 
تعطل  وتقليصتوفر الحماية القصوى لصحة الناس تشهد للتصدي لعواقب الطوارئ على الصحة، والتي 

لوطنية، وليست الهيئات السفر والتجارة إلى حده الأدنى. وينبع هذا الغرض من منطلق أن السلطات ا
الخارجية، هي المسؤولة عن التنسيق والإدارة، وأن دور المنظمة وغيرها من عناصر الأمم المتحدة هو 
بناء القدرات اللازمة لكي تقوم بذلك بنجاح. وسيسترشد العمل بإطار جديد للاستجابة الطارئة لتعزيز 

بما في ذلك الاستجابة الوطنية للصراع والكوارث قدرات إدارة مخاطر الطوارئ المتعددة من أجل الصحة، 
الطبيعية، وتغطية تسلسل التأهب والاستجابة والتعافي المبكر، مع التركيز بصفة خاصة على التأهب. 
وتتماشى استراتيجية المنظمة في هذا الصدد مع برنامج التغيير للجنة الدائمة المشتركة بين الوكالات 

  خطار الكوارث.والمنتدى العالمي للحد من أ
 

  الأمراض التي قد تسبب أوبئة وجوائح
سيتمحور التركيز حول دعم تنفيذ الأطر والاتفاقات الدولية ذات الصلة مثل الإطار الخاص بالتأهب 
لمواجهة الأنفلونزا الجائحة وخطة العمل العالمية الخاصة بلقاحات الأنفلونزا، وكذلك الآليات الراسخة 

لأخرى التي قد تسبب الأوبئة مثل مراكز الاتصال الوطنية المعنية باللوائح الصحية المعنية بالاعتلالات ا
الدولية، وشبكة الإنترنت، والوثائق والتقارير الحاسمة الأهمية، ونشرة منظمة الصحة العالمية، والسجل 

التركيز  الوبائي الأسبوعي لمنظمة الصحة العالمية. وسيتمحور الدعم المقدم للبلدان حول التأهب مع
على الأوبئة ذات المخاطر الأعلى، بما في ذلك دعم قدرات التشخيص الحاسمة الأهمية وبعض 
الإمدادات المختارة من خلال آليات الشبكات والمخزونات. وستعالج هذه الأولوية الثغرات الرئيسية في 

لنماذج التنبؤية لأنماط المرض؛ المعرفة اللازمة لتعزيز الاستجابة العالمية للأوبئة، بما في ذلك استخدام ا
من الثغرات في البحوث التطبيقية والتشغيلية (بما في ذلك تعزيز مجموعة من  اً واسع اً نطاقكما ستعالج 

الاستراتيجيات لمحاربة مقاومة المضادات الجرثومية)؛ والثغرات في توافر المنتجات المهمة. ويشمل 
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بشأن انتقاء السلالات لصنع لقاحات الأنفلونزا، واستعمال  العمل وضع وبث المعايير والتوصيات الدولية
اللقاحات في مكافحة الأمراض الأخرى التي قد تسبب الأوبئة (بما في ذلك الكوليرا والالتهاب الكبدي 

  والتهاب السحايا).
  

  السلامة الغذائية
منقولة بالأغذية. وكذلك تنطبق مبادئ الكشف والتقييم والوقاية والإدارة على مخاطر الصحة العمومية ال

خيارات إدارة المخاطر المسندة بالبيِّنات لمكافحة الأخطار ذات الأولوية في  يقوم علىفإن التأهب 
السلسلة الغذائية بأكملها. وسيعطي العمل في المستقبل أولوية خاصة للروابط بين الزراعة والصحة 

  العمومية والروابط بين تنظيم الأغذية والأدوية.
  

  شلل الأطفال صالاستئ
طارئة برمجية تمتد كأولوية خلال السنوات الست لبرنامج العمل العام.  استئصال شلل الأطفاليُعد 

ويتمثل الهدف المباشر في القضاء التام على فيروس شلل الأطفال البري. وبعد ذلك ستنشأ الحاجة إلى 
كما سينبغي الترصد والاحتواء والاستجابة للفاشيات المتفق عليها دولياً لقطع الشوط الأخير من المرض؛ 

توصل إلى توافق آراء إقليمي للتحول عن اللقاحات الفموية؛ وتوافق آراء عالمي حول هدف وإجراءات ال
   .استئصال شلل الأطفالتأمين التركة التي سترثها الصحة العمومية ب
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  ٤الفصل 
  الوظائف التمكينية والخدمات المؤسسية 

تشمل هذه الفئة الوظائف والخدمات التي تسهم في تحقيق حصائل إصلاح تصريف الشؤون والإدارة في المنظمة، 
وبالتحديد ضمان "تعزيز الاتساق في مجال الصحة العالمية، على أن تضطلع المنظمة بدور قيادي في تمكين 

مساهمة في ضمان الصحة لكل الشعوب" الجهات الفاعلة العديدة المختلفة من الاضطلاع بدور نشط وفعال في ال
و"منظمة تسعى إلى تحقيق الامتياز؛ وتتسم بالفعالية والكفاءة والقدرة على الاستجابة والموضوعية والشفافية 

  والمساءلة". 
 

ن المنظمة من الاضطلاع بدور القيادة في مجال الصحة على يشمل الوظائف التي تمكِّ  هذه الفئة ولذا فإن نطاق
دور القيادة  أيضاً  نحو أكثر فعالية على المستوى القُطري والإقليمي وعلى مستوى المقر الرئيسي. ويشمل نطاقها

 اللازم داخل المنظمة وعلى كافة مستوياتها لضمان تحقيق التآزر والاتساق والشفافية، وكذلك الخدمات اللازمة
  لضمان نزاهة وفعالية وظائف المنظمة وبيئة العمل المحيطة بها.  

وتتمثل التحديات المطروحة في هذه الفئة في التحديات التي تم تحديدها في عنصري تصريف الشؤون والإدارة في 
ة عملية إصلاح المنظمة، ألا وهي مواءمة واتساق عمليات تصريف الشؤون؛ وإجراء الأجهزة الرئاسية للمنظم

لعمليات صناعة القرار على نحو يتسم بمزيد من الاستراتيجية؛ والمشاركة الفعالة مع أصحاب المصلحة الآخرين. 
وتشمل التحديات في مجال الإدارة تقديم الدعم التقني والسياساتي الذي يتسم بمزيد من الفعالية إلى الدول 

وتحديد الأدوار والمسؤوليات على مستوى المقر  الأعضاء، مع التركيز بصفة خاصة على تعزيز الوجود القُطري
الرئيسي والمستويين الإقليمي والقُطري بمزيد من الوضوح؛ وتعيين ملاك وظيفي يلائم احتياجات كافة مستويات 
المنظمة؛ وتوفير التمويل الذي يتسم بمزيد من إمكانية التنبؤ به وبالمرونة والذي يتواءم مع الأولويات المتفق 

 نحو فعال؛ وضمان أنها قادرة علىضمان خضوع المنظمة للمساءلة وقدرتها على إدارة المخاطر على عليها؛ و 
   ا.بدورها وبإنجازاته الجماهير المختلفةتعريف 

مراقبة وتنفيذ إصلاحات الإدارة وتصريف الشؤون الاستراتيجية. كما تشمل هذه الفئة أيضاً وظائف  ٦وتغطي الفئة 
تنظيمية المستمرة. وبخلاف الفئات الأخرى، لا يتم التعبير عن سلسلة النتائج من خلال الأمانة الإدارية وال

المساهمة في تغطية الخدمات الصحية أو الحصيلة الصحية. وإنما يتم الحكم على المنجزات المحددة من خلال 
أو استطلاع آراء مؤشرات الأداء والأسس المرجعية المتفق عليها والمطبقة من قِبل المنظمات المشابهة، 

  مستخدمي الخدمات. 

ثمة حاجة إلى المزيد من العمل لوضع القياسات المجمَّعة للحصائل مع إيضاح صلتها بالمؤشرات 
المزمع استخدامها لرصد إصلاحات المنظمة في مجال تصريف الشؤون والإدارة. وهذه القياسات غالباً 

ف الشؤون الصحية، وزيادة إمكانية التنبؤ بتمويل ستطبق على سبيل المثال على زيادة فعالية تصري ام
المنظمة، وزيادة قدرات المكاتب القُطرية للمنظمة، والقيمة المثبتة في مقابل المال فيما يتعلق بالخدمات 

  المؤسسية، وقوة نظام  إدارة المخاطر.
الاستراتيجي والروتيني في طبيعته على حد سواء  - ونظراً لأن هذه الفئة تغطي نطاقاً عريضاً من العمل 

دة الميزانية البرمجية المقترحة يتمحور حول عدد من المجالات  - فإن القسم الخاص بها من مسوَّ
هذه الأقسام جميعها والمجالات الفرعية المواضيعية كطريقة لتنظيم نطاق واسع من المُخرجات. وليست 

دة الحالية لبرنامج العمل العام التي لا تقدم سوى نبذة عامة عن العناصر الرئيسية لهذه  موجودة في المسوَّ
دات التالية.   الفئة. وسيلزم الأمر إجراء مواءمة أدق لبنية كل من الوثيقتين في المسوَّ
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  القيادة في مجال الصحة
ل تصريف الشؤون الصحية والتأثير على تصريف شؤون القطاعات الأخرى تضطلع المنظمة بدور القيادة في مجا

لصالح الصحة، وذلك من خلال التفاعل مع نطاق عريض من أصحاب المصلحة على المستوى العالمي 
والإقليمي والقُطري. وتشمل هذه الجهات صناديق الأمم المتحدة والبرامج والوكالات المتخصصة؛ والهيئات 

لمانية الدولية الأخرى؛ ومنظمات التكامل السياسي والاقتصادي الإقليمية؛ والمصارف الإنمائية الحكومية والبر 
وغيرها من الجهات المقدمة للمساعدة الإنمائية الرسمية؛ والمؤسسات الخيرية؛ ونطاقاً واسعاً من الشراكات المعنية 

المية؛ وكذلك منظمات المجتمع المدني بالصحة العالمية، بما في ذلك تلك التي تستضيفها منظمة الصحة الع
والمنظمات غير الحكومية، وبعض المنظمات التجارية المختارة التي تنتمي إلى القطاع الخاص. وفضلاً عن 
ذلك، يهتم العمل في هذا المجال بالتنسيق الداخلي على صعيد كافة مستويات المنظمة، حتى تتمكن المنظمة من 

عم الصحة العالمية. وأخيراً، فإن العمل يغطي إدارة الشراكات التي تستضيفها اتخاذ مواقف ثابتة وقاطعة لد
  المنظمة ومراقبتها وتيسيرها. 

  الوجود القُطري
فإن  ة من عناصر برنامج الإصلاح. ولذايُعد دور المنظمة القيادي على المستوى القُطري عنصراً ذا أهمية خاص

التي تزيد من فعالية  ،والخدمات التنظيمية ،وتنمية قدرات الموظفين ،الفئة تغطي خدمات السياسات والإدارةهذه 
مكاتب المنظمة في البلدان والمناطق والأقاليم، وتلك التي تشكل بصفة عامة تعاون المنظمة مع البلدان التي ليس 
للمنظمة فيها وجود مادي. ويعني ذلك من الناحية العملية تحديث العمليات والأدوات اللازمة لوضع استراتيجيات 

تتواءم مع السياسات  كل استراتيجية أنها عدادلبلدان بصفة منتظمة؛ وضمان عند إالتعاون بين البلدان في كافة ا
موجودة  ةناصر الرئيسية لتلك الاستراتيجيوالاستراتيجيات والخطط الصحية الوطنية؛ وضمان عند الاقتضاء أن الع

 تسعىعاون بين البلدان، في إطار عمل الأمم المتحدة للمساعدة الإنمائية. وفيما يتجاوز عملية استراتيجيات الت
د المكاتب القُطرية بالدعم يتدفق المعلومات من المكاتب القُطرية وإليها وفيما بينها، وتزو  إلى تيسير هذه الوظيفة

ها علماً بآخر التطورات على صعيد المنظمة. وتتطلب القيادة القُطرية المواءمة بين احتياجات البلاد إحاطتاللازم و 
كما تنص عليها استراتيجية التعاون بين البلدان) والملاك الوظيفي ومجموعة المهارات وفئات وأولويات المنظمة (

التصنيف في المكاتب القُطرية. وأخيراً فإن تعزيز قدرات المنظمة فيما يتعلق بالقيادة القُطرية يتطلب توفير خدمات 
طرية في مختلف البلدان والمناطق والأقاليم تنمية قدرات الموظفين المصممة خصيصاً لتلائم احتياجات المكاتب القُ 

(ولاسيما في مجال دبلوماسية الصحة)؛ وتعزيز إجراءات اختيار رؤساء هذه المكاتب؛ وإعداد قائمة بأسماء من 
  يصلحون لرئاستها. 

  والحشدتصريف الشؤون 
والمناقشات حول قضايا  دعماً للدور القيادي للمنظمة، تعمل المنظمة بمثابة منسق لنطاق واسع من المفاوضات

ذ هذا الدور التنظيمي على المستوى الصحة العمومية بين الدول الأعضاء وغيرها من أصحاب المصلحة. وينفَّ 
القُطري فيما يتعلق بالتنسيق بين الشركاء في مجال الصحة؛ وعلى المستوى الإقليمي فيما يتعلق بالقضايا العابرة 

لة بمجموعات البلدان أو الأقاليم الكاملة؛ وعلى مستوى المقر الرئيسي للحدود وغيرها من القضايا ذات الص
يتعلق بعدد متزايد من الاجتماعات الحكومية الدولية. وفضلاً عن ذلك، تجتمع الدول الأعضاء وتعمل  فيما

مانة، بما فة شؤون منظمة الصحة العالمية نفسها. ولذا فإن هذا العنصر يغطي الدعم الذي تقدمه الأصرِّ بصفتها مُ 
في ذلك الخدمات اللغوية، إلى كافة عمليات تصريف الشؤون الخاصة بالمنظمة، وهي الاجتماعات المقررة في 
المقر الرئيسي (اجتماعات جمعية الصحة العالمية والمجلس التنفيذي) واجتماعات اللجان الإقليمية وكذلك اللجان 

ت القانونية مصالح المنظمة في كافة المعاملات التي تتطلب الحكومية الدولية والأفرقة العاملة. وتحمي الخدما
  المشورة القانونية وهي جزء من أجزاء هذا العنصر.
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  على المستوى الاستراتيجي السياسات والتخطيط والإدارة وتنسيق الموارد
من خلال آليات مثل فريق السياسات العالمية،  الإدارة العليا يغطي دورو  .يتناول هذا العنصر قيادة الأمانة

لضمان الاتساق والتآزر والمواءمة بين مختلف مستويات الأمانة بما في ذلك مراقبة وتوجيه عملية إصلاح 
التخطيط الاستراتيجي، وإدارة الميزانية، وتقييم الأداء، وتعبئة الموارد، والإبلاغ على  . كما يشمل أيضاً المنظمة

يات الثلاثة. وما يكتسي أهمية خاصة هو وضع النهوج الجديدة للتمويل المصممة لزيادة إمكانية التنبؤ المستو  كافة
  بتمويل المنظمة ومرونته واستدامته، والتفاوض بشأن هذه النهوج وتنفيذها.

  الاتصالات الاستراتيجية
عني المشهد المؤسسي المتزايد السياسي على صعيد العالم. ويالاهتمام إن قضية الصحة محط الاهتمام العام و 

التعقيد، وظهور الأطراف الفاعلة الجديدة التي تؤثر على صناعة القرار في مجال الصحة، والتغطية الإعلامية 
ساعة، والطلب المتنامي من جانب الجهات المانحة والسياسيين والجمهور على إثبات أثر عمل  ٢٤على مدار 

صالات السريعة والفعالة وجيدة التنسيق قد أصبحت ضرورية. وتشمل المنظمة بوضوح، أن الحاجة إلى الات
العناصر الرئيسية لاستراتيجية الاتصالات ضمان خدمة قادرة على تلبية الطلبات المفاجئة لمواجهة الطوارئ؛ 

صلحة ونهجاً استباقياً للعمل مع الموظفين ووسائل الإعلام لتوضيح دور المنظمة وأثرها؛ وقياس آراء أصحاب الم
  في المنظمة بانتظام. 

  إدارة المعارف
تُعد إتاحة البيِّنات المحدثة وآراء الخبراء والمعرفة القُطرية المتعمقة جميعها ضرورية لبناء الكفاءة المهنية لموظفي 

بث وإدارة المعلومات  المنظمة على كافة مستوياتها والحفاظ عليها. وتتغير طريقة ضمان هذه الإتاحة وضمان
المهنية الملائمة بسرعة كبيرة. وستركز استراتيجية وخدمات إدارة المعرفة الحديثة للمنظمة نفسها، على الاستخدام 
عالي المردود للتكنولوجيات للسماح للموظفين بخلق المعرفة الملائمة لأدوارهم المهنية وتسجيلها وتخزينها 

. وهناك صلة وثيقة بين النُظم الموضحة أعلاه فيما يتعلق بالوجود القُطري وبين واستعادتها واستخدامها وتبادلها
النُظم اللازمة لضمان استفادة الموظفين على كافة مستويات المنظمة من إدارة المعارف. ويغطي هذا الموضوع 

ن الخبراء الاستشاريين، أيضاً السياسات والنُظم اللازمة لتنسيق علاقات المنظمة بالمراكز المتعاونة معها وبلجا
ولإدارة كافة جوانب إصدارات المنظمة المنشورة، بما في ذلك العمل على وضع سياسات النشر المتاح للعموم من 
خلال إدارة حقوق النشر. وأخيراً فإن هذا الموضوع يتناول مراقبة الجودة كجانب محدد من جوانب إدارة المخاطر. 

وجيهية الالتزام التام بأفضل الممارسات في كيفية استخدام البيِّنات في إعداد وتكفل لجنة استعراض المبادئ الت
المبادئ التوجيهية لمنظمة الصحة العالمية وتوصياتها. وتؤدي لجنة استعراض الشؤون الأخلاقية وظيفة مماثلة 

  فيما يتعلق بإجراء البحوث التي تمولها المنظمة على نحو أخلاقي.
 

  اطرالمساءلة وإدارة المخ
بمزيد من الفعالية والشمول في صميم عملية الإصلاح الإداري للمنظمة. ولذا  على نحو يتسمتقع إدارة المخاطر 

فإن هذا العنصر يشمل نطاقاً واسعاً من الخدمات الضرورية لتحقيق هذا الهدف. وتستند هذه الخدمات إلى إطار 
، مع وجود إجراءات راسخة لضمان تحديث هذا يغطي كافة جوانب إدارة المخاطر ويتخذ شكل سجل للمخاطر

السجل بانتظام وتقديم التقارير عن الامتثال وتخفيف المخاطر إلى الإدارة العليا للمنظمة للنظر فيها. ولضمان 
عمل نظام إدارة المخاطر على نحو فعال، سيتم تعزيز خدمات المراجعة والمراقبة الداخلية، وإنشاء مكتب جديد 

مع التركيز على معايير السلوكيات الأخلاقية من جانب الموظفين وضمان وضع أعلى معايير  -للأخلاقيات 
الممارسة في مجال الأعمال (ولاسيما فيما يتعلق بتضارب المصالح والإفصاح عن البيانات المالية). وسيعمل 

ز، وسيراقب تنفيذ السيا سة الجديدة بشأن الإفصاح عن مكتب الأخلاقيات عن كثب مع نظام العدالة الداخلي المُعزَّ
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المعلومات. ويدعم إدارة المخاطر في الأمانة لجنة الخبراء الاستشاريين المستقلة التي توفر فضلاً عن ذلك الصلة 
بين خدمات المراقبة الداخلية والأجهزة الرئاسية في المنظمة، من خلال المجلس التنفيذي ولجنته الفرعية، لجنة 

الإدارة. وأخيراً فإن هذا الموضوع يشمل وظيفة المراقبة فيما يتعلق بالتقييم وبتعزيز التقييم كجزء البرنامج والميزانية و 
  يتجزأ من وظائف المنظمة على كافة مستوياتها وتسهيل إجراء عدة دراسات تقييمية مستقلة. لا

  التنظيم والإدارة
تنفيذ عمل المنظمة بفعالية وكفاءة في مجال يغطي هذا العنصر الخدمات التنظيمية الأساسية التي يستند إليها 

المالية والموارد البشرية وتكنولوجيا المعلومات ودعم العمليات. وتتمثل أولوية خاصة في ضمان كفاية الشؤون 
إطار الرقابة المالية (كجانب محدد من جوانب إدارة المخاطر) لإصدار تصاريح النفقات وتسجيلها على النحو 

فاتر المحاسبية السليمة، وحماية الأصول وتحديد قيمة الخصوم تحديداً دقيقاً، وكذلك دقة الواجب، ومسك الد
وملاءمة توقيت التقارير المالية. وفي سياق التقشف المفروض في العديد من البلدان المانحة، تحتاج المنظمة إلى 

لتي استثمرت في ستخدام كافة الأموال اإنشاء نُظم تتيح لها أن تقُر بمزيد من الثقة وفي الوقت الملائم بكيفية ا
  نتيجة لهذا الاستخدام.  حققتهالمنظمة وبما 

التركيز فيما يتعلق بالموارد البشرية مع الإصلاحات الإدارية العامة، التي تسعى إلى ضمان أن  وكذلك يتواءم
المنظمة قادرة على استقدام واستخدام الموظفين المناسبين حيث تنشأ الحاجة إليهم؛ وإدارة عقود الموظفين 

المهني؛ واستخدام التخطيط الحديث ر ييتماشى مع القواعد المعمول بها وبأساليب تحث على التنقلات والتطو  بما
للقوة العاملة لتعزيز استمرار الوظائف الضرورية؛ وضمان أن المنظمة لديها سياسات ونُظم قائمة فيما يتعلق 

  بالموارد البشرية تتيح لها الاستجابة على وجه السرعة لظروف واحتياجات الصحة العمومية المتغيِّرة. 
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  ٥الفصل 
  

  سلسلة النتائج
  مقدمة

  

  حدث الاستثمار في منظمة الصحة العالمية فرقاً في صحة الشعوب.  يوضح هذا الفصل كيف يُ 
  

نتيجة متوقعة على  ٨٥استراتيجياً و غرضاً  ١٣على  ٢٠١٣-٢٠٠٨تحتوي الخطة الاستراتيجية المتوسطة الأجل 
هيكلاً لتخصيص الموارد وتقييم شمل كل منها عدداً من الغايات والمؤشرات. ويوفر هذا النهج يصعيد المنظمة 

ر هذا النهج الأداء داخل الأهداف الاستراتيجية وفيما بينها. ولكن فيما يتعلق بالأداء على وجه الخصوص، لم يوفِّ 
طريقة لبيان كيفية تلاقي عمل مختلف مستويات المنظمة لإحداث الفرق الكلي في الحصائل الصحية وحالات 

  دة برنامج العمل العام الثاني عشر إلى معالجة هذا القصور.الغبن في الصحة. وتسعى مسوَّ 
  

ومن الناحية المفاهيمية يتمثل التحدي المطروح في إعداد سلسلة نتائج واضحة تربط بين المُدخلات والمُخرجات 
والحصائل والأثر. وفي كل فئة من الفئات يصبح إدراج المُخرجات المنفصلة وبيان صلتها بعدد محدود من 

ائل أمراً واضحاً نسبياً. ولكن التقدم المحرز على صعيد سلسلة النتائج يدل على أن النتائج على مستوى الحص
في الوفيات الناتجة عن الأمراض غير السارية  ٪٢٥أرفع ترتبط بعدة فئات. ولذا فإن تحقيق انخفاض بنسبة 

ى العمل الخاص بالنُظم الصحية وتعزيز بل إنه يتوقف كذلك عل ،فقط ٢جة للعمل المدرج تحت الفئة يُعد نتي لا
مكافحة الأمراض التي يمكن الوقاية على ى العمل الصحة (وفي حالة عدد متزايد من السرطانات، يتوقف أيضاً عل

  منها باللقاحات). 
  

وهناك قضية مفاهيمية أخرى تتعلق بالموقع النسبي لمختلف الروابط التي تنطوي عليها سلسلة النتائج. ومن 
ر وبائي بحت، تسهم الحصائل فيما يتعلق بالحد من المخاطر وإتاحة الخدمات في خفض معدلات المراضة منظو 

دة برنامج العمل العام، تهتم المنظمة اهتماماً مماثلاً بالعمل على  والوفيات. ولكن تمشياً مع التوجه العام لمسوَّ
قوق وكقيمة في حد ذاتها. ويتم تناول هذه المسألة التمتع بالعافية والإنصاف وإتاحة الرعاية الصحية كحق من الح

من خلال تحديد "المتوسط المحسَّن للعمر المتوقع مع التمتع بالصحة" كأثر كلي لعمل المنظمة، و"التغطية 
الشاملة بالخدمات الصحية" (والتي تشمل بدورها عنصري إتاحة الرعاية الصحية والحماية المالية)، كوسيلة 

  لك.أساسية لتحقيق ذ
  

 ذه النتائجه هو أنه ينبغي التعبير عنفأما التحدي الثاني والأكثر تقنية الذي يواجه تحديد النتائج الرفيعة المستوى، 
يزال هذا الأمر في معظمه قيد التنفيذ. وفضلاً عن ذلك فهناك ذي يعول عليه. ولابطرق تتيح القياس ذا المغزى وال

. وعلى العكس فإن تحقيق بالكاملعد المنظمة مسؤولة عنها ر التي تُ مسألة الإسناد. فالمُخرجات تصف العناص
دة برنامج الآخرين الشركاءو الحصائل والنتائج على مستوى أرفع يتوقف على التعاون مع البلدان  . وتتخذ مسوَّ

العمل العام موقفاً واضحاً في هذا الصدد. فالآثار والحصائل الموضحة في هذه الوثيقة هي تلك التي ترتبط 
المنظمة في مسؤوليتها (مع الإقرار بالحاجة إلى التعاون مع الآخرين)؛  تشاركارتباطاً وثيقاً بعمل المنظمة؛ والتي 

  على أداء المنظمة ككل. والتي ينبغي الحكم من خلالها
  

إداري. فيتطلب احتساب تكاليف المُخرجات وتخصيص الموارد على صعيد البرامج  أما التحدي الثالث فهو تحدٍ 
والمستويات هيكلاً للميزانية يقوم على فئات يستبعد بعضها البعض وترتبط بالهيكل التنظيمي. وفي الوقت ذاته فإن 

دة برنامج ككل تنتُ قياسات الأداء المجمعة للمنظمة  ج عن العمل على صعيد الفئات. ولحل هذه المسألة تركز مسوَّ



  
  

 
 
 
 

  

 
 
 
 
 

 

 
 
 
 

 مرض أو العجز
 للجان الإقليمية

39 

دة  ن أن مسوَّ
الموارد وتقييم 
المدرجة أدناه 
، وتوفر بذلك 

 

وفي حين أن 
الصحة) فإن 
تقدم في الحد 
كذلك. وفضلاً 
قياس متوسط 
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ة على أنها حد للمحافظة على المكاسب التي تحققت بالفعل. ولا يُنظر إلى التغطية الشاملة بالخدمات الصحي
يادة إتاحة الخدمات العلاجية نما على أنها عملية نشطة تقوم البلدان من خلالها تدريجياً بز إ أدنى من الخدمات و 

والوقائية وحماية عدد متزايد من الأفراد من العواقب المالية الكارثية في حالة إصابتهم بالمرض. وتحافظ التغطية 
الشاملة بالخدمات الصحية على الصحة وتحسنها، ولكنها أيضاً تساعد الأفراد على تجنب الوقوع في براثن الفقر 

  لذا فإن أهميتها محورية بالنسبة لعمل المنظمة وإنجازاتها.وتحد من حالات الغبن. 
  

(في المسودة التالية: سيتم وضع قياسات التقدم وسوف تستند إلى مجموعات الأعمال القائمة (مثل تلك 
التي وردت في الأهداف الإنمائية للألفية؛ وقياسات إتاحة الخدمات أو مدى التغطية بها؛ وقياسات 

  )لقياس التغطية الشاملة بالخدمات الصحية.الحماية المالية) 
  

  خفض معدلات الوفيات والمراضة، والقضاء على الأمراض والتخلص منها
إلى جانب متوسط العمر المتوقع مع التمتع بالصحة والتغطية الشاملة بالخدمات الصحية، ثمة حاجة أيضاً إلى 

ية للوفيات والمراضة. وفيما يتعلق بالأمراض غير قياسات تبين الأثر الكلي للعمل على خفض المعدلات الإجمال
السارية تم الاتفاق على هدف إجمالي (خفض إجمالي الوفيات في العالم الناجمة عن الأمراض غير السارية بنسبة 

يتعلق بالأمراض السارية، يُعد تراجع معدل وفيات الأطفال مؤشراً  ). وفيما٢٠٢٥و ٢٠١٠في الفترة ما بين  ٪٢٥
وكذلك التراجع الإجمالي في معدلات الإصابة بهذه الأمراض. وثمة حاجة  ٣جيداً للعمل الذي يندرج تحت الفئة 

المستوى أيضاً إلى بعض قياسات الأثر التي تركز على سبب محدد، لقياس التقدم المُحرز. وأخيراً يوجد على هذا 
  ٢٠١٩.١-٢٠١٤بعض الأمراض المحددة التي يُستهدف القضاء عليها أو التخلص منها خلال الفترة 

  

  ينبغي تحديد الهدف/ معدل الانخفاض لفترة ما بعد الأهداف الإنمائية للألفية … معدل وفيات الأطفالخفض  
  بعد الأهداف الإنمائية للألفية ينبغي تحديد الهدف/ معدل الانخفاض لفترة ما… وفيات الأمومةخفض معدل  
  المقرر لعام  في العالم الهدف العالمي لخفض الوفيات الناجمة عن الأمراض غير الساريةالتقدم المحرز لتحقيق

   ٢٠١٩ينبغي تحديد معدل الانخفاض/ الهدف المحدد لعام  - ٢٠٢٥
 مثل الصحة النفسية وحالات العجز والعنف للاعتلالات غير السارية الأخرى المجمعة  ينبغي وضع القياسات

  والإصابات   
  وخفض حالات عدوى الأطفال بفيروس العوز المناعي البشري الأيدز خفض الأعداد الإجمالية للوفيات الناجمة عن

  الجديدة 
  ١٩٩٠مقارنة بعام  ٢٠١٥في عام  السلخفض معدل الوفيات في العالم الناجمة عن  
   ينبغي تحديد الهدف  –  الملارياخفض عدد الوفيات الناجمة عن  
  بأمراض المناطق المدارية المنسيةلتتبع انخفاض معدلات الإصابة  المجمعةينبغي وضع القياسات  
  شلل الأطفال وداء التنينات استئصالاستكمال  
  ٢٠١٥المتوسط بحلول عام التخلص من داء الكلب في إقليم الأمريكتين ومن البلهارسيا في إقليم شرق  
 .التخلص من الحصبة والجذام والكزاز الوليدي على الصعيد العالمي  

  

                                                              
ينبغي إجراء المزيد من العمل لتوحيد طريقة عرض النتائج، وإعداد بيانات واضحة عن الحصائل وربطها بالمؤشرات     ١

  والأهداف.
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  الحصائل
  

  ١الحد من المخاطر وإتاحة الخدمات
من أجل تحقيق هذه الآثار. وهناك حصائل على هذا المستوى، وهي الحد  يتناول المستوى التالي ما ينبغي عمله

من المخاطر وزيادة إتاحة الخدمات وتغطية التدخلات (ويتم التعبير عن بعضها من خلال الأهداف المندرجة 
  ضمن المؤشرات). 

  ٥٠تزيد نسبة المواليد الذين يرضعون رضاعة طبيعية حصراً لمدة ستة أشهر عن٪   
 ٢-من التقزم: معدل انتشار قصر القامة بالنسبة إلى العمر (انحراف معياري قدره  ٪٤٠نخفاض نسبي قدره تحقيق ا (

  في الأطفال دون الخامسة من العمر 
  متوسط التغطية العالمية بالجرعات الثلاث من اللقاح الثلاثي للخناق والكزاز والشاهوق  
  ٨٠الرئوي الذين يعالجون بالمضادات الحيوية عن تزيد نسبة الأطفال المشتبه إصابتهم بالالتهاب٪    
  ٥٠تزيد نسبة الأمهات والمواليد الذين يتلقون الرعاية التالية للولادة خلال يومين من تاريخ الولادة عن٪   
 ل نسبة النساء اللاتي يتلقين الرعاية السابقة للولادة بمعرفة موفر خدمات ماهر أربع مرات على الأقل خلال فترة الحم

   ٪٨٠د عن ـــتزي
  ٨٠نسبة النساء الحوامل اللاتي يخضعن للإشراف الماهر أثناء الولادة تزيد عن٪   
 خفض حالات حمل المراهقات ... ينبغي التحديد بمزيد من الدقة  
 (ينبغي التحديد بمزيد من الدقة) الحد من الاحتياجات غير المُلبَّاة من وسائل منع الحمل  
 مع فيروس العوز المناعي البشري الذين يتعاطون أدوية مضادة للفيروسات القهقرية  عدد الأشخاص المتعايشين  
  نسبة مرضى السل الذين خضعوا لاختبار فيروس العوز المناعي البشري في البيئات التي تشهد انتشاراً واسعاً لفيروس

  العوز المناعي البشري 
  المقاوم للأدوية المتعددة عدد مرضى السل المسجلين سنوياً في برنامج علاج السُل  
  نسبة السكان المعرضين لخطر الإصابة بالملاريا والمستهدفين من جانب أنشطة مكافحة النواقل الذين يستخدمون

  الناموسيات المعالجة بمبيدات الحشرات أو يحظون بحماية الرش الثمالي داخل الأماكن المغلقة 
 افحتها التي تجرى في البلدان ذات الأولوية التي يتوطنها المرضالتدخلات المستدامة للوقاية من حمى الضنك ومك  
  تغطية العلاج الكيميائي الوقائي لمكافحة داء الفيلاريات اللمفية وداء كلابية الذنب والبلهارسيا وحالات العدوى الديدانية

  المنقولة بالتربة والتراخوما.
  أ) التحري للكشف عن سرطان (لإصابة بها لتحقيق ما يلي: عن االتوسع في الوقاية من السرطان والكشف المبكر

في نسبة  ٪٢٥ب) زيادة (عاماً مرة واحدة على الأقل؛  ٤٩-٣٠من النساء البالغات من العمر  ٪٧٠عنق الرحم في 
ج) معدل انتشار حملة المستضد السطحي لفيروس التهاب الكبد (سرطانات الثدي المشخصة في المراحل المبكرة؛ 

  ٪١يقل عن  اءي بالوبائ
  انخفاض نسبي): معدل الانتشار الموحد حسب السن لارتفاع ضغط الدم بين الأشخاص  ٪٢٥فرط ضغط الدم (تحقيق

  عاماً  ١٨الذين تزيد أعمارهم على 
  انخفاض نسبي في تعاطي الكحول على نحو ضار بمقياس استهلاك الفرد البالغ، بلتر الكحول الصافي  ٪١٠تحقيق

  المسجل)(المسجل وغير 
  انخفاض نسبي في تدخين التبغ بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لتدخين التبغ الحالي بين من  ٪٣٠تحقيق

  عاماً  ١٥تزيد أعمارهم على 
  ١٨انخفاض نسبي في استهلاك ملح الطعام بمقياس متوسط استهلاك الملح اليومي للكبار (أكثر من  ٪٣٠تحقيق 

  عاماً) الموحد حسب السن 
  انخفاض نسبي في الخمول البدني بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن للخمول البدني بين  ٪١٠تحقيق

  عاماً. ١٨البالغين الذي تزيد أعمارهم على 
  عدم زيادة حالات سمنة البالغين بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لسمنة البالغين الذين تزيد أعمارهم على

  عاماً  ١٨
                                                              

هناك روابط واضحة بين بعض الحصائل والآثار المدرجة أعلاه، وثمة حاجة إلى قياسات جديدة و  ،العمل جاري حالياً     ١
للحد من المخاطر ومدى إتاحة الخدمات من أجل التمتع بالنشاط في مرحلة الشيخوخة وصحة المسنين،  محسنةأو 

  والصحة النفسية والعجز (بما في ذلك الصمم والعمى).
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ادة حالات سمنة الأطفال بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لسمنة الأطفال بين الأطفال دون الخامسة عدم زي
  من العمر 

  عاماً المعرضين  ٣٠بالمعالجة بالأدوية المتعددة للأشخاص الذين تزيد أعمارهم على  ٪٨٠التغطية بنسبة تزيد على
أو أكثر أو المصابين بالأمراض  ٪٣٠غية على مدى عشر سنوات بنسبة لخطر الإصابة بالنوبة القلبية أو السكتة الدما

  القلبية الوعائية بالفعل 
  معدل جراحات الساد: عدد الجراحات في العام لكل مليون نسمة 

  

  الحد من المخاطر، وإتاحة الخدمات، وإرساء النُظم الصحية القوية والمجتمعات القادرة على التكيُّف

نُظم صحية قوية وإلى إتاحة العلاج والحد من المخاطر إذا كانت لتقدم خدمات صحية أفضل.  تحتاج البلدان إلى
ويستلزم ذلك مراعاة احتياجات النُظم في حالة الاستقرار وفي حالة الاستجابة لمخاطر وطوارئ الصحة العمومية. 

ر عن بعضها من خلال الأهداف ويشمل الجدول أدناه الحصائل فيما يتعلق بإدارة مخاطر الطوارئ (ويتم التعبي
  ١المندرجة ضمن المؤشرات).

  
  النُظم الصحية 

  المؤشر الوطني لتغطية التدخلات فيما يتعلق بالخدمات الأساسيةعدد/ نسبة الدول الأعضاء التي يشهد فيها  
  تحسناً 

 ) :خاصة بقطاع الصحة تشتمل على أهداف وغايات؛  لديها استراتيجية وطنية) ١عدد/ نسبة الدول الأعضاء التي
) وتُصدر تقرير تقييم أداء قطاع الصحة لتزويد ٣استعراضاً سنوياً لأصحاب المصلحة المتعددين؛ (  وتُجري )٢(

  الاستعراضات السنوية بالمعلومات اللازمة 
 تقل عن ١: (ن مالها الخاصم باهظةنفقات دت ــعدد/ نسبة الدول الأعضاء حيث نسبة الأسر المعيشية التي تكب (

وحيث لاتزيد النسبة في الخمس الأفقر من الأسر المعيشية عليها في الخمس الأغنى (يستخدم لقياس  )٢٪ (××
  )تحقيق التغطية الشاملة بالخدمات الصحيةالتقدم  المُحرز في 

  بسبب دفع تكاليف الخدمات  الفقرالتي أصابها  الأسر المعيشيةعدد/ نسبة الدول الأعضاء التي تبلغ فيها نسبة
  ٪ ××الصحية من مالها الخاص، أقل من 

  للتنظيم خدمات الرعاية الصحية  مقدميعدد الدول الأعضاء التي يخضع فيها سداد مستحقات  
  الخدمات لمقدميالاعتماد المناسبة عدد الدول الأعضاء التي تطبق إجراءات   
  نظيمية المناسبة على المنتجات الطبيةالرقابة التعدد الدول الأعضاء التي تطبق  
  ومدى إتاحتها أسعار الأدوية والمنتجات الطبيةعدد الدول الأعضاء التي لديها نُظم لرصد  
  في المشتريات العامة ورد  الأخيرة ثة خلال السنوات الخمسالمحدَّ  قائمة الأدوية الأساسيةعدد البلدان التي تستخدم

  التكاليف
 أثر المخاطر البيئية والمهنيةتي تطبق السياسات القطاعية التي تقي و/ أو تخفف من عدد الدول الأعضاء ال   
 العاملة الصحية وىيُحدد لاحقاً: مؤشر الق  

                                                              
عند الاقتضاء سيتم تحويل هذه الأعداد إلى و  ،يتم التعبير عن معظم مؤشرات النُظم الصحية بأعداد الدول الأعضاء    ١
هناك عدة قياسات إضافية لازمة بما في ذلك تلك التي تتعلق بالقوة العاملة الصحية. و ام مطلقة أو نسب سكانية. أرق
  الإحصاءات الصحية العالمية. ستستند المؤشرات الخاصة بالإنصاف إلى القياسات الجاري متابعتها حالياً من خلالو 
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  تشهد ذات الموثوقيةأسباب الوفاة عدد/ نسبة الدول الأعضاء حيث تغطية تسجيل المواليد والوفيات التي تتضمن ،
  ٪ ٩٠تحسناً، من بين الدول الأعضاء التي تقل فيها نسبة التغطية عن 

  له إطار قانوني وهيكل تنفيذي الغذائيةلسلامة لبرنامج عدد الدول الأعضاء التي لديها  
  كنسبة من ميزانية الصحة  ميزانية الصحة النفسيةعدد البلدان التي حققت زيادة في  
  للسلامة على الطريقشاملة للتصدي لعوامل الخطر الخمسة الرئيسية  نينقوانسبة البلدان التي لديها   
  للمستشفيات المأمونة"عدد الدول الأعضاء التي لديها برنامج نشط"  
  ًالفئات الاجتماعية الاقتصادية؟ بينالإنصاف  تتبعمؤشر  -يُحدد لاحقا  
  ً؟فيما يتعلق بالمرأةالإنصاف  تتبعمؤشر  -يُحدد لاحقا  

  على التكيُّفالقدرة 
 التي تشمل الأمراض الوبائية والجائحة.خطط إدارة مخاطر الطوارئ الوطنية  نسبة الدول الأعضاء التي لديها  
  وتحافظ  )٢٠٠٥القدرات الأساسية التي تنص عليها اللوائح الصحية الدولية (عدد الدول الأعضاء التي استوفت

  عليها.
 كل سنتين  تقييم مخاطر الطوارئ الصحية بالنسبة لأخطار متعددةالأعضاء التي تقوم بإجراء أو تحديث  عدد الدول

  على الأقل.
  كل سنتين على الأقل. تدريب على الاستجابة لطوارئ الصحة الوطنيةنسبة الدول الأعضاء التي تقوم بإجراء  
 للفئات المتضررة خلال  حالات الطوارئلصحية في نسبة الدول الأعضاء التي تقدم مجموعة أساسية من الخدمات ا

 أيام من وقوع حالة طوارئ كبرى ١٠
  

  المحددات الاجتماعية والاقتصادية والبيئية
دة الميزانية  ٣سبق الإشارة في الفصل  ترتبط محددات الصحة بسلسلة النتائج بطرق مختلفة. وكما تشمل مسوَّ

البرمجية المقترحة نطاقاً عريضاً من المُخرجات التي تتصدى لمحددات الصحة. وتشمل المُخرجات التي تتعلق 
ومياه الشرب والصرف الصحي  السلامة الغذائيةبإتاحة الخدمات على نحو منصف، ووضع المعايير فيما يتعلق ب

    ضوعات العديدة. وهي تسهم في كل فئة من الفئات في تحقيق حصائل محددة.وغيرها من المو 

على وعلى نفس المنوال، فإن الطبيعة الشاملة لمحددات الصحة تعني أنها ستسهم في نتائج المستوى الأرفع 
لحد من الفئات. فعلى سبيل المثال، قد تلعب الآثار المترتبة على سياسات التجارة الدولية دوراً في ا صعيد

التعرض إلى عوامل خطر الإصابة بالأمراض غير السارية، وفي الوقت ذاته ترسي الروابط بالأمن الغذائي وإتاحة 
الأدوية ونقل التكنولوجيا. ويُعد ضمان التصدي على نحو كافٍ لمحددات الصحة على هذا المستوى على القدر 

  دات الصحة، من أجل تحقيق الأثر المنشود.نفسه من الأهمية الذي لإنتاج حصائل محددة متعلقة بمحد

فمحددات الصحة تؤثر على النتائج بطريقة تتخطى المُخرجات والحصائل والآثار المحددة (على النحو المبين عن 
). وتُعد الظروف التي يعيش فيها الأفراد، فيما يتعلق بالبيئة المادية (المياه ٢طريق المثلث الشامل في الشكل 

والوضع  ،وما إلى ذلك)، والدخل ،والمجتمعات الآمنة ،وأماكن العمل الصحية ،هواء النظيفوال ،المأمونة
تحظى به الذي والعوامل الوراثية، على القدر نفسه من الأهمية  ،وشبكات الدعم الاجتماعي ،والتعليم ،الاجتماعي

محددات الصحة بهذا المعنى الهيكل الذي تستند إليه النتائج الصحية على كل  إتاحة الخدمات الصحية. وتُعد
  مستوى من المستويات.
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خرجات المتعلقة بالمحددات الاجتماعية ثمة حاجة إلى المزيد من العمل لضمان (أ) إلقاء الضوء على المُ 
الحصائل التي يمكن أن  أن الروابط بين هذه المُخرجات وبينو  (ب) في الميزانية البرمجية المقترحة؛

حصائل في سلسلة النتائج (بما في ذلك  تُعزى إلى العمل في مجال التنمية الاجتماعية موضحة جيداً 
أن الجانب من جوانب المحددات و  (ج) لمنظمة في تصريف الشؤون الصحية)؛بشأن دور ا ٦الفئة 

  رج في جدول المُخرجات.) مد٣الاجتماعية المتعلق بالتعميم (والذي يُعد أولوية في الفئة 
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  ٦الفصل 
  

  الموارد
  

دة التاليةسيضاف فصل عن    برنامج العمل العام.ل الموارد في المسوَّ
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دة الميزانية البرمجية المقترحة للفترة  على اللجان الإقليمية لكي تنظر فيها في مرحلة  ٢٠١٥-٢٠١٤تُعرض مسوَّ
مبكرة من مراحل إعدادها لإتاحة الاستعراض والمناقشة البرمجية للأولويات والنتائج/ المنجزات المقترحة لعمل 

طالبت الدول الأعضاء في مناقشات الأجهزة الرئاسية التي جرت مؤخراً  . وقد٢٠١٥-٢٠١٤المنظمة في الفترة 
دة برنامج العمل العام  حول برنامج الإصلاح بالمشاركة على نحو أنشط في العملية. وتُعد مناقشة وبحث مسوَّ

رشادات والإ مُدخلاتعملية موازية نظراً لوجود روابط مباشرة بين النصين. وستدعم ال ٢٠١٩-٢٠١٤الثاني عشر 
  من جانب الدول الأعضاء مواصلة إعداد كلتا الوثيقتين.

  
دة الميزانية البرمجية المقترحة للفترة  على المجلس التنفيذي  ٢٠١٥-٢٠١٤وسوف تُعرض النسخة التالية من مسوَّ

دة ٢٠١٣في كانون الثاني / يناير  إلى مناقشات ، من خلال لجنة البرنامج والميزانية والإدارة. وستستند هذه المسوَّ
  اللجان الإقليمية وستتضمن ميزانية واقعية تُحسب تكاليفها على أساس النتائج المتفق عليها.
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  مقدمة
  : إصلاح منظمة الصحة العالميةنبذة عن السياق - ١

) البرامج وتحديد الأولويات؛ ١(تتمثل المجالات الثلاثة في عملية إصلاح منظمة الصحة العالمية فيما يلي: 
 ٢٠١٩-٢٠١٤) الإصلاحات الإدارية. ويُعد إعداد برنامج العمل العام الثاني عشر ٣(تصريف الشؤون؛  )٢(

لسير قدماً بعملية إصلاح المنظمة. ويتمثل ا فيما بعد، وسيلة ضرورية ليات البرامج المرتبطة به وتنفيذهوميزان
الهدف على وجه الخصوص في تحسين الإدارة والمساءلة القائمتين على النتائج من خلال إطار بسيط ومتين 

  للتخطيط يكون بمثابة أداة فعالة للمساءلة والشفافية، ووضع البرامج وتعبئة الموارد.

لسلسلة النتائج (الأثر والحصائل) وتشير  رفيعةت المستويات الويوضح برنامج العمل العام لفترة السنوات الس
) التي ترتبط بالآثار والحصائل. وقد احتُسبت مُخرجاتالميزانيات البرمجية الثنائية بوضوح إلى منجزات الأمانة (ال

  تكاليف الميزانيات البرمجية على نحو واقعي استناداً إلى تقدير الدخل والنفقات. 

تعزيز التمويل وتعبئة الموارد والتواصل الاستراتيجي.  يتم من خلاله صك تنظيمي أساسيوتُعد الميزانية البرمجية 
لتعبئة الموارد المؤسسية ولتعزيز الاقتراحات المشتركة التي تتواءم تماماً مع أولويات المنظمة  ستخدميُ وسوف 

ادة نسبة التمويل المرن والذي يمكن التنبؤ به من أجل وتلبي احتياجات الدول الأعضاء. ويتمثل الهدف في زي
  تحقيق ميزانية ممولة تمويلاً كاملاً.

والتعليقات والاقتراحات  ٢٠١٢خدمت الفئات والمعايير التي اتفقت عليها الدول الأعضاء في شباط/ فبراير وقد استُ 
 ستين في وضع مجموعة من أولوياتالتي تقدمت بها الدول الاعضاء في جمعية الصحة العالمية الخامسة وال

دة برنامج العمل العام للفترة  المنظمة الرفيعة المستوى . وتوفر الفئات الخمس (فضلاً عن ٢٠١٩-٢٠١٤في مسوَّ
للميزانية البرمجية. واستخدمت المعايير المتفق عليها إلى جانب الوظائف  هيكل الأساسيالخدمات المؤسسية) ال

دة الميزانية الأساسية للمنظمة في تحدي د بمزيد من التفصيل الأولويات والمنجزات المؤسسية المدرجة الآن في مسوَّ
  .٢٠١٥-٢٠١٤البرمجية المقترحة للفترة 

التي و وستسترشد عملية تخصيص الموارد بالأولويات القائمة على الاحتياجات الجماعية والفردية للدول الأعضاء، 
  توفر الأساس الذي يستند إليه الترصد المنهجي والشامل للموارد والأداء. 

  التحديات والآفاق المستقبلية -الصحة العالمية  - ٢
دة التالية  دة برنامج العمل العام الثاني ١٣٢للمجلس التنفيذي  -(المسوَّ : ستتم مواءمة هذا القسم مع مسوَّ

دة التالية للميزا هذه  وستشمل .٢٠١٥–٢٠١٤نية البرمجية المقترحة للفترة  عشر وإضافتها إلى المسوَّ
دة . وسيتم تناول الجوانب ٢٠١٥-٢٠١٤استعراضاً للسياق الذي ستعمل فيه المنظمة خلال الثنائية  المسوَّ

دة برنامج العمل العام الثاني عشر والتي تتعلق بما يلي:  البارزة (الخاصة بالثنائية) التي تشتمل عليها مسوَّ
والتحديات في مجال الصحة العالمية والمشهد المؤسسي  دالسياسي والاقتصادي والاجتماعي الجدي السياق

  للصحة العالمية.)

  ٢٠١٥- ٢٠١٤ومحاور التركيز في الفترة  ٢٠١٩-٢٠١٤أولويات الفترة  - ٣
المدرجة والمعايير  ١المدرجة في الجدول  ٢٠١٩-٢٠١٤جاءت الفئات المتفق عليها والأولويات المقترحة للفترة 

دة برنامج العمل العام الثاني عشر.  ٢في الجدول    تماماً كما وردت في مسوَّ
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  فئات تحديد الأولويات والبرامج في منظمة الصحة العالمية -١الجدول 

  الأولويات*  الفئات
خفض عبء الأمراض السارية، بما  الأمراض السارية: -١

 المداريةأمراض المناطق والسل والملاريا و  الأيدزفي ذلك 
  المنسية.

 والعدوى بفيروسه الأيدز  
 السل  
 الملاريا  
 المنسية أمراض المناطق المدارية  
 الأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات  

: خفض عبء الأمراض غير الأمراض غير السارية -٢
السارية، بما في ذلك أمراض القلب والسرطان وأمراض الرئة 

النفسية والعجز والإصابات، من وداء السكري والاضطرابات 
خلال تعزيز الصحة والحد من المخاطر، والوقاية من 
الأمراض غير السارية وعوامل الخطر الخاصة بها وعلاجها 

  ورصدها.

  أمراض القلب والسرطانات وأمراض الرئة المزمنة وداء
وعوامل الخطر الرئيسية المتعلقة بها، أي: (السكري 

الغذائي غير الصحي والخمول تعاطي التبغ والنظام 
  .)البدني وتعاطي الكحول على نحو ضار

  الصحة النفسية  
  العنف والإصابات  
 حالات العجز (بما في ذلك العمى والصمم) والتأهيل  
 التغذية  

:  خفض معدلي المراضة تعزيز الصحة طيلة دورة العمر -٣
ة والوفيات، وتحسين الصحة أثناء الحمل والولادة وفترة الولاد

الحديثة والطفولة والمراهقة، وتحسين الصحة الجنسية 
والإنجابية، وتعزيز الشيخوخة النشطة والصحية، مع مراعاة 
ضرورة التصدي لمحددات الصحة ومراعاة الأهداف 
(المرامي) الإنمائية المتفق عليها دولياً، ولاسيما الأهداف 

  الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة.

  والمواليدصحة الأمهات  
 الصحة الجنسية والإنجابية للمراهقين  
 صحة الطفل  
 صحة المرأة  
 الشيخوخة الصحية وصحة كبار السن  
 تعميم مبدأ المساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان  
 الصحة والبيئة  
 المحددات الاجتماعية للصحة  

: تعزيز النُظم الصحية، وتنظيمها مع النُظم الصحية -٤
الخدمات على نحو متكامل، وتمويلها، مع التركيز على تقديم 

التركيز بصفة خاصة على تحقيق التغطية الشاملة وتدعيم 
المعلومات الصحية، وتيسير  نُظمالموارد البشرية الصحية و 

نقل التكنولوجيا، وتعزيز إتاحة المنتجات الطبية المعقولة 
التكلفة والجيدة النوعية والمأمونة والفعالة، وتعزيز بحوث 

  دمات الصحية.الخ

 سياسات الصحة الوطنية واستراتيجياتها وخططها  
  الناسالخدمات المتكاملة التي تركز على  
 تنظيم وإتاحة المنتجات الطبية  

: الترصد والاستجابة الفعالة التأهب والترصد والاستجابة -٥
لفاشيات الأمراض، والطوارئ الصحية العمومية الحادة، 

المتعلقة بالصحة في الكوارث والإدارة الفعالة للجوانب 
  الإنسانية من أجل الإسهام في الأمن الصحي.

 الأمراض التي قد تسبب أوبئة وجوائح  
 القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة  
 إدارة مخاطر الطوارئ وإدارة الأزمات  
 السلامة الغذائية   
 شلل الأطفال استئصال  

القيادة : الخدمات المؤسسية/ والوظائف التمكينية -٦
التنظيمية والخدمات المؤسسية اللازمة للحفاظ على نزاهة 

  المنظمة وفعالية أدائها.

  

  يشمل ذلك الأولويات الإضافية التي يُقترح أن تنظر فيها اللجان الإقليمية  *
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  فئات تحديد الأولويات والبرامج في منظمة الصحة العالمية -٢الجدول 
  

  المعايير
غرافية والوبائية، والمسائل الصحية الملحة بما في ذلك الاتجاهات الديمُ  الوضع الصحي الراهن -١

  والمستجدة والمنسية، مع مراعاة عبء المرض على المستوى العالمي و/ أو الإقليمي و/ أو القُطري.
 احتياجات فرادى البلدان فيما يتعلق بالدعم الذي تقدمه المنظمة كما هو مبين، وحيثما أتيح، من خلال -٢

  استراتيجية التعاون مع البلدان، وكذلك الخطط الصحية والإنمائية الوطنية.
الصكوك المتفق عليها دولياً، والتي تنطوي أو تؤثر على الصحة، مثل الإعلانات والاتفاقات وكذلك  -٣

مستوى القرارات والمقررات الإجرائية وسائر الوثائق المعتمدة من جانب الأجهزة الرئاسية للمنظمة على ال
  العالمي والإقليمي.

وجود تدخلات مسندة بالبيّنات وعالية المردود، وإمكانية استخدام المعارف والعلم والتكنولوجيا في تحسين  -٤
  الصحة.

  لمنظمة بما في ذلك:التي تتمتع بها ا النسبية اتالميز  -٥
  والمستجدة؛نات للاستجابة للمسائل الصحية الراهنة (أ) القدرة على إعداد البيِّ 

  (ب) القدرة على الإسهام في بناء القدرات؛
  (ج) القدرة على تلبية الاحتياجات المتغيرة بالاستناد إلى التقييم المستمر للأداء؛

(د) إمكانية العمل مع القطاعات والمنظمات الأخرى وأصحاب المصلحة الآخرين على تحقيق أثر كبير 
  في الصحة.

  
جوانب فترة السنوات الست التي يغطيها برنامج العمل العام، رغم أن  ١يات المدرجة في الجدول و وتخص الأول

  تغير من ثنائية إلى أخرى.تخاص داخل الأولويات المختارة قد التركيز ال
  

إلى عمل الأمانة في الفترة  " للإشارةمُخرجات، يُستخدم مصطلح "الوفي الفصول التي تتناول كل فئة من الفئات
  .ة من الأولوياتالمدرج تحت كل أولوي ٢٠١٥-٢٠١٤

  للبرمجة والميزنة  قائم على النتائج إطار - ٤
الأولى في دورة الميزانيات الثنائية الثلاث المدرجة في برنامج  ٢٠١٥- ٢٠١٤ستكون الميزانية البرمجية للفترة 
؛ ومعايير تحديد ومهمتها المنظمة ويحدد برنامج العمل رؤية .٢٠١٩-٢٠١٤العمل العام لفترة الست سنوات 

الأولويات والنتائج ذات الأولوية؛ والقسم الرفيع المستوى من إطار النتائج بما في ذلك الأهداف المتعلقة بالأثر 
  والحصائل. 

تحليلاً مفصلاً لما ينبغي عمله لتحقيق الرؤية الخاصة  ٢٠١٥-٢٠١٤ويعرض برنامج العمل المقترح للفترة 
دة برنامج العمل العام. وسيشمل مساهمات الأمانة (البالصحة كما ت ) والميزانية الواقعية مُخرجاتنص عليها مسوَّ

اللازمة لتنفيذها. وتؤكد الميزانية البرمجية كذلك على مسؤولية فرادى الدول الأعضاء فيما يتعلق بتحقيق الحصائل 
  وبتحقيق الآثار المنشودة في النهاية.

  
 صك تنظيمي بمثابة جية الأساس الذي يرتكز عليه التخطيط التشغيلي المفصل. ولذا فهيوتشكل الميزانية البرم

المستويات الثلاثة للمنظمة (المكاتب القُطرية كل مستوى من ر د دو حديالكامل لعمل المنظمة و ر عن النطاق عبِّ يُ 
  .مية والمقر الرئيسي) ومسؤولياته وموارد الميزانية المخصصة لهوالمكاتب الإقلي
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: سيتم إعداد قياسات التقدم التي ستستند إلى مجموعات الأعمال ١٣٢للمجلس التنفيذي  -(المسودة التالية 
ثل تلك التي وردت في الأهداف الإنمائية للألفية؛ وقياسات إتاحة الخدمات أو مدى التغطية بها؛ القائمة (م

  )وقياسات الحماية المالية) لقياس الإتاحة الشاملة للخدمات الصحية.

  الوفيات والمراضة، والتخلص من الأمراض والقضاء عليها معدلاتخفض 

إلى جانب متوسط العمر المتوقع مع التمتع بالصحة والتغطية الشاملة بالخدمات الصحية، ثمة حاجة أيضاً إلى 
قياسات تبين الأثر الكلي للعمل على خفض المعدلات الإجمالية للوفيات والمراضة. وقد تم الاتفاق على هدف 

ة الناجمة عن الأمراض غير السارية بنسبة إجمالي فيما يتعلق بالأمراض غير السارية (خفض الوفيات العالمي
يُعد تراجع معدل وفيات الأطفال ففيما يتعلق بالأمراض السارية، أما ). ٢٠٢٥و ٢٠١٠في الفترة ما بين  ٪٢٥

وكذلك التراجع الإجمالي في معدلات الإصابة بالأمراض السارية.  ٣مؤشراً جيداً للعمل الذي يندرج تحت الفئة 
ى بعض قياسات الأثر التي تركز على سبب محدد، لقياس التقدم المُحرز. وأخيراً يوجد على وثمة حاجة أيضاً إل

رة ـــلال الفتـــا خـــــــا أو القضاء عليهـــص منهــــالتخل دفـــــــــستهي يــــراض المعينة التـــض الأمـوى بعذا المستـــه
٢٠١٩.١-٢٠١٤  

  
  الأهداف المتعلقة بالأثر

خفــض معــدل وفيــات الأطفــال ... ينبغــي تحديــد الهــدف/ معــدل الانخفــاض لفتــرة مــا بعــد الأهــداف الإنمائيــة  •
  للألفية.

ينبغــي تحديــد الهــدف/ معــدل الانخفــاض لفتــرة مــا بعــد الأهــداف الإنمائيــة  ... الأمومــةوفيــات خفــض معــدل  •
  للألفية.

لخفــض معــدل الوفيــات العالميــة الناجمــة عــن  ٢٠٢٥المُحــرز فــي تحقيــق الغايــة العالميــة المقــررة لعــام  التقــدم •
  .٢٠١٩تحديد معدل الانخفاض/ الهدف المحدد لعام  -الأمراض غير السارية 

للاعـتلالات غيـر السـارية الأخـرى مثـل اضـطرابات الصـحة النفسـية، وحـالات العجـز، عة جمَّ مُ إعداد قياسات  •
  ف والإصابات.والعن

ـــاعي المكتســـب ( • ـــدزخفـــض العـــدد الإجمـــالي للوفيـــات الناجمـــة عـــن متلازمـــة العـــوز المن ) وخفـــض عـــدد الأي
  الحالات الجديدة لعدوى الأطفال بفيروس العوز المناعي البشري.

  . ١٩٩٠مقارنة بعام  ٢٠١٥خفض معدل الوفيات العالمية الناجمة عن السل لعام  •
  ينبغي تحديد الهدف. -الملاريا خفض عدد الوفيات الناجمة عن  •
  المنسية. أمراض المناطق المداريةلتتبع انخفاض معدلات الإصابة ب عةجمَّ المُ إعداد القياسات  •
  شلل الأطفال وداء التنينات. استئصال •
  .٢٠١٥التخلص من داء الكلب في إقليم الأمريكتين ومن البلهارسيا في إقليم شرق المتوسط بحلول عام  •
  الحصبة والجذام والكزاز الوليدي.التخلص من  •
 
  
 

                                                       

ينبغي إجراء المزيد من العمل لتوحيد طريقة عرض النتائج، وإعداد بيانات واضحة عن الحصائل وربطها بالمؤشرات     ١
  والأهداف.
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  الحصائل
 

  القادرة على التكيفالنُظم الصحية القوية والمجتمعات  إرساءالمخاطر، وإتاحة الخدمات، و  الحد من
 

تُعد الحصائل مثل الحد من المخاطر وزيادة إتاحة الخدمات وتغطية التدخلات لازمة من أجل تحقيق الآثار 
ينبغي أن تحظى البلدان بنُظم صحية قوية حتى تستطيع أن تقدم خدمات صحية أفضل.  الموضحة أعلاه. وكذلك

  ويستلزم ذلك مراعاة احتياجات النُظم في حالة الاستقرار وفي حالة الاستجابة لمخاطر وطوارئ الصحة العمومية.
 

ذه المرحلة يتم التعبير ويرد تعريف مفصل للحصائل في الفصول التي تتناول كل فئة من الفئات المقترحة. وفي ه
التي ستسهم الأولويات المدرجة في فئة معينة في  الأهداف المندرجة ضمن المؤشراتعن الحصائل من خلال 

  تحقيقها.
  

يجري العمل حالياً لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطاً وثيقاً بالأولويات، وسوف ينفذ ذلك في و 
دة    الميزانية البرمجية.النسخ المستقبلية من مسوَّ

 
  المُخرجات

 
  مساهمة منظمة الصحة العالمية

التي تتلقى الأمانة التمويل من أجلها وتخضع  مُخرجاتتوضح مساهمة الأمانة في الحصائل والأثر في شكل ال
  للمساءلة التامة بشأنها. 

 
الخاصة بكل أولوية من الأولويات في الفصول التي تتناول كل فئة من الفئات المقترحة،  مُخرجاتوتعرَّف ال

  وتستند إلى الوظائف الأساسية للمنظمة.
  

  الوظائف الأساسية لمنظمة الصحة العالمية
توفير القيادة فيما يتعلق بالمسائل ذات الأهمية الحاسمة للصحة والدخول في الشراكات التي تقتضي القيام   •

  بأعمال مشتركة؛ 
  بلورة برنامج أعمال البحوث وحفز توليد المعارف المفيدة وتجسيدها وبثها؛   •
  تحديد القواعد والمعايير وتعزيز ورصد تنفيذها؛  •

  نات؛ الخيارات الأخلاقية والسياسات العامة المسندة بالبيِّ  توضيح
  إتاحة الدعم التقني وحفز التغيير وبناء القدرة المؤسسية المستدامة؛  •
  رصد الوضع الصحي وتقييم الاتجاهات الصحية.  •

 
  أثناء التخطيط والتنفيذ التشغيلي.  مُخرجاتهذا وسوف تتحدد الأنشطة اللازمة لإنجاز ال
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  المقترحة عن الميزانية نبذة - ٥
دة الميزانية البرمجية المقترحة للفترة  والتي ستعرض إحداهما  ٢٠١٥-٢٠١٤ستشتمل النسختان التاليتان من مسوَّ

، على ٢٠١٣والأخرى على جمعية الصحة في أيار/ مايو  ٢٠١٣على المجلس التنفيذي في كانون الثاني/ يناير 
تخصيص الموارد للفئات لتستند إلى قدر أكبر من المعرفة وتتسم بمزيد من الصراحة  مبرراتأرقام الميزانية وعلى 

لى المعلومات الناتجة ع هذه المبررات دعتمويات المنظمة المختلفة. حيث ستوالأولويات والمكاتب الرئيسية ولمست
دة الميزانية البرمجية المقترح  ٢٠١٥-٢٠١٤ة للفترة عن استعراض الدول الأعضاء للنسخة الحالية من مسوَّ

  المنظمة.  مُخرجاتوإرشادتها بشأنها، ولاسيما استعراضها للأولويات والنهوج و 

(كما وردت في تقييم الأداء)  ٢٠١١-٢٠١٠وتتمثل نقطة انطلاق المناقشة في أن الأرقام الخاصة بالنفقات في 
ت والمكاتب الرئيسية (انظر قد صنفت على أساس الفئات الس ٢٠١٣-٢٠١٢والميزانية البرمجية المعتمدة 

). والغرض من ذلك هو الإشارة إلى ثقل هذه الفئات أو مدى تركيز الميزانية عليها في الثنائية ٢و ١الملحقين 
لن  ٢٠١٥-٢٠١٤الميزانية البرمجية للفترة إذ إن الماضية والثنائية الحالية، كجانب مفيد من جوانب المقارنة.  

  .تكرار المخصصات السابقة مجرد العمل المعتاد، ولن تقوم علىيتم تناولها من خلال أسلوب 

  التمويل الفعال   - ٦
  

  .٢٠١٥-٢٠١٤(سيضاف هذا الجزء في النسخة التالية من الميزانية البرمجية المقترحة 
وستعرض تفاصيل الافتراضات التي تتعلق بمصادر الدخل، أي الاشتراكات المقدرة والمساهمات الطوعية. 

  كما ستعرض عناصر تعبئة الموارد في سياق عملية إصلاح المنظمة.)

  رصد وتقييم الميزانية البرمجية  - ٧
  

ة ولتزويد عملية تنقيح السياسات يُعد رصد وتقييم الأداء ضروريين من أجل الإدارة الجيدة للميزانية البرمجي
والاستراتيجيات بالمعلومات اللازمة. وسيجري رصد تنفيذ الميزانية البرمجية في نهاية فترة الاثني عشر شهراً 

  (استعراض منتصف المدة) كما ستُجرى عملية تقييم عند استكمال الثنائية (تقييم أداء الميزانية البرمجية).
  

ويوفر استعراض منتصف المدة وسيلة لتتبع التقدم المُحرز صوب تحقيق النتائج وتقييمه. ويُسهِّل اتخاذ الإجراءات 
التصحيحية وإعادة البرمجة وتخصيص الموارد أثناء التنفيذ. وهي عملية تتيح للأمانة تحديد وتحليل العقبات 

  ق النتائج.والمخاطر التي تصادفها والإجراءات المطلوبة لضمان تحقي
  

 نجازء المنظمة وسيتضمن تقييماً لإأما تقييم أداء الميزانية البرمجية في نهاية الثنائية فهو تقييم شامل لأدا
المتفق عليها في الميزانية البرمجية وتقييماً للتقدم المُحرز صوب تحقيق الحصائل المقررة. وسيستند  مُخرجاتال

ض والحصائل المخطط لها. كما سيعرِ  مُخرجاتعلى الإنجازات مقارنة بال التقييم إلى قياس مؤشرات الأداء ويركز
  التقييم تحليل الدروس المستفادة بغية تزويد عمليات التخطيط للميزانيات البرمجية المستقبلية بالمعلومات اللازمة.
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  : الأمراض السارية١الفئة 
والعدوى بفيروسه والسل والملاريا وأمراض المناطق  الحد من عبء الأمراض السارية بما في ذلك الأيدز

  المدارية المنسية والأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات.
  

تسهم الأمراض السارية في مجملها إسهاماً كبيراً في اعتلال الصحة والفقر والوصـم الاجتمـاعي. كمـا تمثـل عقبـات 
ة على النُظم الصحية في البلدان الناميـة. ومـا لـم يتحقـق تراجـع كبرى في سبيل الصحة العالمية وتفرض أعباءً كبير 

كبير في انتشار هذه الأمراض فلن نتمكن من إنجاز الأهداف (المرامي) الإنمائية للألفية المتعلقة بالصحة والتعليم 
  والمساواة بين الجنسين والحد من الفقر والنمو الاقتصادي. 

  الأولويات والأسباب المنطقية
يــات فــي هــذه الفئــة فــي الأيــدز والعــدوى بفيروســه والســل والملاريــا وأمــراض المنــاطق المداريــة المنســية و الأولتتمثــل 

والأمــراض التــي يمكــن الوقايــة منهــا باللقاحــات. أمــا الأمــراض الســارية المهمــة الأخــرى مثــل شــلل الأطفــال والحمــى 
يُحتمـل أن تتسـبب فـي حـدوث فاشـيات أو أوبئـة الصفراء والأمراض المنقولة جنسياً ونطاق آخر من الأمراض التي 

أو جوائح (مثل الأنفلونزا والعديد من الأمراض الحيوانية المنشأ، والالتهـاب الـدماغي الفيروسـي، والالتهـاب الكبـدي) 
  فقد أُدرجت ضمن فئات أخرى (انظر الروابط أدناه). 

 
، بسـبب إسـهامها فـي والعـدوى بفيروسـه والسـل والملاريـا الأيدزوتبرز أهمية ثلاثة أمراض سارية رئيسية ألا وهـي 

عبء الوفيات والعجز في معظم أقاليم العالم. ويتسم طلب الدعم من منظمة الصحة العالمية بالاتساق في ما يزيد 
٪ مــن اســتراتيجيات التنســيق القُطــري، وفيمــا تتعلــق بكــل مــرض مــن هــذه الأمــراض الثلاثــة، هنــاك أهــداف ٨٠ لــىع

  فق عليها من قِبل أطراف متعددة. وغايات مت
  

أعلـى عـبء للإيـدز والعـدوى بفيروسـه؛ ولكـن إقليمـي  رزح تحـتما زال الإقليم الأفريقي يـ الأيدز والعدوى بفيروسه:
أوروبا الشرقية وآسيا الوسطى أيضاً يبعثان على القلق بصفة خاصة حيث إنهما الإقليمان الوحيدان اللذان يشـهدان 

  استمرار الزيادة في عدد الأفراد الذين يصابون بالأيدز والعدوى بفيروسه ويموتون لأسباب تتعلق به. 
  

الســل الســبب الرئيســي الثــاني للوفــاة الناجمــة عــن الأمــراض المعديــة علــى الصــعيد العــالمي بعــد الأيــدز يُعــد  الســل:
والعــــدوى بفيروســــه. وتتضــــمن الاتجاهــــات الرئيســــية الجديــــدة التــــي تبعــــث علــــى القلــــق والتــــي ســــتؤثر علــــى العمــــل 

  المهاجرين. المستقبلي، تفاقم مشكلة السل المقاوم للأدوية وظهور السل بين فئات المسنين و 
  

كانــت الحــالات المُقــدرة تبلــغ  ٢٠١٠يتعــرض نصــف ســكان العــالم تقريبــاً لخطــر الإصــابة بالملاريــا. وفــي  الملاريــا:
ولكـن نطـاق المنـاطق المصـابة بالملاريـا آخـذ فـي مليون حالة، وكان معظمها يقع فـي الإقلـيم الأفريقـي.  ٢١٦نحو 

لوصـول إلـى الأفـراد وسـيكون تقـديم الخـدمات اللازمـة لهـم أصـعب التقلص. وفي المناطق المتبقية سـتزداد صـعوبة ا
وسـتكون السـنوات القليلـة القادمـة حاسـمة فـي محاربـة الملاريـا نظـراً لعـدم اليقـين الاقتصـادي وللمقاومـة  وأغلى ثمنـاً.

فحـة الملاريـا إن الطفيلية لأدوية الملاريا ولمقاومة البعوض للمبيدات. وستُهدد هـذه المقاومـة التقـدم المُحـرز فـي مكا
  لم تحظ بالإدارة الجيدة.

  
رغـم أن هـذه الأمـراض لا تُعـد ضـمن الأمـراض الأكثـر إسـهاماً فـي المعـدلات  :أمراض المنـاطق المداريـة المنسـية

الإجمالية للوفيات، فإنها سبب رئيسي للعجز وتراجع الإنتاجية في صفوف بعض الفئات التي تُعـد بـين أشـد الفئـات 
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ــاً فــي العــا وهنــاك مليــار شــخص مصــاب بمــرض واحــد مــن أمــراض المنــاطق المداريــة المنســية أو أكثــر، لم. حرمان
وتتـــوافر التـــدخلات الجديـــدة والأكثـــر  ومليـــارا شـــخص معـــرض للإصـــابة بهـــا فـــي المنـــاطق المداريـــة ودون المداريـــة.

فعاليــة، ومــن شــأن الحــد مــن المــرض أن يــؤدي إلــى الإســراع بخطــى التنميــة الاقتصــادية. وتحظــى منظمــة الصــحة 
العالميـــة بوضـــع يؤهلهـــا تمامـــاً لإقامـــة الشـــراكات بـــين الحكومـــات ومقـــدمي الخـــدمات الصـــحية والجهـــات المصـــنعة 

لشــراكات. وتــرتبط هــذه الأمــراض ارتباطــاً وثيقــاً بالصــحة كحــق مــن حقــوق للمستحضــرات الصــيدلانية وتعزيــز هــذه ا
  الإنسان، وبالحد من الفقر، وبفعالية تصريف الشؤون. 

 
مليــون وفــاة ســنوياً بفضــل التمنيــع.  ٢,٥يــتم تجنــب مــا يُقــدَّر بنحــو الأمــراض التــي يمكــن الوقايــة منهــا باللقاحــات: 

٪ فـــي وفيـــات الأطفـــال دون ٢٣فـــي تراجـــع بنســـبة  ٢٠٠٨و ١٩٩٠وأســـهم لقـــاح الحصـــبة بمفـــرده مـــا بـــين عـــامي 
الخامسة من العمر. ولكـن الثغـرات فـي تغطيـة التمنيـع والمسـاواة فيـه مـا زالـت قائمـة فيمـا بـين البلـدان وفـي داخلهـا، 
حيــث تقــل معــدلات التمنيــع فــي المنــاطق الريفيــة عنهــا فــي المنــاطق الحضــرية، ويزيــد معــدل التغطيــة فــي الخُمــس 

  ه في الخُمس الأفقر. ليمن السكان ع الأغنى
 

  التحديات
مع التحول من العمل استجابةً للحالات الطارئة إلى نموذج طويل الأجل ومستدام لتقديم  الأيدز والعدوى بفيروسه:

الخـــدمات، تنشـــأ الحاجـــة إلـــى تبســـيط المقـــررات العلاجيـــة والتكنولوجيـــات للتوســـع فـــي إتاحـــة مضـــادات الفيروســـات 
، وتسهيل دمج الخدمات في تقديم التدخلات، بما في ذلك التدخلات بشأن السل والملاريا وصحة الأمهـات القهقرية

والمواليــد والأطفــال والتهــاب الكبــد الفيروســي وإدمــان المخــدرات. ولا يتــاح لأكثــر مــن نصــف الأشــخاص المســتحقين 
يــة الحصــول علــى العــلاج بأســعار للعــلاج بمضــادات الفيروســات القهقريــة الحصــول عليهــا. وســيظل ضــمان إمكان

ميسورة قضية رئيسية في ظل زيادة مقاومة الأدوية وانخفاض هامش الربح بالنسبة لأدوية الخط الأول، مع احتمال 
  خروج صانعي المنتجات الجنيسة ذوي الحجم الكبير من السوق.

  
ســـيين مـــع اســـتمرار مســـتويات يظـــل تشـــخيص الســـل المقـــاوم للأدويـــة المتعـــددة وعلاجـــه يمـــثلان تحـــديين رئي الســـل:

مقاومة الأدوية في الارتفاع. ويُعـد ضـمان الإتاحـة الكافيـة للتشـخيص ولخـط العـلاج الأول ضـرورياً لإحـراز التقـدم. 
وفــي  وفــي ظــل القيــود المفروضــة علــى الاقتصــاد يصــبح التمويــل الــداخلي المســتدام لخــدمات الســل حاســم الأهميــة.

ن البلـــدان أعضـــاء مجموعـــة "بـــريكس" (البرازيـــل والاتحـــاد الروســـي والهنـــد الوقـــت الحاضـــر هنـــاك انقســـام واضـــح بـــي
 ٪٩٥حرز تقدم سريع في مجال مكافحة السل وحيـث تسـهم مصـادر وطنيـة بنحـو حيث يُ والصين وجنوب أفريقيا)، 

  .٪٥١من التمويل، مقارنة بالبلدان ذات العبء المرتفع، حيث لا تتجاوز نسبة التمويل المحلي 
  

إلـى التشـخيص الـدقيق. ويتطلـب ذلـك بـدوره زيـادة إتاحـة  بالاسـتنادثمة حاجة إلى توسع هائل فـي العـلاج  الملاريا:
اختبارات التشخيص السريعة وانخفاض التكلفة. وسيُسفر احتمال توفر لقـاح عـن ظهـور الطلـب علـى المشـورة حـول 

  ة استعمال هذا اللقاح وأماكن وظروف استعماله.طريقوضع القواعد بشأن 
  

لحفـاظ علـى إمـدادات مـن أجـل اسيكتسي التعاون مع الجهـات الصـانعة أهميـة  أمراض المناطق المدارية المنسية:
  الدواء، رغم أنه على المدى الطويل سينبغي التحول من الهبات إلى صناعة المنتجات الجنيسة. 

  
يليــة ضــرورية للتــأثير علــى تصــميم تُعــد العمليــات الابتكاريــة التحو  الأمــراض التــي يمكــن الوقايــة منهــا باللقاحــات:

اللقاحــات ونُظــم تقــديم اللقاحــات؛ وتحســين إدارة اللقــاح والحــد مــن الاعتمــاد علــى سلســلة التبريــد حســب الاقتضــاء؛ 
  وتعزيز رصد الآثار الدوائية الضارة؛ ودعم تقييم كفاءة وفعالية منتجات اللقاح الجديدة.
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حــديات الأخــرى غيــاب بيانــات الرصــد والترصــد ذات الجــودة. أمــا وفضــلاً عــن هــذه الاحتياجــات المحــددة، تشــمل الت
البحــث، ولاســيما فيمــا يتعلــق بمضـــادات الميكروبــات والمبيــدات الحشــرية، فيعوقـــه نقــص التمويــل وغيــاب الاهتمـــام 

تاحة أما الابتكار والتكنولوجيات فتتحرك ببطءٍ شديد ما بين مرحلة التطوير ومرحلة الإو بأمراض الفئات الأشد فقراً. 
  بأسعار ميسورة، ولاسيما في البلدان المنخفضة الدخل.

  
وثمــة حاجــة إلــى السياســات والاســتراتيجيات والإرشــادات الوطنيــة القويــة والقائمــة علــى البيِّنــات لضــمان أن البــرامج 

  الوطنية الخاصة بالأمراض تقُر بنهج المحددات الاجتماعية والاقتصادية للصحة وتتضمنه.

علــى غيــاب النهــوج المتكاملــة للأمــراض الســارية وضــعف المواءمــة مــع الخطــط الوطنيــة، وذلــك مــن وينبغــي التغلــب 
وهنـــاك فـــرص متاحـــة علـــى ســـبيل المثـــال، للتوســـع فـــي الـــدعم المقـــدم للتمنيـــع  خـــلال التعـــاون والتنســـيق المكثفـــين.

والتــدخلات ذات الصــلة بالطفولــة، بالاعتمــاد علــى الشــراكات والمبــادرات الحاليــة وبالمواءمــة مــع العمــل الــذي نفــذه 
  شلل الأطفال. استئصالالعاملون في مبادرة 

  
  النهوج الاستراتيجية

ستســتمر منظمـــة الصــحة العالميــة فـــي وضــع القواعــد والمعـــايير و حــت هـــذه الفئــة. تنــدرج أربعــة نهـــوج اســتراتيجية ت
العالمية، والمبادئ التوجيهية المبسطة بشأن العـلاج، وتكنولوجيـات الوقايـة، واختبـارات التشـخيص، ومنصـات تقـديم 

  اللقاحات، والعلاج الكيميائي الوقائي. 
  

ت والخطــط وتقييمهــا مــن خــلال مــا يلــي: العمــل مــع الــدول كمــا ستســهل المنظمــة صــياغة السياســات والاســتراتيجيا
الأعضــــاء والشــــركاء والمجتمعــــات المحليــــة، بمــــا فــــي ذلــــك المجتمــــع المــــدني، لوضــــع وتنفيــــذ السياســــات العالميــــة 

دة التكاليف وأُطـر الرصـد والتقيـيم. وسـيتم دعـم ذلـك بوسـاطة دمـج حدَّ والاستراتيجيات الإقليمية والوطنية والخطط المُ 
المعلومــات لتحســين عمليــات صــناعة القــرار القائمــة علــى البيِّنــات، وبواســطة رصــد الوضــع العــالمي والإقليمــي نُظــم 

والقُطري عن طريق جمع المعلومات وتحليلها وإعداد إسقاطات عن مسارات عبء المـرض والإبـلاغ والإشـهاد عنـد 
  الاقتضاء.

  
الأمم المتحدة المشترك المعني بفيروس العـوز المنـاعي أمثال برنامج  وستعمل منظمة الصحة العالمية مع شركائها

البشــري/الأيدز، والمرفــق الــدولي لشــراء الأدويــة، وشــراكة دحــر الملاريــا، وشــراكة دحــر الســل، والصــندوق العــالمي 
لمكافحـــة الأيـــدز والســـل والملاريـــا، وخطـــة رئـــيس الولايـــات المتحـــدة الطارئـــة للمســـاعدة فـــي مجـــال مكافحـــة الأيـــدز، 

مبــادرة الحصــبة والحميــراء لضــمان  ف العــالمي مــن أجــل اللقاحــات والتمنيــع، كمــا ســتعمل مــع المبــادرات مثــلوالتحــال
تحقيق التكامل. وسيتم دعم الشركاء في وضع أدوات وابتكارات ومنافع استراتيجية جديدة. وكذلك ستُشـرك المنظمـة 

رية. وسيسـتمر العمـل مـع نطـاق مـن الشـركاء مـن الشركاء التقنيين والمجتمعـات المحليـة لتعزيـز قـدرات المـوارد البشـ
فـي  ٢٠٢٠مراض والتخلص منها التي حُددت لعـام القطاعين العام والخاص لتحقيق الأهداف الخاصة بمكافحة الأ

  "خارطة الطريق للتنفيذ" التي وُضعت لتسريع العمل للتغلب على الأثر العالمي للأمراض المدارية المنسية.
  

ظمة دعمهـا للبلـدان وتؤكـد علـى الملكيـة الوطنيـة والاسـتدامة والتكامـل مـن خـلال مـا يلـي: تعزيـز عزز المنوأخيراً ستُ 
القدرات الوطنية على كافة المسـتويات مـن أجـل اسـتدامة نجـاح البـرامج، وترصـد المـرض، ورسـم السياسـات، وتنفيـذ 

كافحـــة الأمـــراض الســـارية أو وإشـــراك القطاعـــات الأخـــرى وضـــمان مســـتوى عـــالٍ مـــن الالتـــزام السياســـي بم؛ البـــرامج
  .وتوثيق الروابط مع النُظم الصحية لمواجهة العقبات التي تعوق النُظم الصحية ؛التخلص منها
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  الروابط
(صــــحة الأمهــــات والمواليــــد والأطفــــال  ٣(الأمــــراض غيــــر الســــارية) والفئــــة  ٢فــــي كــــل مــــن الفئــــة  ١الفئــــة  تســــهم

 ١(الترصد)، وتستفيد منها جميعـاً. وهنـاك تعـاون متبـادل بـين الفئـة  ٥(النُظم الصحية) والفئة  ٤والمراهقين) والفئة 
ــنُظم الصــحية. وكــذلك فهنــاك روابــط بالفئــة  فيمــا ٥والفئــة  فيمــا يتعلــق  ٥يتعلــق بجهــود مكافحــة المــرض وتعزيــز ال

  ) الخاصة بتعزيز المختبرات العامة؛ والأمراض المنقولة بالأغذية. ٢٠٠٥بمتطلبات اللوائح الصحية الدولية (
  

  الحصائل
لمندرجـة ضـمن المؤشـرات) التـي ستسـهم فيما يلي الحصائل (يتم التعبير عن بعض الحصائل من خلال الأهـداف ا

   في تحقيقها أولويات هذه الفئة.

(يجري العمل لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطاً وثيقاً بالأولويات والمُخرجات. وسوف ينفذ ذلك 
دة الميزانية البرمجية.)   في النسخ المستقبلية من مسوَّ

الذين يتعاطون أدوية مضادة للفيروسات  البشريالعوز المناعي عدد الأشخاص المتعايشين مع فيروس  •
  (الأيدز والعدوى بفيروسه).القهقرية 

نسبة مرضى السل الذين خضعوا لاختبار فيروس العوز المناعي البشري في البيئات التي تشهد انتشاراً  •
  (السل).واسعاً لهذا الفيروس 

طة مكافحة النواقل ممن يستخدمون نسبة السكان المعرضين لخطر الملاريا والمستهدفين من جانب أنش •
الناموسيات المعالجة بمبيدات الحشرات أو يحظون بحماية الرش الثمالي داخل الأماكن المغلقة 

  (الملاريا).
ومكافحتها التي تنفذ في البلدان ذات الأولوية التي يتوطنها  الضنكالتدخلات المستدامة للوقاية من حمى  •

  المنسية).(أمراض المناطق المدارية المرض 
 ،والبلهارسيا ،وداء كلابية الذنب ،تغطية العلاج الكيميائي الوقائي لمكافحة داء الفيلاريات اللمفية •

  (أمراض المناطق المدارية المنسية).والتراخوما  ،وحالات العدوى الديدانية المنقولة بالتربة
  (السل).ية المتعددة عدد مرضى السل المسجلين سنوياً في برنامج علاج السُل المقاوم للأدو  •
(الأمراض التي متوسط التغطية العالمية بالجرعات الثلاث من اللقاح الثلاثي للخناق والكزاز والشاهوق  •

  يمكن الوقاية منها باللقاحات).
  

  المُخرجات
  الأيدز والعدوى بفيروسه

والعـــدوى بفيروســـه وتحقيـــق الغايـــات  تســـهيل تنفيـــذ الاســـتراتيجية العالميـــة لقطـــاع الصـــحة بشـــأن الأيـــدز  •
. ٢٠١٥الخاصة بالإتاحة الشاملة وغايات التخلص من انتقال العدوى من الأم إلى الطفل المقررة لعام 

وضع برنـامج وغايـات ومؤشـرات وخطـط قطـاع الصـحة العـالمي بشـأن فيـروس العـوز المنـاعي البشـري 
  .٢٠١٥ عام لفترة ما بعد
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الــدول الأعضــاء فــي تحــديث السياســات وتنفيــذها، وتصــريف شــؤون البــرامج  تقــديم الــدعم التقنــي لتعزيــز  •
وتنفيـذها، وتعزيـز الـنُظم الصـحية وتعبئـة المـوارد بطـرق مـن بينهـا وضـع بروتوكـولات وإجـراءات تشــغيل 

  .موحدة بدعم من الشبكات الإقليمية (بما في ذلك المراكز المتعاونة مع المنظمة ومراكز المعرفة)

وجيهيــــة والإرشــــادات السياســــاتية المجمعــــة والمبســــطة للوقايــــة مــــن العــــدوى بفيــــروس العــــوز المبــــادئ الت  •
)؛ وفيمــا يتعلــق بــبعض التكنولوجيــات ٢٠١٥المنــاعي البشــري وعلاجهــا فــي الأطفــال والكبــار (تحــديث 

العلاجيــة والوقائيــة المختــارة، بمــا فــي ذلــك تلــك التــي تتعلــق باختبــار العــدوى بفيــروس العــوز المنــاعي 
بشــــري، والعــــلاج الوقــــائي قبــــل التعــــرض، وختــــان الــــذكور، وأدويــــة فيــــروس العــــوز المنــــاعي البشــــري ال

وتشخيصه، ومأمونية الدم والحقن، للوصول إلى الفئات الرئيسية وإزالة العقبات في سبيل الإتاحة وعدم 
ري وغيرهـا مـن يتعلـق بـدمج البـرامج المعنيـة بفيـروس العـوز المنـاعي البشـ المساواة بين الجنسين، وفيما

البــرامج الصــحية بمــا فــي ذلـــك البــرامج الخاصــة بالســل وصـــحة الأمهــات والأطفــال والمواليــد والصـــحة 
  الجنسية والإنجابية وإدمان المخدرات والالتهاب الكبدي الفيروسي.

تسهيل التوصل إلى توافق الآراء العلميـة بشـأن بـرامج البحـث لتطـوير اللقاحـات ذات الأولويـة وتنظيمهـا   •
  والأدوات التشخيصية الجديدة اللازمة للترصد.

صـــياغة النهـــوج لتعزيـــز عناصـــر الـــنُظم الصـــحية ذات الأهميـــة الحاســـمة مـــن خـــلال الأنشـــطة المتعلقـــة   •
بفيــروس العــوز المنــاعي البشــري، بمــا فــي ذلــك المعلومــات والتخطــيط الاســتراتيجي، والمشــتريات وإدارة 

كاملــة، ونُظــم المجتمعــات المحليــة، والقــوى العاملــة فــي مجــال الإمــدادات، ونمــاذج تقــديم الخــدمات المت
  .الصحة

إعــداد التقــارير المرحليــة العالميــة والإقليميــة والقُطريــة عــن اســتجابة قطــاع الصــحة للوقايــة مــن فيــروس   •
العوز المناعي البشري وتوفير العلاج والرعاية للمصابين به، والتخلص مـن انتقـال العـدوى بـه مـن الأم 

  طفل، ومقاومة الفيروس للأدوية.إلى ال

  السل

تقديم الإرشادات السياساتية المُحدَّثة والابتكارية بشأن السل، بما في ذلك الرعاية المقدمة لحـالات السـل   •
المرتبطــة بفيــروس الأيــدز والســل المقــاوم للأدويــة المتعــددة، ونهــوج تشــخيص الســل، وتحــري الســل بــين 

جتمعية المتكاملة للوقاية من السل ورعاية المصابين به. علـى الصـعيد الفئات المُعرَّضة، والخدمات الم
الإقليمي، تكييف الإرشادات السياساتية نظراً لاختلاف الظروف الإقليمية والقُطرية، بما فـي ذلـك إعـداد 

  نماذج تقديم الخدمات.

والمقـــررات العلاجيـــة إعـــداد المبـــادئ التوجيهيـــة المحدثـــة، بمـــا فـــي ذلـــك تلـــك التـــي تتنـــاول أدويـــة الســـل   •
الجديدة لحالات المرض الحساسة للأدويـة والمقاومـة للأدويـة، والعـلاج الوقـائي، والممارسـات المختبريـة 
فيما يتعلق بالسل (بما في ذلك السلامة البيولوجية والاعتماد وإدخال طرق التشخيص السريع) ومعايير 

التوجيهية والقواعد والمعايير فيمـا يتعلـق بالسـل  الرصد والتقييم. على الصعيد الإقليمي، تكييف المبادئ
وعــلاج السُــل المقــاوم للأدويــة المتعــددة، والعــلاج الوقــائي، والممارســات المختبريــة، وممارســات الرصــد 

  والتقييم، في كافة الدول الأعضاء.
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ليـات الإقليميـة تقديم الدعم التقني المنسق من خلال آلية المساعدة التقنية لمكافحة السل وغيرها مـن الآ  •
تعزيز ترصد حالات السل والوفيـات الناتجـة عنـه و والقُطرية لدعم تنفيذ استراتيجية برنامج "دحر السل". 

  استناداً إلى التقييم المنهجي والمسوح الوطنية الخاصة بالانتشار.

  .٢٠١٥ عام وضع الاستراتيجية العالمية والغايات الجديدة بشأن السل لفترة ما بعد  •

تشــمل الأولويــات العالميــة والإقليميــة والقُطريــة فيمــا يتعلــق ببحــوث  ٢٠١٥يــز "خارطــة طريــق" لعــام تعز   •
  السل لتحسين الوقاية والرعاية والمكافحة، وتعزيز التعاون بين البلدان في مجال البحوث التشغيلية.

والــذي  العــالميالتقريــر الســنوي لمنظمــة الصــحة العالميــة الخــاص بمكافحــة الســل علــى الصــعيد إعــداد   •
يتنــاول الرعايــة والمكافحــة والتمويــل اســتناداً إلــى بيانــات الســل التــي تــم جمعهــا وتحليلهــا علــى المســتوى 

  الوطني والإقليمي والعالمي.

  الملاريا 

، علـى أن تشـمل خطـة ٢٠٢٥-٢٠١٥وضع استراتيجية عالمية لمكافحة الملاريا والتخلص منها للفترة   •
  عالمية محدثة لاحتواء مقاومة الآرتيميسينين.

وضـع الإرشــادات المحدثـة بشــأن الاختبــار التشخيصـي والعــلاج، والتــدبير العلاجـي المتكامــل للأمــراض   •
ى طبقات، والترصد، والكشف الوبائي والاستجابة، والتخلص من الحموية، ومكافحة النواقل، والتقسيم إل

  المرض، ومكافحة الملاريا بين فئات المهاجرين وفي الحضر.

(تقريــر عــالمي) والتقــارير الإقليميــة والقُطريــة القائمــة علــى  العــالم التقريــر الخــاص بالملاريــا فــي إعــداد  •
  مقاومة الأدوية ومقاومة المبيدات الحشرية. تعزيز الترصد داخل البلدان؛ والتقارير العالمية عن

تقديم الـدعم التقنـي وبنـاء قـدرات السـلطات الصـحية الوطنيـة اللازمـة لمكافحـة الملاريـا والـتخلص منهـا،   •
بمـــا فـــي ذلـــك إعـــداد الأدوات البرمجيـــة والتدريبيـــة لـــدعم تنفيـــذ الاســـتراتيجيات التـــي توصـــي بهـــا منظمـــة 

  خبرات الفرق التقنية العاملة. الصحة العالمية، والاستفادة من

  أمراض المناطق المدارية المنسية

  تسهيل تنفيذ خارطة الطريق الخاصة بأمراض المناطق المدارية المنسية.  •

وزارات الصــــحة بالإرشــــادات التقنيــــة لتكييــــف سياســــات المنظمــــة ومبادئهــــا التوجيهيــــة، وتحديــــد  تزويــــد  •
الاحتياجات على المستوى القُطـري، ودعـم آليـات التنسـيق الخاصـة بـأمراض المنـاطق المداريـة المنسـية 
بهـــدف التوســـع فـــي الوقايـــة وكشـــف الحـــالات، والتـــدبير العلاجـــي للحـــالات ومكافحـــة أمـــراض المنـــاطق 

تقديم الدعم التقني للبلدان لتعزيز الرصـد والتقيـيم والترصـد وتقـدير و المدارية المنسية، وتحسينها جميعاً. 
  المخاطر والاعتماد/ الإشهاد على التخلص من بعض أمراض المناطق المدارية المنسية المختارة.

ة للأمـــراض المداريـــة المنســـية تقـــديم الإرشـــاد السياســـاتي والتقنـــي للبلـــدان لزيـــادة إتاحـــة الأدويـــة الأساســـي  •
  .ودعمها في البلدان
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تنســـيق التجـــارب الســـريرية لتحديـــد علاجـــات أكثـــر فعاليـــة ومأمونيـــة وإعـــداد اختبـــارات تشخيصـــية أســـرع   •
وأبســــط للأمــــراض المداريــــة المنســــية التــــي تعوزهــــا الأدوات (قرحــــة بــــورولي، وداء المثقبيــــات الأفريقــــي 

  .)الضنكاغاس، والداء العليقي، وحمى وداء الليشمانيات، وداء ش ،البشري

إعداد الأدوات والاستراتيجيات لعلاج أمراض الفقر المعدية ومكافحتهـا، وتحسـين القـدرات البحثيـة علـى   •
  المستويين الفردي والمؤسسي لتمكين البلدان من الاستجابة لاحتياجاتها الخاصة بالمكافحة بنفسها.

قيــيم التــدخلات الخاصــة بــأمراض المنــاطق المداريــة المنســية وضــع المبــادئ التوجيهيــة بشــأن رصــد وت  •
  ومكافحة النواقل، والمبادئ التوجيهية التشغيلية بشأن بناء القدرات وتطبيق العلاج الكيميائي الوقائي.

  الإشهاد على القضاء على داء التنينات.  •

فـــي مجـــال مكافحـــة أمـــراض  إعـــداد تقـــارير الرصـــد والتقـــارير الســـنوية عـــن التقـــدم المُحـــرز والإنجـــازات  •
المناطق المدارية المنسية والتخلص منهـا والقضـاء عليهـا مـن خـلال تعزيـز رصـد وتقيـيم التـدخلات مـن 

  جانب المسؤولين عن التدبير العلاجي لهذه الأمراض.

  الأمراض التي يمكن الوقاية منها باللقاحات

تسهيل تنفيذ ورصد خطة العمل العالمية الخاصة باللقاحات على المستوى العالمي والإقليمي والقُطري،   •
  وتنسيقها وتقديم التقارير المرحلية السنوية بشأنها.

  تكثيف التنسيق في مجال التخلص من الحصبة والحميراء.  •

و/ أو المحدثة للبلـدان، مـن أجـل إعـداد وضع معايير الإرشادات/ الأدوات/ المعايير التنظيمية الجديدة   •
وتنفيـــذ اســـتراتيجية "الوصـــول إلـــى كـــل مجتمـــع" لتعزيـــز المســـاواة فـــي إتاحـــة التمنيـــع؛ ولإضـــافة لقاحـــات 
لجــــداول التمنيــــع الوطنيــــة، وتأســــيس منصــــات جديــــدة لتقــــديمها، ودمــــج تقــــديم التــــدخلات ذات الصــــلة، 

  .ولاستعراض برامج التمنيع، وترصد مأمونية اللقاحات

إعطــاء أولويــات البحــث للتصــدي للعقبــات التــي تواجــه التمنيــع، ولمكافحــة الأمــراض التــي يمكــن الوقايــة   •
  منها باللقاحات والتخلص منها، ولخصائص نُظم التمنيع المستقبلية.

تقديم الدعم التقنـي لإدارة بـرامج التمنيـع وتخطيطهـا ورصـدها وترصـدها، ولتنفيـذ الاسـتراتيجيات المتسـقة   •
  ن مكافحة الالتهاب الرئوي والإسهال وسرطان عنق الرحم.بشأ

إصدار التقارير العالمية السنوية عن تغطية التمنيع واتجاهات المرض وجودة اللقاحات المستخدمة فـي   •
  برامج التمنيع الوطنية.

 توصيف المنتجات المستهدفة فيما يتعلق باللقاحات ومعدات التمنيع الجديدة. إعداد  •
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  : الأمراض غير السارية٢الفئة 
وأمــراض الرئــة  ،والســرطانات ،الحــد مــن عــبء الأمــراض غيــر الســارية، بمــا فــي ذلــك الأمــراض القلبيــة الوعائيــة

والاضــطرابات النفســية، وكــذلك العجــز والإصــابات، مــن خــلال تعزيــز الصــحة والحــد مــن  ،وداء الســكري ،المزمنــة
  وامل الخطر الخاصة بها والوقاية منها وعلاجها ورصدها.مخاطر الإصابة بالأمراض غير السارية وع

غيــر الســارية الســبب الرئيســي للوفــاة علــى الصــعيد العــالمي. ويهــدد العــبء المتنــامي لهــذه الأمــراض  تُعــد الأمــراض
بتجاوز قدرات النُظم الصـحية، ويـرتبط ارتباطـاً وثيقـاً بـالفقر وشـل التنميـة الاقتصـادية علـى مسـتوى الاقتصـاد الكلـي 

ن وبــين الفئــات الســكانية. وســتؤدي العولمــة يــؤدي إلــى عــدم المســاواة بــين البلــدا مــاوعلــى مســتوى الأســر المعيشــية، 
  والتحول الحضري السريع وشيوخة السكان إلى زيادة انتشار الأمراض غير السارية. 

 ،وتقــع مجموعــة مــن الاعــتلالات غيــر الســارية الأخــرى ضــمن نطــاق هــذه الفئــة، بمــا فــي ذلــك الاضــطرابات النفســية
وصـحة الفـم  ،وسـوء التغذيـة ،وحالات العجز ،عن حوادث الطرقوالإصابات الناجمة  ،والآثار المترتبة على العنف

  واضطرابات الكلى. ،والاضطرابات الوراثية ،والعينين

  الأولويات والأسباب المنطقية
جانبــاً مهمــاً مــن جوانــب برنــامج العمــل الصــحي العــالمي. وســيتطلب  تمثــل أصــبحت الأمــراض غيــر الســارية مــؤخراً 

القطاعات على المستوى العالمي والإقليمي والوطني والمحلي. وقـد أوضـحت الـدول النجاح العمل المنسق والمتعدد 
الأعضــاء دور المنظمــة القيــادي فــي هــذه المهمــة فــي الإعــلان السياســي للاجتمــاع الرفيــع المســتوى للجمعيــة العامــة 

  . ٢٠١١للأمم المتحدة بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها في أيلول/ سبتمبر 
 ،والســـرطانات ،الأربعـــة الرئيســـية (أمـــراض القلـــب الأمـــراض غيـــر الســـاريةوســـيتمثل محـــور التركيـــز الأساســـي فـــي 

والنظـام الغـذائي غيـر  ،للإصـابة بهـا (تعـاطي التبـغ وعوامل الخطر الرئيسيةوداء السـكري)  ،وأمراض الرئة المزمنة
ويــؤدي التحــول الحضــري الســريع وتحــول ســلوك  وتعــاطي الكحــول علــى نحــو ضــار). ،والخمــول البــدني ،الصــحي

الســكان صــوب الأنمــاط المعيشــية غيــر الصــحية معــاً إلــى زيــادة عوامــل خطــر الإصــابة بــالأمراض غيــر الســارية. 
ويــزداد انتشــار الأمــراض غيــر الســارية فــي البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الــدخل لــيس فقــط بــين الأعــداد المتناميــة 

فـي أكثـر سـنوات العمـر إنتاجيـة كـذلك. وأشـد مـا يسـتوقف هـذا الاتجـاه النظـر فـي أفريقيـا  لمسنين، بـل وبـين الأفـرادل
حيـــث مـــن المتوقـــع أن يزيـــد عـــبء المـــرض الـــذي يُعـــزى إلـــى الأمـــراض غيـــر الســـارية ليتجـــاوز الأمـــراض الســـارية 

  . ٢٠٣٠حلول عام لتصبح هذه الأمراض سبب الوفاة الأكثر شيوعاً ب ،وأمراض الأمومة والفترة المحيطة بالولادة
ملايــين وفــاة مبكــرة فــي البلــدان الناميــة. ويُعــد فــي الوقــت  ٦ لــىيتســبب تعــاطي التبــغ فــي مــا يزيــد ع تعــاطي التبــغ:

٪ من كافـة السـرطانات وسـيظل السـبب الأعظـم مـن أسـباب الوفـاة التـي يمكـن تجنبهـا فـي ٣٠الحاضر مسؤولاً عن 
ة الوفيات إن لـم تـتم السـيطرة عليـه. ويُعـد سـوء التغذيـة لـدى ٪ من كاف١٠سيتسبب في  ٢٠٢٠العالم، وبحلول عام 

وفـي المقابـل  ٪ من إجمالي وفيات الأطفال دون الخامسة مـن العمـر.٣٥الأطفال سبب الوفاة في نسبة تقدر بنحو 
٪ مــن حــالات الوفــاة فــي العــالم ٦مليــون شــخص نتيجــة لزيــادة الــوزن أو الســمنة. وتــرتبط نســبة  ٢,٨يمــوت ســنوياً 

تعـــاطي الكحـــول علـــى نحـــو ضـــار. وفـــي اســـتطاعة نتيجـــة لمليـــون شـــخص ســـنوياً  ٢,٥مول البـــدني. ويمـــوت بـــالخ
الخــدمات الصــحية الأوليــة الفعالــة والعادلــة التــي تقــدم التــدابير العلاجيــة المحسَّــنة للمــرض، أن تســهم فــي تحســين 

  الحصائل الصحية في كافة هذه المجالات. 
تســتمر علــى مــدى الحيــاة وتتعلــق بكافــة فئــات عمــل منظمــة الصــحة العالميــة،  تُعــد التغذيــة قضــية شــاملة التغذيــة:

لأمــراض غيــر الســارية. ويؤهــب ســوء التغذيــة فــي مرحلــة مــا قبــل بالنســبة لولكنهــا تمثــل أيضــاً أولويــة فــي حــد ذاتهــا 
ي المستقبل. الميلاد وانخفاض الوزن عند الميلاد للإصابة بالسمنة وفرط ضغط الدم وأمراض القلب وداء السكري ف

 ،٪ من إجمالي عـبء المـرض العـالمي. أمـا تعـاطي الكحـول١١ويتسبب نقص التغذية لدى الأمهات والأطفال في 
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فتـرتبط جميعهـا بمخـاطر  ،والإصابة بـداء السـكري أثنـاء الحمـل ،وسمنة الأمهات غير المشروعة، العقاقيروتعاطي 
  مماثلة لدى الأمهات والأطفال. 

تشـير البيِّنـات الحاليـة إلـى ثمانيـة اعـتلالات نفسـية تحظـى بالأولويـة، ألا وهـي الاكتئـاب والفصـام  الصحة النفسية:
وغيرهمــا مــن الاضــطرابات الذُهانيــة، والانتحــار، والصــرع، والخــرف، والاضــطرابات الناجمــة عــن تعــاطي الكحــول، 

سية لدى الأطفال، تسهم بأكبر نسبة ، والاضطرابات النفالعقاقير غير المشروعةوالاضطرابات الناجمة عن تعاطي 
ن بــالاعتلالات يالمصــابالخاصــة بمــن المراضــة فــي معظــم البلــدان الناميــة. وتكتســي حمايــة وتعزيــز حقــوق الإنســان 

  النفسية في مواجهة انتهاكات حقوق الإنسان أهمية حاسمة.
ي البلــدان الناميــة، رغــم أن ٪ مــن الوفيــات الناجمــة عــن حــوادث الطــرق فــ٩٠ لــىيقــع مــا يزيــد ع :العنــف والإصــابات

عدد المركبات الموجودة بها يقل عن نصـف المركبـات الموجـودة فـي العـالم. ويمثـل الأطفـال والشـباب البـالغون أقـل 
  ٪ من القتلى والمصابين في حوادث التصادم على الطرق. ٣٠عاماً من العمر أكثر من  ٢٥من 

ر في البلدان النامية، ويُعد السـاد (الكتاراكـت) السـبب ٪ من المصابين بضعف البص٩٠يعيش نحو  حالات العجز:
مليون شخص ممن يعيشون فـي البلـدان الناميـة مـن حـالات ضـعف السـمع المعتدلـة  ٢٢٠الرئيسي للعمى. ويعاني 

  إلى البالغة.

  التحديات
ع الوبـاء. وهـذه إن النهوج التي تركز على قطاع وحيد للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها لم تنجح في قم

وفـــي ســـياق  التـــدخلات التـــي تركـــز علـــى عوامـــل الخطـــرالأمـــراض يمكـــن الوقايـــة منهـــا إلـــى حـــد بعيـــد مـــن خـــلال 
تشـمل  استجابة متعددة القطاعـات ومنسـقة وقويـةويتطلب تحقيق ذلك  .السياسات التي تشكلها محددات الصحة

ذها علـى المسـتوى الـوطني، وتضـمن فـي الوقـت ذاتـه القطاع الخاص وتـدعم إعـداد البـرامج الفعالـة والمتكاملـة وتنفيـ
. وتمـارس قـوى السـوق تـأثيراً كبيـراً علـى قـدرة الأفـراد علـى عدم تأثير المصالح الراسخة سلباً على رسـم السياسـات
ا مـن جوانـب أنمـاطهم المعيشـية. وتتطلـب القيـادة فـي هـذا مـالاختيارات الصحية فيما يتعلق بمأكلهم ومشربهم وغيره

للتصـــدي للاتجاهـــات الســـلبية ولإيجـــاد طـــرق تســـتطيع الـــدوائر  المشـــاركة البنـــاءة مـــع الـــدوائر الصـــناعيةالمجـــال 
  الصناعية والتجارية من خلالها أن تسهم في تحقيق أهداف الصحة العمومية وألا تقوضها. 

امج الوطنيـة بشـأن عـاملاً حاسـماً فـي تحديـد التقـدم المُحـرز فـي البـر  الثغرات في توفير الخـدمات الأساسـيةوستمثل 
الأمــراض غيــر الســارية، ولاســيما فــي البلــدان المنخفضــة والمتوســطة الــدخل. وعلــى ســبيل المثــال، يمكــن التصــدي 
للاضطرابات النفسـية مـن خـلال تـوفير العـلاج والرعايـة جيـدي النوعيـة، ومـع ذلـك فـلا تتلقـى الأغلبيـة العظمـى مـن 

ج. وتســـهم البلـــدان الناميـــة حيـــث تُعـــد المـــوارد البشـــرية اللازمـــة المصـــابين بالاضـــطرابات النفســـية الوخيمـــة أي عـــلا
٪ مــن إجمــالي ســنوات العــيش مــع العجــز. ورغــم أن التــدخلات ٣٤للصــحة النفســية غيــر كافيــة، بنســبة تصــل إلــى 
 فـي ظـروف شـح توليد البيِّنات القوية ونمـاذج التنفيـذ المرتبطـة بهـاالفعالة للوقاية والمكافحة موجودة بالفعل، فإن 

الموارد سيتطلب سد الثغرات التي تشوب البحث في الوقت الحاضر. وقد نُفذت النهـوج الناجحـة للوقايـة مـن العنـف 
. وعلــى حــدوده والإصــابات فــي العديــد مــن البلــدان مــن خــلال الجهــود التــي تشــمل مشــاركة قطــاع الصــحة وتتجــاوز

السلامة على الطرق، استُهل في أيـار/ مـايو سبيل المثال، اتفقت الدول الأعضاء على إعلان عقد للعمل من أجل 
بهــدف تثبيــت عــدد الوفيــات الناجمــة عــن حــوادث الطــرق ثــم خفــض مســتواها المتوقــع علــى الصــعيد العــالمي  ٢٠١١

وغيـر المتصـلة  نُظـم الترصـد الضـعيفةملايـين شـخص. وينبغـي معالجـة  ٥، وإنقـاذ بـذلك أرواح ٢٠٢٠بحلول عـام 
ف ويمنـع تكيُّـية، حيث إن هذا الجانب من جوانـب الضـعف يعـوق الرصـد والتقيـيم، بنُظم المعلومات الصحية الوطن

  البرامج الوطنية الخاصة بالأمراض غير السارية.
وقام عدد قليل من الحكومات بزيادة موارد الميزانية المخصصة للتصـدي للأمـراض غيـر السـارية ومنحهـا الأولويـة؛ 

تتوجـه معظـم هـذه الخطـط إلـى كمـا ، لقطاعـات مفتقـراً إلـى التمويـلالخطـط الوطنيـة متعـددة اويظل عدد كبير من 
لة علـى نحـو كـاف. موَّ تظل نسبة كبيرة منها خارج نطاق التشغيل أو غير مُ و مرض محدد وليس إلى نهج متكامل. 
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ك مــن ومازالــت المســاعدة الإنمائيــة الرســمية لبنــاء القــدرات المؤسســية المســتدامة هزيلــة رغــم الإقــرار الصــريح بمــا لــذل
  أثر سلبي على التنمية الاجتماعية الاقتصادية.

  النهوج الاستراتيجية
حــدد العمــل الــذي أجرتــه منظمــة الصــحة العالميــة والبنــك الــدولي وغيرهمــا مــن المنظمــات الدوليــة المكاســب الســريعة 
التي في إمكانها أن تدعم الدول الأعضـاء. وثمـة حاجـة إلـى الـدعم التقنـي لتعزيـز التنفيـذ واسـع النطـاق لمجموعـات 

ت وذات المردودية العاليـة، التـي فـي إمكانهـا عـلاج الأفـراد "أفضل خيارات" التدخلات السياساتية القائمة على البيِّنا
ها، والحد من مخاطرها بين السـكان. بالمصابين بالأمراض غير السارية، وحماية الأفراد شديدي التعرض للإصابة 

ويهــدف ذلــك إلــى تعزيــز قــدرة الحكومــات علــى مــا يلــي: تحديــد الغايــات الوطنيــة؛ وإعــداد وتنفيــذ البــرامج والخطــط 
شـرك جميـع الـوزارات الحكوميـة وطنية متعددة القطاعات على صعيد القطاع الصحي والقطاعات الأخرى، والتي تُ ال

والمجتمــع المــدني؛ وتــوفير المبــادئ التوجيهيــة والقواعــد للتــدبير العلاجــي للأمــراض غيــر الســارية؛ وتــوفير الخــدمات 
زة، فـي ظـ ل تجديـد الجهـود لضـمان إتاحـة الأدويـة الأساسـية الخاصة بالكشف المبكر والعلاج فـي نُظـم صـحية مُعـزَّ

  اللازمة؛ وقياس النتائج مع أخذ الأدوات التي اعتمدتها جمعية الصحة العالمية في الاعتبار.
وستدعم المنظمة الحكومات الوطنية في إجراء تحاليل الحالة، وتحديد الأهداف والمؤشرات، وتعزيز أنظمة الترصـد 
والرصــد، والإرشــاد بشــأن عمليــة التخطــيط، ووضــع السياســات والخطــط اســتناداً إلــى نهــوج شــاملة للحكومــة بأكملهــا، 

  وتعزيز القدرة على تنفيذ مجموعة أساسية من التدخلات. 
وفر المنظمة الدعم لمزيد من استخدام التكنولوجيات الجديدة بما في ذلك تكنولوجيات الهاتف الجوال ومنصـات وست

التواصل الاجتماعي المتطورة التي تتمتع بإمكانية التأثير على عملية توصـيل الرسـائل الصـحية وتغييـر السـلوكيات 
الذين يعانون من الاضطرابات النفسية، ولاسيما كبار  وتُعد التكنولوجية ملائمة بصفة خاصة للأفراد غير الصحية.

  السن المصابين بالخرف.
وعلى المستوى القُطري ستعزز المنظمة الجهود التعاونية لضمان دمج الأفرقة القُطرية للأمم المتحدة هذه التحديات 

ولاً بالدول الأعضـاء التـي مـن في عملية تصميم وتنفيذ إطار عمل الأمم المتحدة للمساعدة الإنمائية، مع الاهتمام أ
  . ٢٠١٥-٢٠١٤المقرر أن تبدأ تطبيق هذا الإطار في 

 ،والتعـــاون بـــين بلـــدان الجنـــوب ،وعلـــى المســـتوى الإقليمـــي ســـتعزز المنظمـــة التعـــاون بـــين بلـــدان الشـــمال والجنـــوب
ليميـة، وتبـادل أفضـل والتعاون الثلاثي لإعطـاء أولويـة أكبـر للأمـراض غيـر السـارية فـي بـرامج الصـحة والتنميـة الإق

الممارســات فــي مجــالات تعزيــز الصــحة والتشــريع والتنظــيم وتعزيــز الــنُظم الصــحية، بمــا فــي ذلــك تــدريب العــاملين 
  الصحيين، وإنشاء الهياكل الأساسية المناسبة للرعاية الصحية، ووسائل التشخيص. 

عزيـــز ورصـــد العمـــل العـــالمي لمكافحـــة وعلـــى المســـتوى العـــالمي ســـتمارس المنظمـــة دورهـــا القيـــادي والتنســـيقي فـــي ت
الأمــراض غيــر الســارية فيمــا يتعلــق بعمــل وكــالات الأمــم المتحــدة الأخــرى والمصــارف الإنمائيــة والمنظمــات الدوليــة 
الأخرى. وستتولى أمانة المنظمـة علـى وجـه الخصـوص وبالتعـاون الكامـل مـع وكـالات الأمـم المتحـدة إعـداد وتنفيـذ 

، وخطــة عمــل عالميـــة ٢٠٢٠-٢٠١٣بشـــأن الأمــراض غيــر الســارية، تغطـــي الفتــرة  خطــة (عمــل) تنفيذيــة عالميــة
  للصحة النفسية تغطي الفترة نفسها.

وستدعم المنظمة تنفيذ اتفاقية منظمة الصحة العالمية الإطارية بشأن مكافحة التبغ بما فـي ذلـك دعـم البلـدان حيـث 
دعاوى القانونيــة التــي رفعتهــا دوائــر الصــناعة، وتعزيــز تواجــه تــدابير الصــحة العموميــة الفعالــة هجومــاً مــن خــلال الــ

  فرض الضرائب على التبغ.
وســتتولى أمانــة المنظمــة دعــم وتعزيــز تــوفير خيــارات آليــات التمويــل المبتكــرة للوقايــة مــن الأمــراض غيــر الســارية 

  ومكافحتها. 
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  الروابط
ى التكامل في عمل المنظمة، حيث سيجري سيكون التركيز على الأمراض غير السارية بمثابة محرك وقوة دافعة إل

الأمــراض الســارية، ونهــج  مكافحــة التصــدي لهــا علــى كافــة مســتويات المنظمــة. وســيكون التصــدي لهــا مــن خــلال
الصـــحة طيلـــة دورة العمـــر، والـــنُظم الصـــحية ولاســـيما الرعايـــة الصـــحية الأوليـــة، علـــى النحـــو نفســـه الـــذي يجـــرى بـــه 

  مرأة والطفل.التصدي للأمراض السارية وصحة ال

  الحصائل
فيما يلي الحصائل (يتم التعبير عن بعض الحصائل من خلال الأهـداف المندرجـة ضـمن المؤشـرات) التـي ستسـهم 

  في تحقيقها أولويات هذه الفئة. 

ينفـذ  (يجري العمل حالياً لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطاً وثيقاً بالأولويات والمُخرجات. وسـوف
دة الميزانية البرمجية.)   ذلك في النسخ المستقبلية من مسوَّ

٪ انخفاض نسبي في حالات فرط ضغط الدم بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن ٢٥تحقيق  •
  (الأمراض غير السارية).عاماً  ١٨لارتفاع ضغط الدم بين الأشخاص الذين تزيد أعمارهم على 

بلتر  ،ي الكحول على نحو ضار بمقياس استهلاك الفرد البالغ٪ انخفاض نسبي في تعاط١٠تحقيق  •
  (الأمراض غير السارية). الكحول الصافي

٪ انخفاض نسبي في تدخين التبغ بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لتدخين التبغ ٣٠تحقيق  •
  (الأمراض غير السارية).عاماً  ١٥الحالي بين البالغين ممن تزيد أعمارهم على 

٪ انخفاض نسبي في استهلاك ملح الطعام بمقياس متوسط الاستهلاك اليومي للكبار الموحد ٣٠ق تحقي •
  (الأمراض غير السارية).عاماً) من الملح  ١٥تزيد أعمارهم على  ممنحسب السن (

٪ انخفاض نسبي في الخمول البدني بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن للخمول ١٠حقيق ت •
  (الأمراض غير السارية). عاماً  ١٨غين الذي تزيد أعمارهم على البدني بين البال

عدم زيادة حالات سمنة البالغين بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لسمنة البالغين الذين تزيد  •
  (الأمراض غير السارية). عاماً  ١٨أعمارهم على 

زيادة حالات سمنة الأطفال بمقياس معدل الانتشار الموحد حسب السن لسمنة الأطفال بين الأطفال  عدم •
  (الأمراض غير السارية).دون الخامسة من العمر 

عاماً  ٣٠٪ بالمعالجة بالأدوية المتعددة للأشخاص الذين تزيد أعمارهم على ٨٠لتغطية بنسبة تزيد على ا •
٪ أو ٣٠ة القلبية أو السكتة الدماغية على مدى عشر سنوات بنسبة المعرضين لخطر الإصابة بالنوب

  (الأمراض غير السارية). أكثر أو المصابين بالأمراض القلبية الوعائية بالفعل
٪ انخفاض نسبي في التقزم بمقياس معدل انتشار قصر القامة بالنسبة إلى السن (انحراف ٤٠تحقيق  •

   (التغذية). ن العمر) في الأطفال دون الخامسة م٢ -معياري 
  (حالات العجز).جرى سنوياً لكل مليون نسمة معدل جراحات الساد المقيسة بعدد الجراحات التي تُ  •
نسبة البلدان التي لديها قوانين شاملة للتصدي لعوامل الخطر الخمسة الرئيسية للسلامة على الطرق  •

  (العنف والإصابات).
  (الصحة النفسية).الصحة النفسية كنسبة من ميزانية الصحة  عدد البلدان التي حققت زيادة في ميزانية •
حالات الإصابة لتحقيق ما يلي:  أ) تحري سرطان عن التوسع في الوقاية من السرطان والكشف المبكر  •

عاماً مرة واحدة على الأقل؛ ب) زيادة  ٤٩-٣٠٪ من النساء البالغات من العمر ٧٠عنق الرحم في 
صة في المراحل المبكرة؛ ج) معدل انتشار حملة المستضد شخَّ دي المُ ٪ في سرطانات الث٢٥بنسبة 

  (الأمراض غير السارية).٪ ١يقل عن  اءالسطحي لفيروس التهاب الكبد الوبائي ب
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  المُخرجات
  الأمراض غير السارية 

ـــتســهيل وضــع اســتراتيجيات وطنيــة وإقليميــة بش • ـــأن الأمــراض غيــر الساريــ ـــة مــ ـــع مراعــ ـــاة خطــ ـــالعم ةـــ ل ـــ
الخاصة بالاستراتيجية العالمية للوقاية من الأمراض غيـر السـارية ومكافحتهـا والإعـلان  ٢٠٢٠-٢٠١٣

السياســـي للاجتمـــاع الرفيـــع المســـتوى للجمعيـــة العامـــة للأمـــم المتحـــدة بشـــأن الوقايـــة مـــن الأمـــراض غيـــر 
  السارية ومكافحتها. 

ئي لوكـــالات الأمـــم المتحـــدة المعنيـــة الأخـــرى، دمـــج برنـــامج الأمـــراض غيـــر الســـارية فـــي العمـــل الإنمـــا •
والمصــارف الإنمائيـــة، وغيرهـــا مــن المنظمـــات الإقليميـــة والدوليـــة، والمنظمــات غيـــر الحكوميـــة المعنيـــة، 

  وبعض كيانات القطاع الخاص المختارة. 

مـراض تقديم الإرشاد السياساتي والتقني للبلدان فيما يتعلـق بتنفيـذ أفضـل خيـارات التـدخلات للتصـدي للأ •
غيــر الســارية، وفيمــا يتعلــق بالوقايــة مــن عوامــل الخطــر الرئيســية للأمــراض غيــر الســارية ومكافحتهــا، 
بهــدف معالجــة العــرض والطلــب علــى منتجــات التبــغ وأحكــام اتفاقيــة منظمــة الصــحة العالميــة الإطاريــة 

والتصــدي للخمــول بشــأن مكافحــة التبــغ وبروتوكولاتهــا بمــا فــي ذلــك مواجهــة تــدخل دوائــر صــناعة التبــغ؛ 
البــدني مــن خــلال السياســات والتــدخلات الشــاملة بمــا فــي ذلــك تــوفير بيئــات مواتيــة؛ والتصــدي لتعــاطي 
الكحول علـى نحـو ضـار مـن خـلال السياسـات والتـدخلات الشـاملة لمكافحـة الكحـول؛ والتصـدي للعـبء 

ت والتــدخلات الشــاملة العــالمي للأمــراض غيــر الســارية ذات الصــلة بالنظــام الغــذائي مــن خــلال السياســا
للحــد مــن اســتهلاك الملــح والســكريات الحــرة والأحمــاض الدهنيــة المتحولــة والــدهون المشــبعة والتصــدي 

  لفرط استهلاك الطاقة.

تعزيـــز القـــدرات الوطنيـــة لتنفيـــذ عمليـــة تخطـــيط للتصـــدي للأمـــراض غيـــر الســـارية بمـــا فـــي ذلـــك تقـــدير  •
النتـــائج وتقييمهـــا، بمـــا يتماشـــى مـــع خطـــة العمـــل  الحاجـــات، وبرمجـــة العمـــل متعـــدد القطاعـــات، ورصـــد

  للاستراتيجية العالمية للوقاية من الأمراض غير السارية ومكافحتها. ٢٠٢٠-٢٠١٣

تقديم الإرشاد السياساتي والتقني والترصد لرصـد المؤشـرات والغايـات العالميـة، ولتعزيـز الـنُظم الصـحية،  •
لأساسـية المناسـبة للرعايـة الصـحية ووسـائل التشـخيص، ولتدريب العـاملين الصـحيين، ولإنشـاء الهياكـل ا

  ولإتاحة الأدوية الأساسية بأسعار ميسورة، فيما يتعلق بالأمراض غير السارية.

إصــدار التقــارير المرحليــة وتقــارير الرصــد علــى النحــو التــالي: رصــد التقــدم فــي تحقيــق الالتزامــات التــي  •
دخلات منظمـة الصـحة العالميـة فـي تقريـر الأمـين د مُـطعت في "الإعلان السياسي"، بما في ذلك إعـداقُ 

حـــرز فـــي تحقيـــق الالتزامـــات التـــي قُطعـــت فـــي الإعـــلان السياســـي؛ العـــام للأمـــم المتحـــدة عـــن التقـــدم المُ 
وتقريــر  العــالم بشــأن الأمــراض غيــر الســارية والتغطيــة الصــحية الشــاملة؛والتقريــر الخــاص بالصــحة فــي 

منظمـــة الصـــحة العالميـــة عـــن وبـــاء التبـــغ العـــالمي؛ والتقريـــر العـــالمي عـــن الكحـــول والصـــحة؛ والتقريـــر 
 ٢٠١٣-٢٠٠٨والتقيـــــيم النهـــــائي لتنفيـــــذ خطـــــة عمـــــل  العـــــالمي عـــــن وضـــــع الأمـــــراض غيـــــر الســـــارية؛

مـن تنفيـذ خطـة للاستراتيجية العالمية للوقاية مـن الأمـراض غيـر السـارية ومكافحتهـا، وتقيـيم فتـرة سـنتين 
  .٢٠٢٠-٢٠١٣العمل 
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برنامج البحث محدد الأولويات بشأن الوقاية من الأمراض غير السارية تعزيز القدرة على تكييف وتنفيذ  •
الاســـتثمار فـــي البحـــث حـــول الأمـــراض غيـــر الســـارية و علـــى المســـتويين الإقليمـــي والـــوطني.  ومكافحتهـــا

  فة خاصة على البلدان النامية.الرئيسية وعوامل خطر الإصابة بها، مع التركيز بص

  الصحة النفسية 

للصــــحة  ٢٠٢٠-٢٠١٣وضــــع اســــتراتيجيات إقليميــــة للصــــحة النفســــية تراعــــي خطــــة العمــــل العالميــــة  •
  النفسية، واعتمادها في السياسات والخطط الوطنية وفقاً للاحتياجات الخاصة بكل بلد من البلدان. 

النفسـية ذات الأولويـة،  تعتلالاالاموسـعة فيمـا يتعلـق بـإعداد مجموعـة منقحـة مـن المبـادئ التوجيهيـة ال •
  "مجموعة أدوات" التدخلات الأساسية لبرنامج العمل لرأب الفجوة في الصحة النفسية. وبث وإعداد 

ــــي: الصــــحة النفســــية والإدمــــان فــــي حــــالات الطــــوارئ؛  • وضــــع القــــوانين والمعــــايير التقنيــــة بشــــأن مــــا يل
وحقـــوق الإنســـان فـــي  الحـــادي عشـــر للتصـــنيف الـــدولي للأمـــراض؛التنقـــيح والاضـــطرابات العصـــبية فـــي 

نطاق خدمات الصحة النفسية؛ وتحديد حالات الإدمان أثناء الحمل وتدبيرها العلاجي؛ ودعم التدخلات 
  الفعالة بما في ذلك التدخلات الخاصة بتقييم الإجهاد العصبي وتدبيره العلاجي.

تعزيــز قــدراتها علــى إنشــاء نُظــم الترصــد والرصــد علــى الصــعيد تقــديم الــدعم السياســاتي والتقنــي للبلــدان ل •
القُطــري، وإجــراء التقيــيم لــنُظم الوقايــة والعــلاج فيمــا يتعلــق بالاضــطرابات النفســية (آليــة منظمــة الصــحة 
العالمية لتقييم نُظـم الصـحة النفسـية) والإدمـان (أداة رسـم خـرائط الخـدمات الخاصـة بإدمـان المخـدرات)، 

-٢٠١٣ن المخدرات وتوفير العلاج والرعاية للمصابين به، وتنفيذ خطة العمل العالمية والتصدي لإدما
  بشأن الصحة النفسية والاستراتيجية العالمية بشأن الحد من تعاطي الكحول على نحو ضار. ٢٠٢٠

إعداد التقارير المرحلية لرصد مـا يلـي والإبـلاغ عنـه: جمـع وتجميـع وبـث المعلومـات عـن الاضـطرابات  •
فسية والعصبية والإدمان واستجابة النُظم الصحية التي تسفر عـن التقـارير التاليـة التـي سـتوفر بـدورها الن

تقريـــر منظمـــة الصـــحة العالميـــة الأســـس اللازمـــة لمزيـــد مـــن الـــدعوة ورســـم السياســـات والعمـــل العـــالمي: 
وأطلـس الإدمـان العالمي بشأن الانتحار؛ وأطلس الصحة النفسية الصادر عن منظمة الصحة العالمية؛ 

عــتلالات لاوإصــدار ونشــر مجموعــات البيانــات العالميــة عــن ا الصــادر عــن منظمــة الصــحة العالميــة؛
، وإجراء ٢٠٢٠-٢٠١٣النفسية؛ ورصد دمج الالتزامات في خطة العمل العالمية بشأن الصحة النفسية 

  تقييم للتقدم في التنفيذ خلال فترة سنتين.

لمنظمــة الصــحة العالميــة فيمـــا يتعلــق بالتــدخلات والخــدمات الخاصـــة برنــامج البحــث محــدد الأولويـــات  •
وتعزيـز القـدرات ولاسـيما فـي البلـدان الناميـة لإجـراء البحـوث  .بالاضطرابات النفسـية والعصـبية والإدمـان

ث لتعزيــز بحــلــة لشــبكات الموِّ التــي ينطــوي عليهــا برنــامج البحــث محــدد الأولويــات، وتحديــد الجهــات المُ 
  في هذا البرنامج. الاستثمارات

  العنف والإصابات

  وضع ميثاق عالمي بشأن الوقاية من العنف ضد المرأة والخدمات المقدمة لضحاياه. •

تقــديم الــدعم التقنــي الــلازم لمــا يلــي: وضــع خطــط العمــل علــى المســتويين الإقليمــي والــوطني للحــد مــن  •
وجمع البيانات وتقييم هذه البرامج؛  العنف والإصابات؛ إعداد برامج نموذجية للوقاية والخدمات الصحية
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وزيــادة المعــارف والمهـــارات التقنيــة فــي البلـــدان والأقــاليم مــن خـــلال عقــد حلقــات العمـــل لبنــاء القـــدرات؛ 
  ووضع أطر العمل الإقليمية المتكاملة للوقاية من العنف والإصابات وخطط العمل المتعلقة بها. 

عنف الصادر عن الشباب؛ والوقاية من العنـف ضـد النسـاء وضع المبادئ التوجيهية بشأن الوقاية من ال •
والفتيات بما في ذلك العنف الجنسي؛ ووضع النُظم الخاصة بعلاج المصابين بالصدمة. وإصـدار دليـل 

جات الناريـــة والوقايـــة مـــن الغـــرق فـــي البيئـــات المنخفضـــة والمتوســـطة االممارســـات الجيـــدة لســـلامة الـــدر 
جمـــع البيانـــات عـــن الحـــروق ومخـــاطر الحـــروق فـــي البيئـــات المنخفضـــة الـــدخل. وإعـــداد أداة ومنهجيـــة ل

  والمتوسطة الدخل.

ـــرصــد برنــامج عقــد العمــل مــن أجــل الســلامة عل .التقريــر العــالمي بشــأن الوقايــة مــن العنــف • ـــى الطـــ رق ـــ
  .التقرير العالمي الثالث بشأن السلامة على الطرق) من خلال، بين جملة أمور، ٢٠٢٠-٢٠١١(

حرز في تحقيـق أهـداف الاجتماع الوزاري الثاني بشأن السلامة على الطرق لاستعراض التقدم المُ  انعقاد •
  ).٢٠٢٠-٢٠١١"عقد العمل من أجل السلامة على الطرق" (

التنســيق بــين عــدد مــن التحالفــات والشــبكات والعمليــات العالميــة والإقليميــة الرئيســية، بمــا فــي ذلــك فريــق  •
للســلامة علــى الطــرق، والتحــالف لمنــع العنــف، وتحــالف منظمــة الصــحة العالميــة تعــاون الأمــم المتحــدة 

العـــالمي لرعايـــة المصـــابين؛ وشـــبكة منظمـــة الصـــحة العالميـــة لســـلامة الطفـــل؛ وعقـــد العمـــل مـــن أجـــل 
  السلامة على الطرق.

  العجز والتأهيل

  وضع خطة عمل لتنفيذ توصيات الاجتماع الرفيع المستوى بشأن العجز. •

بمــا فــي ذلــك مــن خــلال وضــع السياســات وخطــط  التقريــر العــالمي بشــأن العجــز،تنفيــذ توصــيات  تســهيل •
  الخاصة بصحة العينين.  ٢٠١٩-٢٠١٤العمل الوطنية وتطوير الخدمات. وتسهيل تنفيذ خطة عمل 

 الإرشـاد بشـأن السياسـات والممارسـة فيمـا يتعلـق بمـا يلـي: التأهيـل المـرتبطو الإرشاد بشأن تقيـيم العجـز.  •
بالصحة؛ والبدليات والمقاويم؛ والتدبير العلاجي لاعتلالات العينين المزمنة؛ وتوفير المعينات السـمعية؛ 

  وجعل الخدمات الصحية شاملة لذوي الإعاقة مع التركيز على الرعاية الصحية الأولية.

خـــدمات الكراســـي تقـــديم الـــدعم التقنـــي والسياســـاتي للبلـــدان لبنـــاء قـــدراتها فـــي المجـــالات التاليـــة: تـــوفير  •
المتحركــة؛ والتأهيــل المجتمعــي؛ وتــدريب العــاملين الصــحيين والعــاملين فــي مجــال التأهيــل فيمــا يتعلــق 

  بالعجز؛ وتوفير الخدمات الصحية الخاصة بالأذن والعين. 

  وضع المؤشرات لرصد فعالية التأهيل المجتمعي. •

  سمعية.الإبلاغ عن الأثر الاقتصادي والاجتماعي لتوفير المعينات ال •

تقـديم وظــائف الأمانــة والتنسـيق العــام للشــبكة العالميـة للتأهيــل المجتمعــي لتعزيـز الشــبكات الإقليميــة فــي  •
  أفريقيا والأمريكتين وآسيا والمحيط الهادئ.
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العجز فــي المرصــد الصــحي العــالمي؛ وتوحيــد أســاليب جمــع البيانــات لقيــاس الخاصــة بــ بيانــاتالتــوفير  •
  فقدان البصر والسمع.

  ذيةالتغ

الشـــاملة الخاصـــة بتغذيـــة الأمهـــات والرضّـــع وصـــغار الأطفـــال، وتقـــديم  يـــةخطـــة التنفيذال طبيـــقتســـهيل ت •
  الدعم التقني والسياساتي اللازم لوضع استراتيجيات التغذية الإقليمية.

  من خلال عقد مؤتمر دولي بشأن التغذية. ٢٠١٥ عام وضع برنامج التغذية لفترة ما بعد •

النُظم الغذائيـــة للســـكان؛ والوضـــع الخاصـــة بـــ هـــدافالأير التقنيـــة بشـــأن مـــا يلـــي: وضـــع القواعـــد والمعـــاي •
التغذوي؛ والتدخلات التغذوية لمكافحة التقزُّم والهزال وفقر الدم، وقانون الرضاعة الطبيعية والمسـاهمات 

فــــي الدســــتور الغــــذائي؛ ودراســــات الحالــــة التــــي تبــــين الممارســــات الجيــــدة فيمــــا يتعلــــق بتنفيــــذ  التغذويــــة
  الإجراءات التغذوية الفعالة. 

ـــديم الـــدعم السياســـاتي والتقنـــي الـــلازم للتصـــدي للعـــبء المـــزدوج لســـوء التغذيـــة الـــذي اشـــتملت عليـــه  • تق
تغذيـــة الأمهـــات والرضـــع وصـــغار مبـــادرات الأمـــن الغـــذائي والتغـــذوي العالميـــة، بمـــا فـــي ذلـــك تحســـين 

الأطفــال والتصــدي لمســألة التغذيــة فــي حــالات الطــوارئ؛ وتحســين النظــام الغــذائي والتغذيــة مــن خــلال 
  الأدوات المتكاملة لتنفيذ السياسات.

إعــداد التقــارير لرصــد تنفيــذ الغايــات العالميــة للتغذيــة. وإصــدار مجموعــات البيانــات للمؤشــرات الرئيســية  •
  زيز الترصد الوطني للتغذية وإجراء المسوح التغذوية.للتغذية. وتع
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  : تعزيز الصحة طيلة دورة العمر ٣الفئة 
تعزيــز الصــحة الجيــدة فــي مراحــل الحيــاة الرئيســية، مــع مراعــاة ضــرورة معالجــة المحــددات الاجتماعيــة للصــحة 
(الظروف المجتمعية التي يولد فيها الأفراد وينمون ويعيشون ويعملون ويشيخون) والنوع الاجتمـاعي والمسـاواة 

  وحقوق الإنسان. 

هذه الفئـة الاحتياجـات الصـحية للسـكان طيلـة دورة العمـر مـع التركيـز بصـفة خاصـة علـى المراحـل الرئيسـية  تتناول
للحيــاة والمراحـــل الانتقاليـــة فيمـــا بينهـــا، وتحديـــد عوامـــل الحمايـــة وعوامـــل الخطـــر، وإعطـــاء الأولويـــة للاســـتثمار فـــي 

صـحة كسلسـلة ديناميـة متكاملـة ولـيس كمجموعـة الرعاية الصحية والمحددات الاجتماعية. وينظر هـذا الـنهج إلـى ال
من الأوضاع الصحية المنعزلة، ولذا فهو يمكِّن من إعداد استراتيجيات متجاوبة ومتكاملة تأخذ فـي الاعتبـار طـرق 
التفاعل بين المحددات المتعددة وتأثيرهـا علـى الصـحة طيلـة دورة العمـر وعلـى مـر الأجيـال. ويقـوم العمـل فـي هـذه 

  تركيز على المحددات الاجتماعية للصحة، وعلى النوع الاجتماعي والمساواة وحقوق الإنسان. الفئة على ال
  

  الأولويات والأسباب المنطقية 
تتمثل الأولويات في هذه الفئة في المراحل الرئيسـية مـن الحيـاة، مـع التأكيـد علـى ضـمان الإتاحـة والتغطيـة الشـاملة 

الصحة الجنسية والإنجابية، وصحة الأمهات والمواليد، وصحة الأطفال  لتدخلات الصحة العمومية الفعالة لتحسين
والمــراهقين، وصــحة كبــار الســن، مــع التأكيــد علــى الحــد مــن عــدم المســاواة بــين الجنســين وحــالات الغــبن فــي مجــال 

  الصحة. 
  

ذه الفترة نصف تحظى الأربع وعشرون ساعة الأولى بأولوية خاصة. حيث تشهد ه بالأمهات والمواليدوفيما يتعلق 
وفيات الأمومة وثلث وفيـات المواليـد وثلـث حـالات الإمـلاص، ومعظـم المضـاعفات التـي يمكـن أن تـؤدي إلـى وفـاة 
الأم أو المولود. وكذلك فإن التدخلات الأكثر فعالية لإنقاذ الأم والمولود يمكن إجراؤها في تلك الفتـرة، وهـي: تـدبير 

  ولادة، وعملية إنعاش المولود، والبدء المبكر للرضاعة الطبيعية.المخاض، وإعطاء الأوكسيتوكسين بعد ال

ـــة الصـــحية للمـــرأةوتتجـــاوز  الاهتمـــام بصـــحتها الإنجابيـــة لتشـــمل الوقايـــة مـــن الاعـــتلالات المســـتقبلية مثـــل  الرعاي
السرطانات وعلاجها. وسيكون من شأن وضع برنامج عمل متسـق بشـأن التـدخلات الخاصـة بصـحة المـرأة اسـتناداً 

  لتحول الديمُغرافي والوبائي.للى السياسات القائمة على البيِّنات، أن يعزز التزام الحكومة بالاستجابة إ

وكذلك فإن التدخلات بشأن رعاية الأمهات والأطفال والمواليد التي نجحت في الحد من وفيات الأطفال في البلـدان 
القضـاء علـى وفيـات المرتفعة الدخل، إذا ما أُتيحت للأطفال في البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل ستجعل مـن 

  حقيقة واقعة.  الأطفال التي يمكن تجنبها

غيـــر متناســـب علــــى النســـاء والشـــباب فـــي البلــــدان  تـــأثيراً تلالات الصـــحية الجنســــية والإنجابيـــة ويـــؤثر عـــبء الاعـــ
المنخفضة والمتوسطة الدخل. وتكتسي الصحة في فترة المراهقة أهمية كبيرة بالنسبة للصحة في مرحلة الرشد وعند 

لنسـبة للصـحة طيلـة الحيـاة. وفضـلاً تقدم العمر، لذا فـإن السـلوكيات الصـحية فـي هـذه الفئـة العمريـة تُعـد محوريـة با
. وتشـمل الموضـوعات ذات الأولويـة ففي المرحلة الإنجابية من الحيـاة يتمحـور التركيـز علـى المـراهقينعن ذلك 

تعزيــز جــودة وإتاحــة تنظــيم الأســرة، والوقايــة مــن الحمــل المبكــر، والوقايــة مــن الإجهــاض غيــر المــأمون، ومكافحــة 
 ،اوى الســـبيل التناســـلي، وتحســين رعايـــة الصـــحة الجنســية، ومعالجـــة الصـــحة النفســـيةالعــداوى المنقولـــة جنســـياً وعــد

والوقاية من العنف والإصـابات، والتصـدي للعقبـات المتعلقـة بعـدم المسـاواة بـين الجنسـين والفقـر وتعـرض المـراهقين 
  للمخاطر.
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بسـرعة أكبـر مـن الفئـات العمريـة  مـاً عا ٦٠الأفـراد الـذين تزيـد أعمـارهم علـى وفي جميع البلدان تقريباً تـزداد نسـبة 
الأخرى، وذلك نتيجة لزيادة متوسط العمر المتوقع وتراجع معدلات الخصوبة. ويمكن اعتبـار شـيوخة السـكان دلـيلاً 
على نجاح سياسات الصحة العمومية والتنمية الاجتماعية الاقتصادية، ولكنهـا مـع ذلـك تطـرح تحـدياً أمـام المجتمـع 

يتكيف للوصول بصحة المسنين وقدراتهم على تأديـة الوظـائف ومشـاركتهم الاجتماعيـة وأمـنهم الذي يتعين عليه أن 
  إلى الحد الأمثل. 

إدخـــال التغييـــرات الهيكليـــة  للمســـاواة بـــين الجنســـين والإنصـــاف وحقـــوق الإنســـانوسيســـتلزم التعمـــيم المؤسســـي 
المراعية لمقتضيات الجنسين والإنصاف وحقوق  المستدامة لتعزيز الكفاءة والفعالية. وتشمل الأمثلة دمج الإجراءات

الإنسان فـي الإدارة والتخطـيط والرصـد والتقيـيم القـائم علـى تحقيـق النتـائج؛ وبنـاء القـدرات والـتعلم المسـتمر؛ والـدعوة 
إلــى اســتخدام نهــج قــائم علــى التحليــل الجنســاني والحقــوق فــي رســم السياســات؛ وترســيخ المســاءلة؛ وتعزيــز اســتخدام 

  ات المصنفة وفقاً للنوع الاجتماعي والسن وغيرهما من أسس عدم التمييز المعترف بها.البيان

هي الظروف التي يولد فيها الأفراد وينمون ويعيشون ويعملـون ويشـيخون. وتتشـكل  والمحددات الاجتماعية للصحة
والمحلـــي. وتُعـــد المحـــددات هـــذه الظـــروف وفقـــاً لتوزيـــع المـــال والســـلطة والمـــوارد علـــى المســـتوى العـــالمي والـــوطني 

الاجتماعية للصحة مسؤولة في المقام الأول عن حالات الغـبن فـي مجـال الصـحة، وبـالرغم مـن الاهتمـام السياسـي 
العــالمي المتزايــد، تســتمر شــقة التفــاوت فــي مجــال الصــحة داخــل البلــدان وفيمــا بينهــا فــي الاتســاع بســبب التحــول 

  وارث التي يتسبب فيها الإنسان والركود الاقتصادي والبطالة. الحضري السريع والنوازل الطبيعية والك

مليــون  ١٣مسـؤولة عــن ربـع العـبء العــالمي للمـرض تقريبــاً، وعـن مـا يُقــدر بنحـو  المحــددات البيئيـة للصــحة وتُعـد
في أكثر حالة وفاة سنوياً. ويتمثل المتضررون في المقام الأول في النساء والأطفال الفقراء الذين يعيشون ويعملون 

النُظم البيئية تلوثاً وهشاشة في العالم، والمعرضون لعوامل خطر شتى مثل المواد الكيميائية، والإشعاع، وعدم توفر 
  وتغير المناخ. ،المياه المأمونة والصرف الصحي، وتلوث الهواء

  التحديات
صـحة العالميـة التقـدم صـوب يكتسي هذا المجال مـن مجـالات العمـل أهميـة خاصـة نظـراً لإمكانيـة إحـراز منظمـة ال

تحقيق الأهداف (المرامـي) الإنمائيـة للألفيـة المتعلقـة بالصـحة، بعـد مـا ثبـت مـن فاعليـة التـدخلات الحاليـة. ويتمثـل 
التحدي الحقيقي في كيفية التوسع في التدخلات الفعالة القائمة بالفعل، وإتاحتهـا للجميـع أثنـاء المراحـل الحرجـة مـن 

  رعاية الصحية.الحياة وضمان جودة ال
  

ومــازال غيــاب الإتاحــة الشــاملة والجيــدة والمتكاملــة لخــدمات الصــحة الإنجابيــة وصــحة الأمهــات والمواليــد والأطفــال 
وســيؤدي اســتخدام الاتصــالات والتكنولوجيــات الجديــدة أو المحســنة  والمــراهقين، يمثــل عقبــة مهمــة فــي ســبيل التقــدم.

من الفعالية إلى نهوج التقديم. كما أن الاستثمار في القطاعـات الأخـرى إلى زيادة تغطية التدخلات ويضيف المزيد 
مثل التعليم، ولاسيما تعليم البنات، سيضيف إلى المكاسب. وستتطلب الجهود المبذولة أيضاً آليات جديـدة أو أقـوى 

  للرصد والمساءلة على المستويين العالمي والقُطري.
  

مــدى الحيــاة اتبــاع نهــوج مبتكــرة وإعــداد تــدخلات مســندة بالبيِّنــات لتزويــد وتتطلــب احتياجــات الأفــراد المتطــورة علــى 
السياســات والبــرامج بالمعلومــات اللازمــة. ويُعــد المســنون مــورداً اجتماعيــاً واقتصــادياً مهمــاً، ولاســيما إذا مــا تمتعــوا 

ية الـوجيزة والأوليـة، بموفور الصحة مع تقدم العمر. وستؤدي شيوخة السكان إلى زيـادة الطلـب علـى الرعايـة الصـح
ولاسيما فيمـا يتعلـق بـالأمراض غيـر السـارية، وخاصـة فـي البلـدان المنخفضـة والمتوسـطة الـدخل، وتثقـل كاهـل نُظـم 
المعاشات التقاعدية ونُظم الضمان الاجتماعي وتزيد الحاجة إلى الرعاية الطويلة الأجـل والرعايـة الاجتماعيـة. ولـذا 
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بتكــارات فــي مجــال تقــديم الخــدمات والتكنولوجيــات المســتهدفة لشــيوخة الســكان فــي تنشــأ الحاجــة إلــى العمــل علــى الا
  العالم المتقدم والنامي على حد سواء. 

أمــا المحـــددات الاجتماعيــة الرئيســـية، بمــا فـــي ذلــك النـــوع الاجتمــاعي، والتـــي غالبــاً مـــا تــؤثر علـــى المجـــالات ذات 
ءاً نتيجة لضـعف الـنُظم الصـحية. وتُعـد القـوى العاملـة الصـحية الأولوية، فلا تُعالج على نحو كاف، ويزداد ذلك سو 

(الرســـمية وغيـــر الرســـمية/ غيـــر مدفوعـــة الأجـــر) ضـــرورية لمواجهـــة التحـــدي. وتمثـــل القـــرارات والاســـتثمارات فـــي 
ة، السياسات الخاصة بمجال التعليم والإسكان والتنمية الحضرية والريفية، والتوظيف وسوق العمالة، والبيئـة والزراعـ

قـــرارات بخصـــوص المحـــددات الاجتماعيـــة للصـــحة تشـــكل الفـــرص والمخـــاطر والعواقـــب الصـــحية علـــى امتـــداد دورة 
الحيـــاة. ويُعـــد تعزيـــز الصـــحة والوقايـــة وتحســـين تصـــريف الشـــؤون فـــي كافـــة القطاعـــات مـــن أجـــل الصـــحة، ورســـم 

ة بالفئـات الضـعيفة، مطلوبـاً فـي السياسات التي تشمل السكان بـأكملهم وتراعـي احتياجـاتهم، مـع إيـلاء عنايـة خاصـ
  كافة برامج الصحة والتنمية.

وينبغي معالجة قصـور القيـادة فـي قطـاع الصـحة فيمـا يتعلـق بالوقايـة الأوليـة مـن الأمـراض مـن خـلال تخفيـف أثـر 
المحــددات البيئيــة، حتــى يمكــن تبــادل التوجيــه والإرشــاد الاســتراتيجيين مــع الشــركاء فــي القطاعــات الأخــرى بخــلاف 

طاع الصحة وضمان بذلك استفادة الصحة من نطاق من السياسات والاسـتثمارات المشـتركة بـين القطاعـات. ومـا ق
يُعد مهماً هو ضرورة ممارسة القيادة في سياق الأطر العالمية والإقليمية متعددة القطاعات ومتعددة الأطراف سواء 

فــي رســم وتنفيــذ السياســات والاســتراتيجيات والقواعــد الجديــدة أو القائمــة بالفعــل، مــن أجــل مســاعدة الــدول الأعضــاء 
  المسندة بالبيِّنات للوقاية من المخاطر البيئية وتخفيف أثرها وإدارتها دعماً للتنمية المستدامة.

  النهوج الاستراتيجية
إطاراً شاملاً لتسريع خطى  "كل امرأة وكل طفل"المتحدة  التي وضعها الأمين العام للأممتوفر الاستراتيجية العالمية 

التقدم على المستوى القُطـري فـي مجـال صـحة الأمهـات والمواليـد والأطفـال. وتحـدد الاسـتراتيجية أدوار ومسـؤوليات 
وكــالات الشــراكة الصــحية الرباعيــة (منظمــة الصــحة العالميــة واليونيســيف وصــندوق الأمــم المتحــدة للســكان والبنــك 

الأيـــدز)، ويـــوفر تقريـــر اللجنـــة المعنيـــة بالمعلومـــات والمســـاءلة  لمكافحـــةلمشـــترك الـــدولي وبرنـــامج الأمـــم المتحـــدة ا
المرتبطــة بــه إطــاراً لمســاءلة جميــع الشــركاء حــول المــوارد والنتــائج. أمــا "الالتــزام ببقــاء الطفــل علــى قيــد الحيــاة: وعــد 

قـاء الطفـل والإطـار الـذي وضـعه يُجدد" فهو مبادرة عالميـة متعـددة السـنوات لمتابعـة وتنفيـذ النـداء للعمـل مـن أجـل ب
الأمين العام. وتوفر شراكة صحة الأم والطفل والوليد التـي تستضـيفها المنظمـة قاعـدة للعمـل المنسـق والتعـاون بـين 

مــن الأهــداف (المرامــي) الإنمائيــة للألفيــة، وتعمــل بالتعــاون الوثيــق معهــم فــي  ٥و ٤الشــركاء بغيــة تحقيــق الهــدفين 
الفئة من فئات العمل. وفضلاً عن ذلك فإن عمل المنظمة في هذا المجال يشكله مختلف مجالات البرامج في هذه 

الأهداف والغايات الإنمائية الدولية الأخرى، بما فـي ذلـك الأهـداف الإنمائيـة للألفيـة وبرنـامج عمـل المـؤتمر الـدولي 
لمـؤتمر فـي سـياق المـؤتمر الـدولي للسكان والتنمية، بما فـي ذلـك اسـتعراض تنفيـذ الالتزامـات التـي قُطعـت فـي هـذا ا

  وبرنامج ما بعد الأهداف الإنمائية للألفية بشأن التنمية المستدامة.  ٢٠للسكان والتنمية + 
  

ويؤكــد الكــم المتزايــد مــن البيِّنــات التــي تبــرهن علــى الصــلة بــين صــحة الأمهــات والمواليــد والأطفــال والمــراهقين الــذين 
الدور الرئيسي الذي يلعبـه تطبيـق التـدخلات باسـتخدام الـنهج الشـامل لمراحـل  يصبحون بعد ذلك بدورهم آباءً، على

لتعزيز التآزر بين التدخلات بشأن الصحة  السياسات المتكاملة ومجموعات التدخلاتالحياة. ولذا ستوفر المنظمة 
الأخـرى بمـا فـي ذلـك  الجنسية والإنجابية وصحة الأمهات والمواليـد والأطفـال والمـراهقين، وبـرامج الصـحة العموميـة

تلـــك التـــي تتعلـــق بفيـــروس العـــوز المنـــاعي البشـــري والملاريـــا، وتعزيـــز تنفيـــذ الاســـتراتيجية العالميـــة بشـــأن الصـــحة 
  الإنجابية لمنظمة الصحة العالمية والعمل الذي تضطلع به لتعزيز النُظم الصحية. 
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ذات  للتوســع فــي إتاحــة خــدمات الرعايــة الصــحيةوستضــع المنظمــة القواعــد والمعــايير والأدوات المســندة بالبيِّنــات 
  الجودة على نحو منصف في إطار قائم على الحقوق ومراعاة مقتضيات الجنسين. 

  
، بمــا فــي ذلــك الدراســات المحــددة بشــأن طــرق تقــديم التــدخلات لتحقيــق توليــد البيِّنــات وتجميعهــاوســتدعم المنظمــة 

لجديـدة لتعزيـز فعاليـة تقـديم التـدخلات ونطـاق تغطيتهـا (مثـل أداة أكبر نطاق من التغطيـة للسـكان، والتكنولوجيـات ا
أودون المعينــة علــى الــولادة والاســتخدام التفـــاعلي للهــاتف الجــوال)؛ وتعزيــز قـــدرات البحــث فــي البلــدان المنخفضـــة 

مسـاءلة، الدخل؛ ودعـم علـوم الأوبئـة والرصـد والمسـاءلة بمـا فـي ذلـك تنفيـذ توصـيات اللجنـة المعنيـة بالمعلومـات وال
  وتحسين استعراضات وفيات الأمومة، والترصد والاستجابة، ورصد جودة الرعاية. 

  
، لمعالجـة الاحتياجـات التـي تتجـاوز الصـحة الإنجابيـة للمـرأة صحة المرأةتجاه نهجاً أكثر شمولاً وستعزز المنظمة 

  مثل تلك التي تتعلق بالأمراض غير السارية وعلاج الاعتلالات المزمنة.
  

، المسنينيزداد فيها عدد للتحول إلى شعوب ستعمل المنظمة مع الدول الأعضاء لمساعدتها على الاسـتعداد كما 
وتعزيــز نهــج شــامل لمراحــل الحيــاة يُقــر بالاحتياجــات المختلفــة للنســاء المســنات وللرجــال المســنين وبتــراكم المخــاطر 

احـــل الحيـــاة المبكـــرة وتعزيـــز الاختيـــارات وحـــالات التعـــرض ويســـتهدف الأحـــداث الصـــحية الحاســـمة الأهميـــة فـــي مر 
الصحية على امتداد مراحـل الحيـاة، وعلـى تعزيـز الـنُظم الصـحية لتـوفير خـدمات الكشـف المبكـر والتـدبير العلاجـي 
للأمـــراض المزمنـــة، بمـــا فـــي ذلـــك التأهيـــل، وكـــذلك العـــلاج المســـكن طويـــل الأجـــل للمصـــابين بمرحلـــة متقدمـــة مـــن 

للمسـنين وتغييـر نظـرة المجتمعـات إلـى المسـنين وتمكـين المسـنين والارتقـاء بثقـافتهم  المرض؛ وتهيئـة بيئـات صـديقة
  الصحية. 

  
بزيــادة الــوعي بأهميــة  التمتــع بالصــحة والنشــاط فــي مرحلــة الشــيخوخةوســتتولى المنظمــة أيضــاً القيــادة فــي مجــال 

، وبزيـادة المعرفـة حـول الاسـتجابات التغيًّر الديمُغرافي وتراكم حـالات التعـرض والضـعف علـى امتـداد مراحـل الحيـاة
المنظمـــة أو تـــدعم الشـــبكات وجماعـــات الممارســـة التـــي تتـــيح وضـــع الاســـتراتيجيات  المســـندة بالبيِّنـــات. وستؤســـس

وضـع خيـارات السياسـات المسـندة بالبيِّنـات فـي المجـالات ذات الأولويـة،  المبتكرة والمشتركة بين القطاعات. وسـيتم
  بما في ذلك الرعاية الطويلة الأجل والتدبير العلاجي للضعف، ولاسيما في البيئات المنخفضة والمتوسطة الدخل.

؛ بـــدمج المحـــددات فـــي بـــرامج قطـــاع الصـــحة المحـــددات الاجتماعيـــة للصـــحةوســـتقوم المنظمـــة فـــي عملهـــا بشـــأن 
وإعطائها أولوية متزايدة على صعيد الأمانة لـدمج هـذه القضـايا فـي كافـة البـرامج والاسـتراتيجيات والخطـط الخاصـة 
بــأمراض معينــة؛ كمــا ستحســن تصــريف الشــؤون مــن أجــل الصــحة فــي قطــاع الصــحة وفــي القطاعــات الأخــرى عــن 

ي احتياجـات السـكان بـأكملهم، مـع إيـلاء طريق تعزيز قدرة الدول الأعضاء على رسم السياسـات الشـاملة التـي تراعـ
  عناية خاصة بالفئات الضعيفة، ورصد التقدم لزيادة المساءلة. 

  
علـى  للتعميم المؤسسي للمساواة بـين الجنسـين والإنصـاف وحقـوق الإنسـانوقد اختير نهج تآزري ليكون أساساً 

ــن مــن نجــاح التعمــيم فــي البــرامج، ودعــم البلــدان فــي  كافــة مســتويات أمانــة المنظمــة بهــدف إنشــاء آليــة هيكليــة تمكِّ
  تحقيقها للمساواة بين الجنسين والإنصاف في الصحة والحق في الصحة.

  
مـن مخـاطر البيئـة مـع إيـلاء عنايـة خاصـة للوقايـة  البيئةوستعزز المنظمة نهج التنمية المستدامة في عملها بشـأن 

  وتخفيف أثرها وإدارتها.
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  الروابط
يـــرتبط الـــنهج الشـــامل لمراحـــل الحيـــاة ونهـــج المحـــددات الاجتماعيـــة بكافـــة الفئـــات الأخـــرى وبالعديـــد مـــن الأهـــداف 

. وتشـمل ٧و ٦و ١. كما أنهما يرتبطان كذلك ارتباطاً وثيقاً بالأهـداف ٥و ٤و ٣ف اهدالإنمائية للألفية ولاسيما الأ
. ويـرتبط ضـمان تقـديم التمنيـع ٢التغذية، والتي ترتبط ارتباطاً وثيقاً بالفئـة  أمثلة هذه الروابط بالفئات الأخرى بعض

وغيــره مــن التــدخلات لمكافحــة الأمــراض المعديــة الرئيســية علــى نحــو فعــال مــن خــلال الخــدمات الخاصــة بصــحة 
. وسينفذ رصد وترصد اتجاهات ٤و ١نجابية، بالفئتين الأمهات والمواليد والأطفال والمراهقين والصحة الجنسية والإ

. ويـرتبط العنـف ضـد المـرأة ٥وفيات الأمهات والمواليـد والأطفـال وغيرهـا مـن اتجاهـات الصـحة الإنجابيـة مـع الفئـة 
. ونظــراً لأن العديــد مــن الســلوكيات التــي تنطــوي ٢ارتباطـاً وثيقــاً بالصــحة والحقــوق الجنســية وســيتم تناولــه مــع الفئــة 

على مخاطر والتي تتعلق بالأمراض غير السارية تبدأ في سن المراهقة وأن بعـض الأمـراض غيـر السـارية مرتبطـة 
. ويتطلـــب العمـــل لتعزيـــز الـــنُظم ٢بالحمـــل وبالصـــحة الجنســـية والإنجابيـــة، ســـيكون هنـــاك عمـــل مشـــترك مـــع الفئـــة 

  . ٤الصحية تعاوناً وثيقاً مع الفئة 
 

وتحسين تصريف الشؤون من أجل الصحة في كافة القطاعات، ورسـم السياسـات التـي ويُعد تعزيز الصحة والوقاية 
تشـــمل احتياجـــات الســـكان بـــأكملهم وتراعيهـــا مـــع إيـــلاء عنايـــة خاصـــة بالفئـــات الضـــعيفة، مطلوبـــاً فـــي كافـــة بـــرامج 

بالمســاعدة  الصــحة والتنميــة. وتمــد شــبكة المــدن والمجتمعــات التــي تراعــي الســن لمنظمــة الصــحة العالميــة البلــديات
  وخة الصحية والمشاركة المستمرة لكبار السن. خعلى تهيئة بيئات تعزز الشي

  

  الحصائل
فيما يلي الحصائل (يتم التعبير عن بعض الحصائل من خلال الأهـداف المندرجـة ضـمن المؤشـرات) التـي ستسـهم 

  في تحقيقها أولويات هذه الفئة. 

(يجري العمل حالياً لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطاً وثيقاً بالأولويات والمخرجات. وسـوف ينفـذ 
دة الميزانية البرمجية.)   ذلك في النسخ المستقبلية من مسوَّ

  (الصحة الجنسية والإنجابية). اتخفض معدلات حمل المراهق •
(صحة ٪ ٨٠الذين يعالجون بالمضادات الحيوية على تزيد نسبة الأطفال المشتبه إصابتهم بالالتهاب الرئوي  •

  الطفل).
  (صحة الأمهات والمواليد).٪ ٥٠تزيد نسبة المواليد الذين يرضعون رضاعة طبيعية حصراً لمدة ستة أشهر على  •
(صحة  ٪٥٠تزيد نسبة الأمهات والمواليد الذين يتلقون الرعاية التالية للولادة خلال يومين من تاريخ الولادة على  •

  الأمهات والمواليد).
تزيد نسبة النساء اللاتي يتلقين الرعاية السابقة للولادة أربع مرات على الأقل بمعرفة موفر خدمات ماهر خلال   •

  (صحة الأمهات والمواليد).٪ ٨٠على  فترة الحمل
  (صحة الأمهات والمواليد).٪ ٨٠نسبة النساء الحوامل اللاتي يخضعن للإشراف الماهر أثناء الولادة على  تزيد •
  (الصحة الجنسية والإنجابية).تم الإبلاغ عن تراجع الاحتياجات غير المُلبَّاة من وسائل منع الحمل  •
عدد الدول الأعضاء التي تطبق السياسات القطاعية التي تقي و/ أو تخفف من أثر المخاطر البيئية والمهنية  •

  (الصحة والبيئة).
  (الشيخوخة الصحية).ية الخدمات الصحية للشيخوخة مؤشر تغط -يُحدد لاحقاً  •
  (المحددات الاجتماعية).مؤشر الإنصاف على صعيد الفئات الاجتماعية الاقتصادية  -يُحدد لاحقاً  •
  (المساواة بين الجنسين).مؤشر المساواة بين الجنسين  -يُحدد لاحقاً  •
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  المُخرجات
  صحة الأمهات والمواليد

تقــديم الإرشــاد التقنــي لمبــادرة الشــراكة الصــحية الرباعيــة بــين وكــالات الأمــم المتحــدة المعنيــة بالصــحة،  •
الأهـــداف الإنمائيـــة للألفيـــة، بعـــد ، وتحديـــد الغايـــات لفتـــرة مـــا ٢٠١٥ومبـــادرة العـــد التنـــازلي حتـــى عـــام 

  . ٥و ٤للهدفين 
رئيســـية مثـــل الإدارة المتكاملـــة للحمـــل دعـــم الـــدول الأعضـــاء فـــي تنفيـــذ المبـــادئ التوجيهيـــة والأدوات ال •

، وتعزيــــز جمـــع البيانــــات وتحليلهـــا ورصــــدها مواليـــدوالـــولادة، ودورة التـــدريب علــــى الرعايـــة الأساســــية لل
وتقييمهــا واســتخدامها بمــا يتماشــى مــع توصــيات اللجنــة المعنيــة بالمعلومــات والمســاءلة، بمــا فــي ذلــك 

  الفترة المحيطة بالولادة والاستجابة لمقتضياتها. إنشاء نُظم ترصد وفيات الأمومة والوفيات في
الدراسات الجديدة والمحدثة عن تدخلات الرعاية خلال الفترة السابقة للحمل وأثناء الحمل والولادة إعداد  •

وفترة ما بعد الولادة ورعاية المواليد، بما في ذلك الولادات المبتسرة والإنتان، والرعاية والإتاحة المنصفة 
  .رة المحيطة بالولادة وفترة ما بعد الولادةفي الفت

القواعــد والمعــايير والمبــادئ التوجيهيــة بشــأن مــا يلــي: الرعايــة الصــحية عاليــة الجــودة للأمهــات وضــع  •
والمواليــد والتــدبير العلاجــي الســريري المتســق مــع الــنهج الشــامل لمراحــل الحيــاة والمعاهــدات والمعــايير 

تــدخلات الصــحية الخاصــة بالأمهــات والمواليــد علــى مســتوى المرافــق العالميــة بشــأن حقــوق الإنســان؛ وال
  والمجتمعات المحلية والتي تتعلق بالساعات الأربع وعشرين المحيطة بالولادة.

تقديرات مستويات واتجاهات المراضة والوفيات وأسباب الوفاة (الفريـق المرجعـي المعنـي بالأوبئـة إعداد  •
ســـات والـــنُظم الصـــحية الخاصـــة بالأمهـــات والمواليـــد وجـــودة فـــي مجـــال صـــحة الطفـــل) ومؤشـــرات السيا

  الرعاية.

  الصحة الجنسية والإنجابية للمراهقين 

التنســـيق بـــين المؤسســـات الأكاديميـــة والبحثيـــة المعنيـــة بالصـــحة الجنســـية والإنجابيـــة وصـــحة المـــراهقين  •
  لتحديد أولويات البحث وتعزيز القدرات في البلدان المنخفضة الدخل.

واعـــد والمعـــايير والمبـــادئ التوجيهيـــة الجديـــدة والمحدثـــة فيمـــا يتعلـــق بمـــا يلـــي: تنظـــيم الأســـرة؛ وضـــع الق •
وصحة الأمهات في الفتـرة المحيطـة بـالولادة؛ والوقايـة مـن الإجهـاض غيـر المـأمون؛ ومكافحـة العـداوى 

  ات النساء؛ المنقولة جنسياً وعداوى السبيل التناسلي؛ ورعاية حالات العقم منخفضة التكلفة؛ وسرطان
إصدار المنتجات والتدخلات ونهوج تقديم الخدمات لتحسين الصحة والحقوق الجنسية والإنجابية، على  •

سـبيل المثـال فيمــا يتعلـق بتحسـين إتاحــة الرعايـة الصــحية مثـل أداة أودون التـي تُعــد أداة بسـيطة للــولادة 
  لاستيفاء شروط استخدام موانع الحمل.تحت الإشراف، أو أداة التقييم السريع للمعايير الطبية 

نشـــر التقـــديرات العالميـــة للمؤشـــرات ذات الصـــلة بالصـــحة الجنســـية والإنجابيـــة، مثـــل مراضـــة ووفيـــات  •
  الأمومة وأسباب الوفاة والعنف ضد المرأة، في التقارير العالمية الدورية.

يلية فـي مجـال الصـحة الجنسـية دعم الدول الأعضاء وبناء قدراتها على إجراء البحوث التنفيذيـة/ التشـغ •
والإنجابية، والدراسات حول محددات صحة المراهقين ونهوج التدخلات وتقديم الخدمات لتحسين صحة 

  المراهقين، بما في ذلك الوقاية من الحمل المبكر.
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  صحة الطفل

طفــــل، ممارســــة القيــــادة التقنيــــة مــــع الشــــركاء لتحقيــــق الإتاحــــة الشــــاملة للخــــدمات الصــــحية المتكاملــــة لل •
وتحسين بقاء الطفل على قيد الحياة وتحديد الغايات لإنهاء وفيـات الأطفـال الناجمـة عـن أسـباب يمكـن 
تجنبهـــا لفتـــرة مـــا بعـــد الأهـــداف الإنمائيـــة للألفيـــة، وأولويـــات البحـــث المتفـــق عليهـــا لتحســـين التـــدخلات 

  .٢٠٢٥الخاصة بصحة الطفل وتنميته للفترة حتى عام 
ة الحمى في سياق الصحة المتكاملة للطفـل؛ ومحـددات صـحة الطفـل وحـالات إجراء الدراسات عن إدار  •

الغــــبن فــــي مجــــال الصــــحة؛ والتــــدخلات ونهــــوج تقــــديم الخــــدمات مــــع التركيــــز علــــى الالتهــــاب الرئــــوي 
  والإسهال؛ وتنمية الطفولة المبكرة على نحو يتماشى مع اتفاقية الأمم المتحدة بشأن حقوق الطفل.

ر والمبادئ التوجيهية للصحة والتنمية المتكاملة للطفـل مـع التركيـز علـى التعـاون وضع القواعد والمعايي •
المشــترك بـــين القطاعـــات وتقـــديم التـــدخلات علـــى مســـتوى المرافـــق الصـــحية والمجتمعـــات المحليـــة مثـــل 
رعاية الأطفال فـي المستشـفيات، والتـدبير العلاجـي المتكامـل لأمـراض الأطفـال، ومجموعـات الخـدمات 

  للتدبير العلاجي للحالات وتنمية الطفل.الأهلية 
دعــم الــدول الأعضــاء فــي تنفيــذ المبــادئ التوجيهيــة والأدوات التــي تهــدف إلــى تحقيــق التغطيــة الشــاملة  •

بالتــدخلات عاليــة الجــودة فــي مجــال صــحة الطفــل مثــل: التــدبير العلاجــي المتكامــل لأمــراض الأطفــال 
والإســــهال؛ وأداة تقــــدير الأرواح التــــي يمكــــن إنقاذهــــا وخطــــة العمــــل العالميــــة بشــــأن الالتهــــاب الرئــــوي 

)LiSTوأداة "صحة واحدة (".  
وضــع تقــديرات مســتوى واتجاهــات المراضــة والوفيــات وأســباب الوفــاة (الفريــق المرجعــي المعنــي بالأوبئــة  •

  في مجال صحة الطفل) ومؤشرات السياسات والنُظم الصحية الخاصة بالطفل وجودة الرعاية.

  صحة المرأة

نفيذ التدخلات للتوعية من أجل زيادة الالتزام على المستوى الحكومي/ السياسي بوضـع برنـامج متسـق ت •
للعمـــل علـــى إعـــداد التـــدخلات الشـــاملة الخاصـــة بصـــحة المـــرأة ، بمـــا فـــي ذلـــك فيمـــا يتجـــاوز ســـنوات 

  الإنجاب.
ــ • ديمُغرافي اســتخدام نتــائج البحــث فــي وضــع نهــج فعــال وشــامل بشــأن صــحة المــرأة يســتجيب للتحــول ال

  والوبائي.
وضــع القواعــد والمعــايير والمبــادئ التوجيهيــة فيمــا يتعلــق بصــحة المــرأة اســتناداً إلــى مبــدأ المســاواة بــين  •

الجنسين مع التركيز على التعاون المتعدد التخصصات والمشترك بين القطاعـات، والخيـارات السياسـية 
التـــي تتجـــاوز الإنجـــاب، مثـــل الوقايـــة مـــن  لتلبيـــة الاحتياجـــات الصـــحية للمـــرأة، بمـــا فـــي ذلـــك المســـائل

  سرطانات النساء وتقديم العلاج والرعاية للمصابات بها.
تقديم الدعم للدول الأعضاء من أجل التوسع في التدخلات الخاصة بصحة المرأة التـي ثبتـت فعاليتهـا،  •

اوز الإنجـاب ورصـد في ذلك السياسات المسندة بالبيِّنات بشأن نهوج صحة المرأة الشاملة التـي تتجـ بما
  وتقييم التدخلات التي تؤثر على صحة المرأة.
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  الشيخوخة الصحية وصحة كبار السن

والصـحة  الشـيخوخةلوضع استراتيجية عالمية بشـأن  والصحة، الشيخوخةالتقرير العالمي بشأن  إصدار •
  والتطوير المستمر لشبكة المدن الصديقة للمسنين التابعة لمنظمة الصحة العالمية.

إجراء الدراسات لتحديد الاحتياجات الصحية للمسـنين علـى نحـو أفضـل وتحديـد النمـاذج عاليـة المـردود  •
للتدخلات في البيئات المختلفة، بما في ذلك باستخدام البحث من خلال دراسة منظمة الصحة العالمية 

ن المنخفضــة العالميــة وصــحة الكبــار وهــي دراســة شــاملة لعــدة أقطــار تركــز علــى البلــدا الشــيخوخةعــن 
  والمتوسطة الدخل.

وضع القواعد والمعايير والمبادئ التوجيهية بشأن ما يلي: التدبير العلاجـي للضـعف؛ والرعايـة الطويلـة  •
الأجل؛ والرعاية المزمنة والمنسقة؛ والبيئات الصديقة للمسنين؛ وتنمية القـوى العاملـة، مـع التركيـز علـى 

  البلدان المنخفضة والمتوسطة الدخل.
ين تــدابير ونمــاذج الرصــد والترصــد للقيــاس الكمــي للاحتياجــات الصــحية للمســنين وإتاحــة الرعايــة تحســ •

  المناسبة لهم.
تقديم الدعم للدول الأعضاء لوضع الاستراتيجيات والخطط الوطنية لمعالجـة القضـايا الرئيسـية المتعلقـة  •

  والصحة. بالشيخوخة

  المحددات الاجتماعية للصحة

مــج الصــحة فـــي جميــع السياســات والعمـــل المشــترك بــين القطاعـــات مــن أجـــل وضــع المعــايير بشـــأن د •
  الصحة كجزء من منصة الأمم المتحدة بشأن المحددات الاجتماعية للصحة.

الدراســات عــن الأثــر الاقتصــادي علــى المحــددات الاجتماعيــة للصــحة؛ واســتخدام تقــديرات أثــر  إجــراء •
  الصحة؛ وأثر العمل المشترك بين القطاعات من أجل الصحة.

إعــداد مــوجز السياســات والإرشــاد لكــل ممــا يلــي: دعــم البــرامج الخاصــة بمــرض معــين لتحســين معالجــة  •
الممارسات الجيدة في مجال العمل مع القطاعـات الأخـرى؛ المحددات الاجتماعية للصحة بما في ذلك 

  وتحسين الإنصاف في الصحة بما في ذلك التعبئة والمشاركة الاجتماعية.
  وضع مجموعات موحدة من المؤشرات لرصد العمل الخاص بالمحددات الاجتماعية للصحة. •
مـن أجـل الصـحة والتنميـة؛ تقديم الدعم للدول الأعضاء فيما يتعلق بمـا يلـي: تحسـين تصـريف الشـؤون  •

وتعزيــز المشــاركة فــي رســم السياســات وتنفيــذها؛ والاســتمرار فــي إعــادة توجيــه القطــاع الصــحي صــوب 
  الحد من حالات الغبن؛ وتعزيز تصريف الشؤون والتعاون العالمي؛ ورصد التقدم وزيادة المساءلة.

  الصحة والبيئة

ومتعــــددة الأطــــراف مثــــل الاتفاقــــات متعــــددة تعزيــــز الصــــحة العموميــــة فــــي الأطــــر متعــــددة القطاعــــات  •
الأطراف القائمة والجديدة المتعلقة بالبيئة، واتفاقية الأمم المتحـدة الإطاريـة بشـأن تغيُّـر المنـاخ، والوثيقـة 

  للأمم المتحدة "المستقبل الذي نبتغيه". ٢٠الختامية لمؤتمر ريو +
والمهنيـة المرتبطـة بالسياسـات والتكنولوجيـات  إجراء الدراسات لتحديـد المخـاطر والفوائـد الصـحية البيئيـة •

القطاعيــة علــى نحــو أفضــل، بمــا فــي ذلــك تلــك التــي تســتهدف تعزيــز التنميــة المســتدامة، والتخفيــف مــن 
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أثــر تغيُّــر المنــاخ والنمــو الأخضــر، وفحــص مــن بــين جملــة أمــور فعاليــة التــدخلات مــن حيــث التكلفــة، 
ل اللاجئين لأسباب تتعلق بتغيُّر المنـاخ) واحتياجـات البحـوث وآثارها على الفئات السكانية المحددة (مث

  التشغيلية ذات الأولوية (مثل التدخلات الصحية المتكاملة على مستوى الأسر المعيشية).
وضــع القواعــد والمعــايير والإرشــاد بشــأن مــا يلــي: المحــددات البيئيــة والمهنيــة لصــحة واعــتلال الإنســان،  •

  لمواد الكيميائية والمياه والصرف الصحي والإشعاع وتكنولوجيا النانو.بما في ذلك نوعية الهواء وا
إعداد التقارير عن الأهداف الإنمائيـة للألفيـة المتعلقـة بالصـحة البيئيـة (مثـل الميـاه والصـرف الصـحي)  •

وأهــداف التنميــة المســتدامة (مثــل إتاحــة الطاقــة النظيفــة)؛ والمخــاطر الصــحية البيئيــة والمهنيــة وأعبــاء 
رض المتعلقة بها؛ وآثار سياسات واستثمارات التنمية المستدامة في قطاعات الاقتصاد الرئيسـية بمـا الم

  في ذلك النقل والإسكان والطاقة والرعاية الصحية والصناعات الاستخراجية على الصحة والإنصاف.
لمخــاطر البيئيــة دعــم الــدول الأعضــاء فــي تنميــة السياســات والاســتراتيجيات واللــوائح بشــأن الوقايــة مــن ا •

والمهنية وتخفيف أثرها وإدارتها، وتحديد المكاسب الصحية في الظروف العادية وفي حالات الطـوارئ، 
  بما في ذلك من خلال استخدام تقييم الأثر الصحي.

  تعميم مبدأ المساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان

وآليــات للرصــد  ،نســين وحقــوق الإنســانتطبيــق اســتراتيجية وخطــة تنفيذيــة شــاملة لمبــدأ المســاواة بــين الج •
  والتقييم والمساءلة لضمان التعميم الفعال لهذه المبادئ في كافة برامج ومكاتب المنظمة.

توليـــد بيِّنـــات جديـــدة تـــدل علـــى أثـــر عـــدم المســـاواة بـــين الجنســـين، وحـــالات الغـــبن فـــي مجـــال الصـــحة،  •
  وانتهاك حقوق الإنسان في مجال الصحة.

يير والمبادئ التوجيهية بشأن التعميم الفعال للمساواة بين الجنسين وحقوق الإنسان وضع القواعد والمعا •
فــي السياســات والبـــرامج الصــحية؛ بمــا فـــي ذلــك المعــايير الـــدنيا، مثــل تعيــين المـــوظفين وفــرق الخبـــراء 

  وتشكيلهم واستبقائهم، والموافقة على المبادئ التوجيهية والمبادئ الأخلاقية.
لرئيســية للصــحة، المصــنفة وفقــاً للنــوع الاجتمــاعي والســن وغيرهمــا مــن الأســس ذات إعــداد المؤشــرات ا •

  (مثل محل الإقامة، والمستوى التعليمي، والوظيفة، والدخل)، لضمان عدم التمييز.  الصلة
دعـــم الـــدول الأعضـــاء فـــي صـــياغة ورصـــد السياســـات والتشـــريعات والخطـــط الصـــحية والاســـتراتيجيات  •

  الخاصة بالمساواة بين الجنسين.والبرامج والميزانيات 
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  : النُظم الصحية٤الفئة 
  النُظم الصحية القائمة على الرعاية الصحية الأولية، ودعم التغطية الشاملة بالخدمات الصحية

في إتاحة الخدمات ميسورة التكلفة التـي تسـتند إلـى  تعزيز النُظم الصحية في مجاليتمثل الموضوع الرئيسي للعمل 
لا يتجزأ من التوسع في التغطية الشاملة بالخـدمات  اً مبادئ الرعاية الصحية الأولية. ويُعد العمل في هذه الفئة جزء

تنميــة واســتخدام وتنظــيم القــوة العاملــة  ٤ويشــمل نطــاق العمــل الــذي ينــدرج تحــت الفئــة  ١.الصــحية والحفــاظ عليهــا
والهياكـــل الأساســـية، فضـــلاً عـــن عناصـــر  ٢والمـــوارد الماليـــة والأدويـــة الأساســـية والمنتجـــات/ التكنولوجيـــات الطبيـــة

تصريف شؤون قطاع الصحة التي توجه النظـام. ويسـفر هـذا العمـل عـن السياسـات والخطـط واللـوائح والمؤسسـات، 
نتــاج خــدمات صــحية مأمونــة وفعالــة تمــوَّل التــي تــدعمها إدارة المعلومــات الصــحية والبحــوث والمعــارف مــن أجــل إ

  بطريقة تتيح للناس الحصول عليها.
  

ويعجــز مــا يزيــد علــى مليــار شــخص عــن الحصــول علــى الخــدمات الصــحية التــي يحتــاجون إليهــا عنــدما يحتــاجون 
ياً مليــون شــخص ســنو  ١٠٠إليهــا، لأن هــذه الخــدمات غيــر متــوفرة أو غيــر ميســورة التكلفــة أو متدنيــة الجــودة. ويقــع 

عند تلقـي العـلاج. وتسـفر عـدم كفايـة  هافي براثن الفقر لاضطرارهم إلى اللجوء إلى الخدمات الصحية وسداد تكاليف
مخصصات النفقات العامة الموجهة للصحة وعدم فعاليتها، عن عدم كفاية الموظفين وعدم توافر الأدوية الأساسية 

٪ مـن ٣٠وعدم تحديد الأولويات استناداً إلى البيِّنـات. ويفتقـر  وعدم الإنفاذ الجيد للوائح الخاصة بموفري الخدمات،
ســكان العــالم إلــى إمكانيــة الحصــول علــى الأدويــة والمنتجــات الصــحية المأمونــة وذات الجــودة بانتظــام. ويمثــل عــدم 

احـد مـن كـل كفاية قدرات السلطات التنظيميـة فـي العديـد مـن البلـدان عائقـاً كبيـراً فـي سـبيل زيـادة الإتاحـة. ومـازال و 
بسبب الرعاية الصحية متدنية الجودة. وتطرح المحددات الاجتماعية  تعرض للأذىعشرة مرضى في المستشفيات ي

٪ مـن سـكان العـالم) ٧٠للصحة مثل سرعة التحـول الحضـري غيـر المخطـط (فـي المـدن حيـث سـيعيش عمـا قريـب 
  حو منصف.تحدياً أمام إتاحة الخدمات الصحية وبرامج الصحة العمومية على ن

  
ونتيجــة لــذلك تســتمر شــقة التفــاوت فــي مجــال الصــحة فــي الاتســاع فــي منــاطق عديــدة مــن العــالم. وعنــدما لا يرقــى 
تقــديم الخــدمات إلــى المســتوى المتوقــع، غالبــاً مــا يشــير ذلــك إلــى وجــود مشــكلات فــي طريقــة تمويــل الــنُظم الصــحية 

وج الرعايـة المنسـقة والمتكاملـة اللازمـة للوقايـة مـن وتنظيمها وتصريف شؤونها. وينطبق ذلك بصفة خاصة على نه
  . يطعنون في السنالأمراض المزمنة ورصدها وعلاجها ورعاية السكان الذين 

  
الضــعف والتشــتت، ونُظــم التســجيل المــدني والإحصــاءات  يشــوبهافــي العديــد مــن البلــدان  نُظــم المعلومــاتكمــا أن 

ادة مــا لاتتــوافر القــدرات المؤسســية علــى إجــراء البحــوث الصــحية الحيويــة غيــر كاملــة أو غيــر موجــودة. وكــذلك فعــ
  وتوليد المعارف وإتاحة البيِّنات واستخدامها لدعم التغطية الشاملة بالخدمات الصحية. 

  
  
  

                                                       

تشـــير التغطيـــة الشـــاملة بالخـــدمات الصـــحية إلـــى ضـــمان إتاحـــة الخـــدمات الصـــحية الفعالـــة (الوقايـــة والتعزيـــز والعـــلاج     ١
والتأهيل) والأدوية والمنتجات والتكنولوجيات الطبية الأساسية التي يحتاج إليها الأفراد، بدون تعريضـهم للإفـلاس لاضـطرارهم 

  اص.إلى سداد تكلفة هذه الخدمات من مالهم الخ

  يشمل مصطلح "المنتجات الطبية" الأدوية واللقاحات والدم ومنتجات الدم ووسائل التشخيص المرتبطة بها.    ٢
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  الأولويات والأسباب المنطقية 
إن تســهيل إقامــة حــوار بشــأن السياســات تشــترك فيــه جميــع السياســات والاســتراتيجيات والخطــط الصــحية الوطنيــة: 

الأطــراف الفاعلــة فــي مجـــال تعزيــز الــنُظم الصــحية علـــى المســتوى الــوطني، هــو اســـتغلال الميــزة النســبية لمنظمـــة 
ــر. وكــذلك فهــو يســمح  الصــحة العالميــة التــي تتمثــل فــي قــدرتها علــى عقــد الاجتماعــات والاضــطلاع بمهمــة الميُسِّ

تعزيز النُظم الصحية أن يتكيف وفقاً للاحتياجات المحلية. ويمكن بهذه الطريقة أن تركز الـنُظم علـى لتركيز عملية 
عناصر مثل الموارد البشرية وتمويل النُظم الصحية كجزء من استراتيجية عامة تتـيح للحكومـات مواءمـة مسـاهمات 

ية. وسيشـمل الحـوار علـى نحـو متزايـد مختلف الشركاء على نحو أفضـل لتحقيـق التغطيـة الشـاملة بالخـدمات الصـح
الأطــراف الفاعلــة مــن المجتمــع المــدني والمنظمــات غيــر الحكوميــة والقطــاع الخــاص، كمــا ينبغــي أن يتوســع ليشــمل 

  القطاعات الأخرى لضمان معالجة المحددات الاجتماعية للصحة التي تتسم بالأهمية.
 

حاجة إلى الاستراتيجيات الخاصة بالسكان الذين يصعب ثمة : الناسالخدمات الصحية المتكاملة التي تركز على 
الوصول إليهم، مثل الأطفال الذين لم يمنَّعوا والسـكان المعرضـين لخطـر الإصـابة بفيـروس العـوز المنـاعي البشـري 
 أو السل، أو الفئات التي أهملت احتياجاتهـا مـن الخـدمات الصـحية إهمـالاً نسـبياً، ولاسـيما فئتـي الفتيـات المراهقـات

وكبار السن وغيرهما من الفئات الضعيفة. وفي العديد مـن البلـدان، تحتـاج القـدرات الوطنيـة والمحليـة إلـى التحسـين 
مــن أجــل وضــع واســتخدام نمــاذج تقــديم الخــدمات الجيــدة محليــاً. وقــد أدت الزيــادة المتناميــة للأمــراض المزمنــة غيــر 

العلاج المسـكن عـالي الجـودة بتكلفـة معقولـة، وعلـى روابـط الطلب على الرعاية الطويلة الأجل و  ظهور السارية إلى
أوثـــق بـــين الخـــدمات الطبيـــة والخـــدمات الاجتماعيـــة (وكـــذلك بـــين الخـــدمات الصـــحية وغيرهـــا مـــن أشـــكال الحمايـــة 

  الاجتماعية).
 

ية وكــذلك يُعــد تــوفر بيانــات أفضــل شــرطاً أساســياً لتحســين فعاليــة الــنُظم الصــحية ومســاءلتها. ويتضــمن ذلــك شــفاف
عملية الحصول على المعلومات، ومشاركة المرضى والجمهور مشاركة نشطة في عمليـات صـناعة القـرار، وإتاحـة 
عادلة للخدمات الصحية، وحماية الخصوصية، وإيلاء عناية خاصة لحماية الفئات الضعيفة، ومنع التمييز، وفهمـاً 

امج الصـحة وأنشـطة البحـث بطريقـة أخلاقيـة. وفـي واضحاً لحقوق الفرد ومنـافع الصـحة العموميـة. وينبغـي تنفيـذ بـر 
إمكان التقدم فـي مجـال المعلوماتيـة وتكنولوجيـا المعلومـات أن يسـفر عـن تحـول كبيـر فـي إدارة الـنُظم الصـحية وأن 
يعــزز الرعايــة الصــحية التــي تركــز علــى النــاس. وثمــة حاجــة إلــى الإرشــاد المرجعــي فيمــا يتعلــق بجوانــب الصــحة 

الســجلات الطبيــة الإلكترونيــة وغيرهــا مــن التكنولوجيــات، وتُعــد الحاجــة إلــى نظــام تســجيل الأحــوال الإلكترونيــة مثــل 
  المدنية حاجة أساسية. ومع ذلك فلا وجود لمثل هذا النظام في العديد من البلدان.

 
كمــا يكتســي إدخــال التحســينات علــى جــودة الخــدمات وســلامة المرضــى (بمــا فــي ذلــك خفــض معــدلات العــدوى فــي 

مستشفى) أهمية حاسمة لا تقل عن أهميـة تحسـين كـم هـذه الخـدمات. ونتيجـة للنهـوج الجديـدة ستنشـأ الحاجـة إلـى ال
قواعــد ومعــايير، مثــل تلــك التــي تتعلــق بتــدريب العــاملين الصــحيين ومــنحهم تصــاريح العمــل، وكــذلك ستنشــأ الحاجــة 

وضـــمان اتباعهـــا. ولا ينطبـــق ذلـــك علـــى  إلـــى التوســـع فـــي دور وزارات الصـــحة فيمـــا يتعلـــق بوضـــع القواعـــد العامـــة
كمــا ضــمان الخــدمات الصــحية المأمونــة والفعالــة فحســب، بــل ينطبــق كــذلك علــى كافــة عناصــر النظــام الصــحي. 

يمكــن أن يســهم وضــع وتنفيــذ المعــايير الدوليــة مثــل التصــنيف الــدولي للأمــراض فــي دعــم البلــدان فــي إنتــاج وجمــع 
  مليات صناعة القرار واتخاذ الإجراءات.المعلومات التي يمكن استخدامها في ع

 
يتوقــف الإنصــاف فــي الصــحة العموميــة علــى إتاحــة الأدويــة واللقاحــات ووســائل تنظــيم وإتاحــة المنتجــات الطبيــة: 

الميسـورة تخفـف العـبء الواقـع  التشخيص وغيرها من التكنولوجيات الطبية عالية الجودة بأسعار ميسـورة. فالأسـعار
علــى ميزانيــات الصــحة فــي كــل مكــان ولكنهــا تتســم بأهميــة خاصــة فــي البلــدان الناميــة، حيــث يســدد معظــم النــاس 
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تكــاليف خــدمات الرعايــة الصــحية مــن مــالهم الخــاص. وتتعــاظم أهميــة إتاحــة الأدويــة بأســعار ميســورة فــي مواجهــة 
د تسـتلزم هـذه الأمـراض علاجـاً مسـتمراً علـى مـدى الحيـاة؛ كمـا قـد يـؤدي العبء المتزايد للأمراض غير السـارية. فقـ

الحصول على الأدوية الأساسية في وقت مبكر من دورة المرض إلى تجنب العواقب الوخيمـة التـي قـد تترتـب عليـه 
دمات لاحقـــاً. ويكتســـي تحســـين إتاحـــة المنتجـــات الطبيـــة أهميـــة محوريـــة فيمـــا يتعلـــق بتحقيـــق التغطيـــة الشـــاملة بالخـــ

الصــحية، وكــذلك جــودة هــذه المنتجــات، والتــي ينبغــي كفالتهــا بفــرض الرقابــة عليهــا مــن جانــب الســلطات التنظيميــة 
الوطنيــة أو فــوق الوطنيــة. وتــرتبط بــذلك عمليــة ترشــيد الشــراء وتفضــيل المنتجــات الجنيســة علــى المنتجــات الأصــلية 

التــي تحتــاج إليهــا البلــدان المنخفضــة والمتوســطة فــي الوصــفات الطبيــة؛ وتعزيــز بحــث وتطــوير المنتجــات الطبيــة 
ـــدان الناميـــة إلـــى  ـــدخل؛ والاختبـــار المســـبق لصـــلاحية المنتجـــات الـــذي يُســـهِّل دخـــول الجهـــات الصـــانعة مـــن البل ال
الأسواق. وستساعد هذه العناصر علـى تحسـين الفعاليـة والحـد مـن النفقـات، وهـي مـن العناصـر المهمـة فـي سياسـة 

  التمويل الصحي. 
  
  لتحدياتا

لـــم يحقـــق بعـــد أداء النظـــام الصـــحي توقعـــات المجتمـــع بشـــأن الرعايـــة الصـــحية التـــي تركـــز علـــى النـــاس. وتشـــمل 
التحـــديات المطروحـــة غيـــاب القـــدرات الوطنيـــة والمحليـــة اللازمـــة لوضـــع واســـتخدام نمـــاذج تقـــديم الخـــدمات محليـــاً، 

لتغطيـة لية الكافية مـن المخـاطر الماليـة، دعمـاً وللتصدي للعقبات في سبيل تقديم الخدمات على نحو فعال، والحما
  الشاملة بالخدمات الصحية. ومازالت بلدان عديدة تفتقر إلى القدرات التنظيمية الوطنية الكافية.

وفــي العديــد مــن البلــدان لا يتــاح لراســمي السياســات الحصــول علــى المعلومــات عــن الظــروف الصــحية للمــواطنين 
ارات وتحديـــد أولويـــات الاســـتثمار المســـند بالبيِّنـــات فـــي مجـــال الخـــدمات الصـــحية للاسترشـــاد بهـــا فـــي صـــناعة القـــر 

والبحوث الصحية. وتشمل التحديات التي تواجه إتاحة الخدمات وتقـديمها وتمويـل الـنُظم الصـحية الهجـرة والأزمـات 
لعقبـات فـي سـبيل الاقتصادية والسياسية؛ والتركيـز علـى نحـو غيـر متناسـب علـى الرعايـة العلاجيـة المتخصصـة؛ وا

  تصريف الشؤون الذي يشمل مشاركة القطاعات الأخرى إلى جانب قطاع الصحة.

وينبغي أن توجه احتياجات الصحة العمومية عملية تطوير المنتجات والتكنولوجيات الصحية الجديدة. ويتمثل تحـد 
  كبير آخر في ضمان أن البرامج الصحية وأنشطة البحث تنفذ بطريقة أخلاقية. 

  النهوج الاستراتيجية
يتطلــب إحــراز تقــدم عــادل صــوب تحقيــق التغطيــة الشــاملة بالخــدمات الصــحية، التصــدي لكافــة المجــالات البرمجيــة 
ذات الأولويــة للــنُظم الصــحية، ومعالجــة المحــددات الاجتماعيــة الأساســية للصــحة والممارســات الأخلاقيــة معالجــة 

الأعضـاء والـدوائر الصـحية العالميـة القواعـد والمعـايير والخيـارات صريحة. وستوفر منظمـة الصـحة العالميـة للـدول 
السياســية القائمــة علــى البيِّنــات، وتزودهــا بالــدعم التقنــي والسياســاتي عنــد الحاجــة. كمــا ستســهل تبــادل الخبــرات بــين 

لشـــاملة البلـــدان ونتـــائج البحـــث للســـماح للبلـــدان بـــالتعلم مـــن بعضـــها الـــبعض فـــي مســـيرتها تجـــاه تحقيـــق التغطيـــة ا
 التــي خــدماتلبالخــدمات الصــحية. وســيتم ذلــك بطــرق تــدعِّم الإصــلاحات التــي تســعى فــي اتجــاه الإتاحــة الشــاملة ل

تركز على الناس والحمايـة العادلـة مـن المخـاطر الماليـة؛ والجهـود لتحسـين أداء الـنُظم الصـحية والقـدرة علـى تنظـيم 
شـــاملة بالخـــدمات الصـــحية القيمـــة الجوهريـــة للتضـــامن قطـــاع الصـــحة وتوجيهـــه. ويعكـــس التركيـــز علـــى التغطيـــة ال

ويــرتبط ارتباطــاً مباشــراً بمبــدأ حــق كــل إنســان فــي الصــحة. وينبغــي أن يعتمــد اســتخدام الخــدمات علــى الحاجــة إليهــا 
  وليس على عوامل مثل السن والنوع الاجتماعي والدخل والعرق والموقع الجغرافي. 
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ز قــدراتها علــى تصــريف الشــؤون وإقامــة حــوار سياســاتي شــامل وأخلاقــي، وســتعمل المنظمــة مــع البلــدان علــى تعزيــ
وتسهيل التحليل والمراجعة والمشاركة مع أصحاب المصلحة الرئيسيين (بما في ذلـك الشـركاء الخـارجيين والمجتمـع 
المـــدني تماشـــياً مـــع إعـــلان بـــاريس بشـــأن فعاليـــة المعونـــة). وســـتُلتمس مشـــاركة القطـــاع الخـــاص علـــى نحـــو يتســـم 
بالشــفافية لتعزيــز التغطيــة الشــاملة بالخــدمات الصــحية، مــع الحــد فــي الوقــت ذاتــه مــن مخــاطر تضــارب المصــالح. 
وستقدم المنظمة الدعم والإرشاد لبناء القدرات الوطنية على إعداد البيِّنات اللازمة لنُظم المعلومـات والرصـد والتقيـيم 

ت والخطـط المسـندة بالبيِّنـات والفعالـة والمسـتدامة ماليـاً، عن طريق البحـث، ثـم علـى وضـع السياسـات والاسـتراتيجيا
والتـــي تشـــمل أبعـــاد الاقتصـــاد الكلـــي والأبعـــاد الضـــريبية لتمويـــل الـــنُظم الصـــحية مـــن أجـــل تحقيـــق التغطيـــة الشـــاملة 

  بالخدمات الصحية، وإحداث تحول وتوسع في تعليم القوة العاملة الصحية وأدائها. 
  

وستكثف الجهود لتحسين إتاحة الأدوية والمنتجات والتكنولوجيات الطبية، مع التركيـز علـى نحـو متزايـد علـى تهيئـة 
الظروف التي تتيح المزيد من الاعتماد على الذات، ولاسيما في بلدان الإقليم الأفريقي. وتتمثل الحلقـة المفقـودة فـي 

السـلطات التنظيميـة، بمـا فـي ذلـك  ودعـم لـى التنظـيم. ولـذا فـإن تنميـةالعديد من البلدان في القدرة الوطنية الكافية ع
فيما يتعلق بالأدوية التقليدية، يعدان أولوية كبـرى بالنسـبة لعمـل المنظمـة المسـتقبلي فـي هـذا المجـال، للحـد تـدريجياً 

  من الاعتماد على البرامج العالمية للاختبار المسبق للصلاحية.
  

ار والمشــاركة بــين القطاعــات لمعالجــة أو تعــويض العوامــل الاجتماعيــة الأساســية التــي د التركيــز علــى الحــو وســيجدَّ 
تســهم فــي الحصــائل غيــر العادلــة. ولضــمان أن هــذه النهــوج الاســتراتيجية ســتقوم علــى البيِّنــات والمبــادئ الأخلاقيــة، 

النهـوج المبتكـرة وبثهـا، مـن ستعمل المنظمة مع البلدان والشركاء العالميين على تطوير البحث وإتاحـة فـرص تبـادل 
  خلال استخدام تكنولوجيا المعلومات والاتصالات عالية المردود.

  
  الروابط

تسهم هذه الفئة فـي كافـة الفئـات الخاصـة بـأمراض وفئـات سـكانية محـددة عـن طريـق تعزيـز الـنُظم الصـحية الفعالـة 
جات والتكنولوجيات الطبية ذات الجودة التي تعـد والإتاحة العادلة وميسورة التكلفة للخدمات الصحية والأدوية والمنت

  حجر الزاوية بالنسبة للخدمات الصحية المتكاملة التي تركز على الناس. 
  

وسيضــع هــذا العمــل الأدوات والسياســات لإزالــة العقبــات المحوريــة فــي ســبيل الــنُظم الصــحية التــي تعــوق التغطيــة 
) وصــحة ٢اســية الخاصــة بــالأمراض غيــر الســارية (الفئــة الشــاملة بالخــدمات الصــحية، مــن خــلال الخــدمات الأس
) ومتلازمـــة العـــوز المنـــاعي المكتســـب (الأيـــدز)/ الســـل/ ٣المواليـــد والأطفـــال والمـــراهقين والكبـــار والمســـنين (الفئـــة 

). ونظراً لأن النُظم الصـحية ضـرورية للتأهـب للطـوارئ الصـحية بكافـة ١الملاريا/ الأمراض المعدية الأخرى (الفئة 
. كمـا أن هنـاك صـلات بـين هـذه ٥نواعها والاسـتجابة لمقتضـياتها، فـإن هـذه الفئـة تتصـل بصـلات متكاملـة بالفئـة أ

الفئة وبين عمل المنظمة الشامل الخاص بالنوع الاجتماعي، وحقوق الإنسـان، والإنصـاف، والمحـددات الاجتماعيـة 
مان وجـــود منظــور خـــاص بالمحـــددات بــدمج الصـــحة فــي جميـــع السياســـات وبضــ هـــذه الفئـــة للصــحة، حيـــث تــرتبط

  الاجتماعية للصحة في برامج المنظمة. 
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  الحصائل
فيما يلي الحصائل (يتم التعبير عن بعض الحصائل من خلال الأهـداف المندرجـة ضـمن المؤشـرات) التـي ستسـهم 

  في تحقيقها أولويات هذه الفئة. 

(يجري العمل لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطـاً وثيقـاً بالأولويـات والمخرجـات. وسـوف ينفـذ ذلـك 
دة الميزانية البرمجية.)   في النسخ المستقبلية من مسوَّ

) لــديها اســتراتيجية وطنيــة خاصــة بقطــاع الصــحة تشــتمل علــى أهــداف ١عــدد/ نســبة الــدول الأعضــاء التــي: ( •
) تُصــدر تقريــر تقيــيم أداء قطــاع ٣عراضــاً ســنوياً لأصــحاب المصــلحة المتعــددين؛ () تُجــري است٢وغايــات؛ (

  (السياسات والاستراتيجيات والخطط الصحية).الصحة لتزويد الاستعراضات السنوية بالمعلومات اللازمة 
ي تغطيـة تسـجيل المواليـد والوفيـات التـي تتضـمن أسـباب الوفـاة التـ تحسـنت عدد/ نسبة الدول الأعضـاء حيـث •

(السياســات والاســتراتيجيات ٪ ٩٠يعــول عليهــا، مــن بــين الــدول الأعضــاء التــي تقــل فيهــا نســبة التغطيــة عــن 
  والخطط الصحية).

) ٢٪ (××) تقـل عـن ١عدد/ نسبة الدول الأعضاء حيث نسبة الأسر المعيشـية التـي تكبـدت نفقـات كارثيـة: ( •
(السياســـات والاســـتراتيجيات ولا تزيـــد فـــي الخمـــس الأفقـــر مـــن الأســـر المعيشـــية عليهـــا فـــي الخمـــس الأغنـــى 

  والخطط الصحية).
التــي وقعــت فــي بــراثن الفقــر نتيجــة لســداد فيهــا نســبة الأســر المعيشــية  قــلعــدد/ نســبة الــدول الأعضــاء التــي ت •

  (السياسات والاستراتيجيات والخطط الصحية). ٪××ن عتكاليف الخدمات الصحية من مالها الخاص، 
عــدد/ نســبة الــدول الأعضــاء التــي شــهد فيهــا مؤشــر تغطيــة التــدخلات الوطنيــة الخــاص بالخــدمات الأساســية  •

  اس).(الخدمات المتكاملة التي تركز على النتحسناً 
ســداد مســتحقات مــوفري خــدمات الرعايــة الصــحية للتنظــيم  إجــراءات خضــع فيهــاتعــدد الــدول الأعضــاء التــي  •

  (الخدمات المتكاملة التي تركز على الناس)
(الخــدمات المتكاملــة التــي مــوفري الخــدمات علــى عــدد الــدول الأعضــاء التــي تطبــق إجــراءات اعتمــاد مناســبة  •

  تركز على الناس).
  (الخدمات المتكاملة التي تركز على الناس).المؤشر الخاص بالقوة العاملة الصحية  يُحدد لاحقاً: •
  (إتاحة المنتجات الطبية).عدد الدول الأعضاء التي تطبق الرقابة التنظيمية المناسبة على المنتجات الطبية  •
(إتاحـة المنتجـات تهـا عدد الدول الأعضاء التي لديها نُظم لرصد أسعار الأدوية والمنتجات الطبية ومدى إتاح •

  الطبية).
الأخيــرة فيمــا يتعلــق  عــدد البلــدان التــي تســتخدم قائمــة الأدويــة الأساســية التــي حــدِّثت خــلال الســنوات الخمــس •

  (إتاحة المنتجات الطبية).لمشتريات العامة ورد التكاليف با
  

  المُخرجات
  السياسات والاستراتيجيات والخطط الصحية الوطنية

المواءمــة بــين الشــركاء علــى المســتوى القُطــري والإقليمــي والعــالمي لتحقيــق التغطيــة الشــاملة بالخــدمات   •
الصـــــحية وبنـــــاء توافـــــق الآراء والالتـــــزام والحـــــوار السياســـــاتي بشـــــأن مجـــــالات التنظـــــيم الرئيســـــية مثـــــل 
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ة وســـلامة اســـتراتيجيات التمويـــل الصـــحي (مثـــل التـــأمين)، والجهـــات الخاصـــة المـــوفرة للخـــدمات، وجـــود
  الخدمات الصحية.

تســـهيل التوصـــل إلـــى توافـــق آراء عـــالمي حـــول القضـــايا الأخلاقيـــة ذات الأولويـــة فيمـــا يتعلـــق بالصـــحة   •
  العمومية والبحث في مجال الصحة.

إعداد أدوات ونهوج تحديد أولويات البحث وتعزيز السلوك الأخلاقي في مجال البحث؛ وتيسير شبكات   •
  ليمية ودون الإقليمية والقُطرية من خلال المراكز المتعاونة وغيرها من الآليات.البحث العالمية والإق

وضع الأطر والأدوات والنهوج والإرشاد لتعزيز قدرة البلدان على التحليل مـن أجـل تزويـد الحـوار بشـأن   •
السياسات داخل قطاع الصحة وبين قطاع الصحة وغيره من القطاعات بالمعلومـات اللازمـة، وضـمان 

  .صحة دمجاً تاماً في برامج الصحةدمج نهج المحددات الاجتماعية لل

الصـــحة الإلكترونيـــة؛ واســـتخدام الأحكـــام الدســـتورية/ القانونيـــة بشـــأن الحـــق فـــي الصـــحة لـــدعم  وتطـــوير  •
التغطيـــة الشـــاملة بالخــــدمات الصـــحية؛ وتحديــــد خيـــارات السياســـات بشــــأن كيفيـــة ترجمــــة البيِّنـــات إلــــى 

  سياسات للاقتراب أكثر من تحقيق التغطية الشاملة بالخدمات الصحية.

اهــات الصــحة العالميــة والإقليميــة والقُطريــة (مــن خــلال المراصــد)، وتــولي الرصــد الشــامل لوضــع واتج  •
  القيادة في مجال توليد البيانات الجديدة وتحليل الأولويات الصحية المنسية والمستجدة.

دعــــم الــــدول الأعضــــاء فــــي كــــل ممــــا يلــــي: توليــــد البحــــوث والبيِّنــــات وإتاحتهــــا واســــتخدامها؛ وصــــياغة   •
يِّنــات والاسـتراتيجيات والخطــط المدرجـة فــي الميزانيـة وتنفيــذها ورصـدها وتقييمهــا السياسـات المسـندة بالب

لتعزيـــز التغطيـــة الشـــاملة بالخـــدمات الصـــحية؛ ودعـــم الســـلطات التنظيميـــة الوطنيـــة فـــي مجـــال تمويـــل 
ومناسـبة التوقيـت وذات الصـلة  عاليـة الجـودةالصحة وجودة الخدمات؛ وتوليد بيانـات النفقـات الصـحية 

 عاليـة الجـودةملية صناعة القرار؛ وتعزيز نُظـم المعلومـات الصـحية لتوليـد البيانـات والتحلـيلات لدعم ع
ومناســبة التوقيــت وذات الصــلة مــن أجــل صــناعة القــرار؛ وتعزيــز نُظــم التســجيل المــدني والإحصــاءات 

علـى نحـو الحيوية مع التركيز على أسـباب الوفـاة؛ وإرسـاء نُظـم أخلاقيـات البحـث لـدعم إجـراء البحـوث 
  أخلاقي ويتسم بالشفافية.

  الخدمات الصحية المتكاملة التي تركز على الناس 

وضـــع الأطـــر والأدوات والنهـــوج والبيِّنـــات والمعلومـــات لزيـــادة كـــل ممـــا يلـــي: القـــدرات القُطريـــة اللازمـــة   •
ســلامة لتحديــد أولويــات التــدخلات عاليــة المــردود؛ وجــودة الخــدمات والرعايــة الصــحية غيــر الرســمية؛ و 

ـــة لتقـــديم الخـــدمات وإحالـــة المرضـــى التـــي تركـــز علـــى النـــاس؛ وتمكـــين  المرضـــى؛ والشـــبكات المتكامل
  المرضى والثقافة الصحية. 

  إجراء بحوث النُظم الصحية لتعزيز خدمات الرعاية الصحية المتكاملة التي تركز على الناس.  •

ارســات فيمــا يتعلــق بمــا يلــي: جــودة الرعايــة إعــداد المبــادئ التوجيهيــة والقواعــد والمعــايير وأفضــل المم  •
الصحية ومأمونيتها ولاسيما فـي مسـتوى الرعايـة الصـحية الأوليـة والمستشـفيات؛ وتعلـيم المـوارد البشـرية 
الصــحية واســتخدامها واســتبقاؤها؛ وتنظــيم مقــدمي الخــدمات بمــا فــي ذلــك الممارســون فــي مجــال الطــب 

  الأساسية للمستشفيات والتكنولوجيا الخاصة بها.البديل والطب التقليدي؛ وتنظيم الهياكل 
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إعداد التنقيح الحادي عشر للتصنيف الدولي للأمراض والتصنيفات التابعة له، وتكييفها لتناسب التنفيذ   •
  القُطري.

رصــد والإبــلاغ عمــا يلــي: الإتاحــة العادلــة للخــدمات الصــحية الشــاملة (بمــا فــي ذلــك الرعايــة المزمنــة   •
الحــــدود مــــا بــــين الصــــحة والخــــدمات الاجتماعيــــة)؛ ومدونــــة المنظمــــة العالميــــة لقواعــــد والرعايــــة علــــى 

الممارســة بشــأن توظيــف العــاملين الصــحيين علــى المســتوى الــدولي؛ واتجاهــات وتــدفقات القــوة العاملــة 
  الصحية، بما في ذلك الهجرة، ولاسيما من خلال إنشاء مراصد القوة العاملة الصحية وصيانتها.

ول الأعضاء فيما يتعلق بما يلـي: تعزيـز الخـدمات الصـحية المتكاملـة التـي تركـز علـى النـاس، دعم الد  •
بمــا فــي ذلــك اســتراتيجيات تحديــد مجموعــة المهــارات المناســبة للقــوة العاملــة الصــحية وتوزيعهــا؛ وتعزيــز 

خــدمات تصــريف الشــؤون ومســاءلة قطــاع الصــحة الــوطني؛ وتقيــيم فعاليــة وعدالــة اســتراتيجيات تقــديم ال
بطـــرق مـــن بينهـــا اســـتخدام تحليـــل فعاليـــة التكلفـــة؛ وتقيـــيم وزيـــادة الاســـتعداد فـــي مرافـــق الرعايـــة الأوليـــة 
وجهات الإحالة الأولى للمرضى لتوفير الخدمات التي تتسم بقدر أكبر من التكامل والمأمونية والجودة؛ 

  التجاري.وتعزيز القدرات اللازمة لتنظيم قطاع خدمات الرعاية الصحية الخاص و 

  تنظيم وإتاحة المنتجات الطبية

  تسهيل تنفيذ الاستراتيجية وخطة العمل العالميتين بشأن الصحة العمومية والابتكار والملكية الفكرية.  •

تنسيق الاستراتيجيات العالمية والإقليمية التي تدعم تعزيز ممارسات النُظم التنظيمية ومواءمتها تدريجياً   •
  تبادل و/ أو التعاون بين السلطات التنظيمية الوطنية.وتسهيل الاعتراف الم

إرشــاد الــدول الأعضــاء حــول أولويــات البحــث والتطــوير فــي مجــال المستحضــرات الصــيدلانية وتعزيــز   •
  المؤسسات على المستوى القُطري لزيادة إتاحة المنتجات الطبية الأساسية.

ممـا يلـي: المنتجـات والتكنولوجيـات الطبيـة ذات وضع القواعد والمعـايير والمبـادئ التوجيهيـة بشـأن كـل   •
الجـــودة، وكــــذلك الخــــدمات الصــــيدلانية؛ وتقيــــيم المـــواد الخاضــــعة للرقابــــة الدوليــــة؛ والاســــتخدام الرشــــيد 
للأدويـــة والتكنولوجيـــات؛ والاختبـــار المســـبق للأدويـــة والمنتجـــات الطبيـــة ذات الجـــودة؛ واختيـــار الأدويـــة 

نــات (قائمــة الأدويــة الأساســية لمنظمــة الصــحة العالميــة)، ناداً إلــى البيِّ والمنتجــات الطبيــة الأساســية اســت
  بطرق من بينها استخدام أداة تقييم التكنولوجيا الصحية لتزويد عملية صنع القرار بالمعلومات اللازمة. 

 رصد وتقييم والإبلاغ عن كل مما يلي: السياسات الدوائية وقطاع المستحضرات الصيدلانية فـي الـدول  •
الأعضــاء وعلــى الصــعيد العــالمي باســتخدام المؤشــرات والأدوات الموحــدة؛ ووظيفــة الســلطات التنظيميــة 

  فيما يتعلق برقابة المنتجات الطبية؛ وإتاحة المنتجات والتكنولوجيات الطبية بدون مشقة مالية.

البيِّنـات، والإمـداد دعم الدول الأعضـاء فـي كـل ممـا يلـي: تعزيـز القـدرات اللازمـة للاختيـار القـائم علـى   •
(التقـــــدير الكمـــــي والمشـــــتريات ورد التكـــــاليف والتســـــعير) والاســـــتخدام المناســـــب للأدويـــــة والمنتجـــــات/ 
التكنولوجيات الطبية؛ وتعزيز السلطات التنظيمية الوطنية من أجـل تقيـيم مأمونيـة وفعاليـة الأدويـة (بمـا 

طبيــة؛ وتحســين مأمونيــة وفعاليــة الأدويــة فــي ذلــك المضــادات الجرثوميــة) والمنتجــات والتكنولوجيــات ال
  (بما في ذلك المضادات الجرثومية) والمنتجات والتكنولوجيات الطبية.
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  : التأهب والترصد والاستجابة٥الفئة 
والخلل الاجتماعي الناتج عن الأوبئة والكوارث الطبيعية والصراعات والطوارئ البيئية  الحد من الوفيات والمراضة

والطوارئ المتعلقـة بالغـذاء، مـن خـلال الأنشـطة الخاصـة بالوقايـة والتأهـب والاسـتجابة والتعـافي التـي تسـتهدف 
  بناء القدرة على الصمود وتستخدم نهجاً متعدد القطاعات.

التأهب لمواجهة الكوارث والطوارئ، ولكن هناك في الوقت الحاضر تفاوتاً كبيراً بين الدول تحتاج جميع البلدان إلى 
الأعضاء من حيث قدراتها فـي مجـال التأهـب والاسـتجابة. وقـد يتسـم التقـدم والـنُظم بالهشاشـة، مهمـا كانـت راسـخة، 

دءاً من ظهور متلازمة الالتهاب وقد تتعرض التنمية لانتكاسة تعيدها للوراء عدة سنوات. وقد أوضحت الصدمات ب
الرئــوي الحــاد الــوخيم وأنفلــونزا الطيــور ووصــولاً إلــى الآثــار المــدمرة التــي خلفتهــا أمــواج التســونامي والــزلازل والجفــاف 
الحــاد والكــوارث التــي تســبب فيهــا الإنســان والمجاعــات والصــراعات وعواقبهــا الوخيمــة علــى الصــحة العموميــة، أن 

التــي اســتثمرت فــي مجــال إدارة مخــاطر الطــوارئ تتمتــع بقــدرة أكبــر علــى الصــمود فــي مواجهــة البلــدان والمجتمعــات 
  الكوارث وتستجيب لمقتضياتها على نحو أكثر فعالية بغض النظر عن أسباب هذه الكوارث. 

ـــادة تـــواتر الكـــوارث  ـــر المنـــاخ والعولمـــة وســـرعة التحـــول الحضـــري إلـــى تعـــرض الســـكان لزي ـــاً مـــا ســـيؤدي تغيُّ وغالب
  تطرح الأمراض غير السارية وشيوخة السكان تحديات جديدة في حالات الطوارئ. سوتعقيدها؛ كما 

هذه الفئة الطارئة البرمجية التي تتمثل في القضاء التام على شـلل الأطفـال، وكـذلك العمـل فـي مجـال  ندرج تحتوت
مــراض الحيوانيــة المنشــأ) والقضــايا  بعــض الأمــراض الســارية المحــددة (مثــل الالتهــاب الكبــدي والحمــى الصــفراء والأ

  الأخرى (مقاومة المضادات الجرثومية).

  الأولويات والأسباب المنطقية 
  تنقسم أولويات هذه الفئة إلى ثلاث مجموعات. 

اللازمــة للوظــائف التــي تتعلــق بشــتى أنــواع الأخطــار التــي تحيــق بصــحة  ببنــاء القــدراتالمجموعــة الأولــى تهــتم ف
الإنســـان. وتشـــمل القـــدرات فـــي مجـــالي الإنـــذار والاســـتجابة اللازمـــة فـــي كافـــة البلـــدان وعلـــى المســـتويين الإقليمـــي 

المتعــددة )؛ والقــدرات اللازمــة لإدارة مخــاطر الطــوارئ ٢٠٠٥والعــالمي لاســتيفاء متطلبــات اللــوائح الصــحية الدوليــة (
مـن أجـل الصـحة، مـع التركيـز بصـفة خاصـة علـى التأهـب لتعزيـز الاسـتجابة الوطنيـة والدوليـة لمقتضـيات الصــراع 

  والكوارث الطبيعية، وكذلك الأوبئة والطوارئ البيئية والطوارئ المتعلقة بالغذاء. 

مــن خــلال تقــديم الخبــرات  خطــار ومخــاطر تحيــق بصــحة الإنســانلأ فتتصــدىأمــا المجموعــة الثانيــة مــن الأولويــات 
وبنـــاء القـــدرات الخاصـــة بأخطـــار معينـــة فـــي مجـــال الأمـــراض الوبائيـــة والجائحـــة (بمـــا فـــي ذلـــك الأنفلـــونزا والقـــدرات 
اللازمــة لتنفيــذ الإطــار الخــاص بالتأهــب لمواجهــة الأنفلــونزا الجائحــة، ونطــاق مــن الأمــراض الســارية الأخــرى التــي 

(مــع التركيــز بصــفة خاصــة علــى الــروابط بــين الزراعــة والصــحة  ة الغذائيــةالســلاميمكــن أن تتحــول إلــى أوبئــة)؛ و 
  والروابط بين تنظيم الأغذية والعقاقير).  ،العمومية

  .فيروس شلل الأطفال البري استئصالوأما الأولوية الثالثة فتتمثل في إتمام 

وتعكــس هــذه الأولويــات الميــزات النســبية لمنظمــة الصــحة العالميــة فــي مجــال إدارة مخــاطر الطــوارئ وبنــاء القــدرات 
استناداً إلى البيِّنات، ووضع القواعد والمعايير، والشراكات القائمة، والإدارة المنسقة لطوارئ الصـحة العموميـة وإدارة 

  الصحة في الأزمات الإنسانية. 
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  التحديات
على فرادى البلـدان والمجتمـع الـدولي توقـع الكـوارث الطبيعيـة والتكنولوجيـة، والصـراعات، والأمـراض الجديـدة  ينبغي

والأمـــراض التـــي تعـــود إلـــى الظهـــور، والأزمـــات الغذائيـــة، والأخطـــار البيئيـــة والبيولوجيـــة والكيميائيـــة، والتأهـــب لهـــا 
  جميعاً. 

ر الطــوارئ مشــتتة وغيــر فعالــة ومحــدودة الفعاليــة فــي معظمهــا. وقــد كانــت النهــوج المتبعــة مــن قبــل فــي إدارة مخــاط
وتُعد الوقاية المُعززة، والحد من مخاطر الطوارئ، والتأهب والترصد والاستجابة والتعافي المبكر، علـى نحـو يعكـس 

وائر منظـــوراً أكثـــر شـــمولاً ونهجـــاً منســـقاً يشـــمل أخطـــاراً متعـــددة، داخـــل الأمانـــة وعلـــى صـــعيد الـــدول الأعضـــاء والـــد
العالمية المعنية بالصحة، ضرورية لبناء القدرة على الصمود وتوفير حماية أفضـل للسـكان. ولتحقيـق الأثـر الأمثـل 
ينبغــي دمــج هــذا الــنهج فــي خطــط إدارة مخــاطر الطــوارئ الوطنيــة الشــاملة التــي تشــرك كافــة القطاعــات وتســهم فــي 

  حد كثيراً من أثر العديد من الأمراض.تحسين الحصائل الصحية. وفي إمكان الأدوات الجديدة أن ت

  النهوج الاستراتيجية
ستنتهج منظمة الصحة العالمية نهجاً متعدد الجوانب. وسوف تنفَّذ الأنشطة المستمرة تنفيذاً كاملاً من خلال الأطر 

لصــحية الدوليــة والآليــات المتعــددة الأطــراف والدوليــة والمحليــة القائمــة بالفعــل، ولاســيما تلــك التــي تتعلــق بــاللوائح ا
)، والإطار الخاص بالتأهب لمواجهة الأنفلونزا الجائحة، وخطة العمل العالمية الخاصة بلقاحات الأنفلونزا، ٢٠٠٥(

وبرنامج التغيير للجنة الدائمة المشتركة بـين الوكـالات، والدسـتور الغـذائي، والمنصـات العالميـة والإقليميـة للحـد مـن 
  . السلامة الغذائيةطات المسؤولة عن الكوارث، والشبكة الدولية للسل

وسيتم الحفاظ على الشبكات الرئيسية مثل الشـبكة العالميـة للإنـذار بحـدوث الفاشـيات ومواجهتهـا، والشـبكة العالميـة 
لترصد الأنفلونزا والتصدي لها، واللجنة الدائمة المشتركة بين الوكالات لمجموعة الصحة العالمية، وفرق الاستجابة 

  ، وتعزيزها والتوسع فيها. الإقليمية

وســـتولى عنايـــة خاصـــة بـــدعم الـــدول الأعضـــاء فـــي جهودهـــا لتحقيـــق ودعـــم القـــدرات اللازمـــة فـــي مجـــالات اللـــوائح 
) وتنســيق الشــؤون الصــحية بــين القطاعــات. وستســتمر المنظمــة فــي توليــد البيِّنــات حــول ٢٠٠٥الصــحية الدوليــة (

ابة، وفـي مواكبـة التطـورات الجديـدة التـي تـؤثر علـى الصـحة، مثـل ديناميات المخاطر الصحية وأثر أنشطة الاسـتج
  أثر تغيُّر المناخ والتكنولوجيات الجديدة.

وستدعم المنظمة تحسين السياسات الوطنية لتحديد وتقليل المخاطر التي تحيـق بصـحة الإنسـان، والقـدرات اللازمـة 
نطــاق الأنشــطة مثــل التوســع فــي العمــل لتحقيــق مرافــق للوقايــة والتأهــب والاســتجابة والتعــافي المبكــر. وســيتم توســيع 

صــحية أكثــر مأمونيــة، وإعــداد الإرشــاد التقنــي حــول تقــدير المخــاطر وسياســات التأهــب الوطنيــة، وزيــادة الترتيبــات 
الاحتياطية للمنظمـة مـن أجـل الاسـتجابة للطـوارئ، وضـمان اسـتعداد المنظمـة المؤسسـي لإطـار الاسـتجابة الطارئـة 

  وتنفيذ إطار إدارة مخاطر الطوارئ للمنظمة.  الذي وضعته،

وستســـتخدم المنظمـــة الشـــراكات لـــدعم الـــدول الأعضـــاء فـــي تعزيـــز قـــدراتها علـــى إدارة مخـــاطر الطـــوارئ. وســـتعزز 
المنظمة تفاعلها مع وكالات الأمـم المتحـدة المتعـددة الأطـراف والثنائيـة الأطـراف والوكـالات الإقليميـة الأخـرى التـي 

ا قضــايا مثــل الــتخلص مــن المــواد الكيميائيــة الخطــرة، والميــاه الملوثــة بالإشــعاع المــؤين وغيــر المــؤين يتنــاول نشــاطه
، والحقـوق الصـحية، ورعايـة الرضـوح والـدعم النفسـي. وستواصـل المنظمـة دورهـا كشـريك رائـد فـي السلامة الغذائيةو 

ارئـة شـلل الأطفـال وبـدء اسـتراتيجية شلل الأطفال لضمان تحقيق أهداف خطـة العمـل الخاصـة بط استئصالمبادرة 
  الشوط الأخير الخاصة بهذا المرض.
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وســتقدم المنظمــة الــدعم المباشــر لأي بلــد يطلــب الــدعم، مــع إعطــاء الأولويــة للبلــدان الأكثــر تعرضــاً للطــوارئ وتلــك 
ء مـن خـلال التي لديها قدرة ضـعيفة أو محـدودة علـى إدارة المخـاطر والاسـتجابة. وسـتدعم المنظمـة الـدول الأعضـا

وزارات الصــحة لوضــع بــرامج وطنيــة فعالــة ومتكاملــة لإدارة مخــاطر الطــوارئ الصــحية مــن خــلال التشــاور وحلقــات 
الخبــراء والإرشــاد التقنــي. وسيشــمل الــدعم الأدوات التقنيــة، والمبــادئ التوجيهيــة، والقواعــد مــن جانــب تقيــيم الالعمــل و 

ل الممارســــات، وتمــــارين المحاكــــاة والتمــــارين المكتبيــــة، وإدارة والمعــــايير، والخطــــط والسياســــات النموذجيــــة، وأفضــــ
المعلومـــات، والتـــدريب. وســـيقدَّم الـــدعم التقنـــي للـــدول الأعضـــاء لبنـــاء القـــدرات اللازمـــة لتوليـــد البيِّنـــات، والتفـــاوض 

  والتمويل، ونقل التكنولوجيا، وتنفيذ التدابير الجديدة، ورصد وتقييم الأعمال المنفذة. 

   الروابط
ارتباطاً وثيقاً بكافة فئات عمل المنظمة الأخرى، كما ترتبط بخـدماتها المؤسسـية/ وظائفهـا التمكينيـة.  ٥ترتبط الفئة 

)، والتأهب للكـوارث والاسـتجابة ٢٠٠٥وتُعد القدرات اللازمة لأنشطة الحد من المخاطر، واللوائح الصحية الدولية (
لأساسية للنُظم والخدمات الصحية. ويُمثل ترصد ومكافحـة الأمـراض لمقتضياتها والتعافي منها، من بين العناصر ا

) وفـي سـياق الطـوارئ ٢٠٠٥السارية جانباً رئيسياً من جوانب مسؤوليات المنظمة بموجب اللوائح الصحية الدوليـة (
ال، والملاريـا، رشاد بشأن التدبير العلاجي للالتهاب الرئوي، وأمراض الإسهتقديم الخبراء للإالإنسانية (بما في ذلك 

والســل، وفيــروس العــوز المنــاعي البشــري فــي مثــل هــذه الظــروف). ويُعــد التــدبير العلاجــي للأمــراض غيــر الســارية 
والإصـــابات والصـــحة النفســـية والصـــحة البيئيـــة والتغذيـــة وصـــحة الأمهـــات والصـــحة الإنجابيـــة، ذا أهميـــة محوريـــة 

ال إدارة مخـــاطر الطـــوارئ وفـــي ظـــروف الأزمـــات الحـــادة بالنســـبة لسياســـة المنظمـــة وعملهـــا داخـــل البلـــدان فـــي مجـــ
والأزمــــات الممتــــدة. وتســــتند كافــــة أعمــــال المنظمــــة فــــي ظــــروف الطــــوارئ إلــــى مبــــادئ حقــــوق الإنســــان، والمبــــادئ 

  الأخلاقية، وتعميم مبدأ المساواة بين الجنسين، والتنمية المستدامة، والمساءلة.

  فيما يتعلق بالحد من العبء الإجمالي للأمراض السارية. ١وترتبط هذه الفئة ارتباطاً وثيقاً بالفئة 

وتستند أولويـات هـذه الفئـة أيضـاً إلـى الأدوات والآليـات والشـبكات المتفـق عليهـا علـى الصـعيد الـدولي (مثـل اللـوائح 
هــب )، والاتفاقيــات بشــأن الســلامة فــي اســتعمال المــواد الكيميائيــة، والإطــار الخــاص بالتأ٢٠٠٥الصــحية الدوليــة (

لمواجهة الأنفلونزا الجائحة، وبرنامج التغيير للجنة الدائمة المشتركة بين الوكالات، وإطار عمل هيوجـو، ومجموعـة 
الصـــحة العالميـــة، والدســـتور الغـــذائي، والرابطـــة الدوليـــة لإدارة الصـــراع، والشـــبكة الدوليـــة للســـلطات المســـؤولة عـــن 

شـلل الأطفـال، ومبـادرة "صـحة واحـدة" الثلاثيـة الأطـراف). وتسترشـد  لاستئصال، والمبادرة العالمية السلامة الغذائية
  المنظمة بحقوق الإنسان الدولية والقانون الإنساني الدولي في عملها في مجال إدارة الطوارئ.

  الحصائل
فيما يلي الحصائل (يتم التعبير عن بعض الحصائل من خلال الأهـداف المندرجـة ضـمن المؤشـرات) التـي ستسـهم 

  قيقها أولويات هذه الفئة. في تح

(يجري العمل لتوحيد طريقة عرض الحصائل وربطها ربطـاً وثيقـاً بالأولويـات والمخرجـات. وسـوف ينفـذ ذلـك 
دة الميزانية البرمجية.)   في النسخ المستقبلية من مسوَّ
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كــل ســنتين  تقيــيم مخــاطر الطــوارئ الصــحية المتعــددةعــدد الــدول الأعضــاء التــي تقــوم بــإجراء أو تحــديث  •
  (إدارة مخاطر الطوارئ والأزمات).على الأقل 

نسبة الدول الأعضاء التي تقوم بـإجراء تـدريب علـى الاسـتجابة لطـوارئ الصـحة الوطنيـة كـل سـنتين علـى  •
  (إدارة مخاطر الطوارئ والأزمات).الأقل 

فــي حــالات  نســبة الــدول الأعضــاء التــي تقــدم مجموعــة أساســية مــن الخــدمات الصــحية للفئــات المتضــررة •
  (إدارة مخاطر الطوارئ والأزمات).أيام من وقوع طارئة كبرى  ١٠الطوارئ خلال 

) ٢٠٠٥عدد الدول الأعضاء التي استوفت القدرات الأساسية التي تـنص عليهـا اللـوائح الصـحية الدوليـة ( •
  (القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة).وتحافظ عليها 

خطــط إدارة مخـــاطر الطــوارئ الوطنيـــة التــي تشـــمل الأمــراض الوبائيـــة نســبة الــدول الأعضـــاء التــي لـــديها  •
  (الأمراض التي يمكن أن تتحول إلى أوبئة وجوائح). والجائحة

  .(إدارة مخاطر الطوارئ والأزمات) عدد الدول الأعضاء التي لديها برنامج نشط "للمستشفيات المأمونة" •
الســـلامة ( لـــه إطـــار قـــانوني وهيكـــل تنفيـــذي ذائيـــةالغ للســـلامةعـــدد الـــدول الأعضـــاء التـــي لـــديها برنـــامج  •

  ).الغذائية
بلــــوغ كافــــة الــــدول الأعضــــاء مســــتويات التغطيــــة باللقــــاح اللازمــــة لوقــــف ســــريان فيــــروس شــــلل الأطفــــال  •

  شلل الأطفال). استئصال(
  
  المُخرجات

  القدرات في مجالي الإنذار والاستجابة

)، مع التركيز على تعزيز القدرات الأساسية والحفاظ عليها قبـل ٢٠٠٥تطبيق اللوائح الصحية الدولية (  •
  .٢٠١٦الموعد النهائي المحدد في عام 

ـــاء قـــدر   • ـــاً  اتبن ـــاً دولي ـــدول الأعضـــاء لضـــمان تعرفهـــا علـــى أحـــداث الصـــحة العموميـــة التـــي تثيـــر قلق ال
  ).٢٠٠٥للوائح الصحية الدولية ( هاوتطبيق

  توجيه وتنسيق إرشاد السياسات وإدارة المعلومات والاتصالات أثناء طوارئ الصحة العمومية الحادة.   •

تــوفير المعلومــات فــي وقتهــا المناســب للكشــف والتحقــق والتقيــيم والاســتجابة المنســقة لفاشــيات المــرض   •
  سبب قلقاً دولياً. وأحداث الصحة العمومية الوخيمة، بما في ذلك الطوارئ الصحية العمومية التي ت

تدريب ودعم الدول الأعضاء في مجال الكشف عن أحداث الصحة العمومية الوخيمـة والإخطـار عنهـا   •
وتقييم مخاطرها والاستجابة لمقتضياتها، بما في ذلك أحداث الصحة العمومية المحتملة التـي تثيـر قلقـاً 

  وث الفاشيات ومواجهتها.دولياً وآليات الاستجابة مثل الشبكة العالمية للإنذار بحد

  إدارة مخاطر الطوارئ وإدارة الأزمات

دمــج شــراكات عالميــة وإقليميــة أقــوى لإدارة مخــاطر الطــوارئ والأزمــات والقضــايا الصــحية فــي قــرارات   •
  وسياسات اللجنة الدائمة المشتركة بين الوكالات واستراتيجية الأمم المتحدة الدولية للحد من الكوارث.
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إدارة مخــاطر الطــوارئ للمنظمــة وتقــديم التــدريب والــدعم لبنــاء قــدرات الــدول الأعضــاء علــى  تنفيــذ إطــار  •
  إدارة جميع مخاطر الطوارئ والأزمات (الوقاية والتأهب والاستجابة والتعافي).

تعزيــز القــدرة الوطنيــة والدوليــة علــى دعــم الــدول الأعضــاء علــى نحــو فعــال أثنــاء الطــوارئ التــي يترتــب   •
ب علــى الصــحة العموميــة، وعنــد الاقتضــاء قيــادة وتنســيق الاســتجابة للطــوارئ وفقــاً لإطــار عليهــا عواقــ

  الاستجابة الطارئة لمنظمة الصحة العالمية.

وضع برنامج الست سنوات للبحث محدد الأولويات لإدارة مخاطر الطوارئ والأزمات؛ وبحث المشاريع   •
  فعالية تكلفة برنامج المستشفيات المأمونة. الخاصة بموضوعين من الموضوعات ذات الأولوية، مثل

وضــع المبــادئ التوجيهيــة الجديــدة والمحدثــة بشــأن مــا يلــي: دليــل مجموعــة الصــحة بشــأن الاســتجابة؛   •
إعــداد و ودليــل مجموعــة الصــحة بشــأن التأهــب والقــدرة علــى الصــمود؛ ومعــايير تقيــيم جميــع المخــاطر. 

نهـــج إدارة جميـــع مخـــاطر الطـــوارئ فيمـــا يتعلـــق بالصـــحة، البيِّنـــات للـــدول الأعضـــاء حـــول قيمـــة اتبـــاع 
والبيِّنــــات القائمــــة علــــى الصــــحة للتــــأثير علــــى قــــرارات اللجنــــة الدائمــــة المشــــتركة بــــين الوكــــالات بشــــأن 

  السياسات الخاصة بالتأهب والقدرة على الصمود.

الطــوارئ، وتقــارير إصــدار تقــارير الحالــة والنشــرات الصــحية الدوريــة فــي البلــدان التــي شــهدت حــالات   •
عالمية عن الأوضاع الصحية في حالات الطـوارئ؛ وتقريـر سـنوي عـن أوضـاع إدارة مخـاطر الطـوارئ 
فــي الــدول الأعضــاء علــى الصــعيد الإقليمــي؛ وتقريــر ربــع ســنوي عــن أداء مجموعــات الصــحة العالميــة 

  والقُطرية.

  الأمراض التي قد تسبب أوبئة وجوائح

اســات، وتقــدير المخــاطر، وإدارة المعلومــات، والاتصــالات؛ وإتاحــة التــدخلات قيــادة وتنســيق إرشــاد السي  •
والإجــراءات العالميــة والإقليميــة عنـــدما تواجــه البلــدان الأمــراض الجائحـــة أو الأمــراض الوبائيــة الدوليـــة 

معروفـــة المصـــدر، مثـــل متلازمـــة الالتهـــاب الرئـــوي الحـــاد الالمهمـــة/ الطـــوارئ الدوليـــة المعروفـــة وغيـــر 
  يم، والحميات النزفية الفيروسية، وأنفلونزا الطيور والأنفلونزا الجائحة. الوخ

دعـــم تنفيـــذ الأطـــر والاتفاقـــات الدوليـــة ذات الصـــلة، مثـــل الإطـــار الخـــاص بالتأهـــب لمواجهـــة الأنفلـــونزا   •
الجائحـــة وخطـــة العمـــل العالميـــة بشـــأن لقاحـــات الأنفلـــونزا، وغيرهمـــا مـــن الآليـــات الشـــريكة ومجموعـــات 

اء مثــل فريــق العمــل المعنــي بالالتهــاب الكبــدي، وفرقــة العمــل العالميــة المعنيــة بمكافحــة الكــوليرا، الخبــر 
  وأفرقة الاستجابة الطبية في حالات الطوارئ والأحداث، حسب الاقتضاء.

تقديم إرشادات وقوالب نموذجية محدثة تتضمن نهجاً واسـع النطـاق لخطـط التأهـب الوطنيـة، وإرشـادات   •
  التأهب لبعض الأوبئة المختارة ذات الأولوية أو شديدة المخاطر مثل الأنفلونزا الجائحة. محددة بشأن

وضــع خطــة البحــث لتحديــد وإعطــاء الأولويــة للثغــرات المهمــة فــي المعرفــة اللازمــة للتصــدي لمخــاطر/   •
يـة (مثـل ، بمـا فـي ذلـك الثغـرات فـي البحـوث الوبائيـة والعلموالجائحـةأخطار وطوارئ الأمراض الوبائيـة 

عبء المـرض، واسـتخدام النمـاذج التنبؤيـة لأنمـاط الأمـراض الوبائيـة)؛ والثغـرات فـي البحـوث التطبيقيـة 
ثلــى لــدعم التطعــيم، وتعزيــز الاســتخدام الرشــيد للأدويــة للحــد مــن مقاومــة والتشــغيلية (مثــل الرســائل المُ 

الثغـــرات فـــي إتاحـــة المنتجـــات المضـــادات الجرثوميـــة، ونقـــل البيانـــات وتحليلهـــا فـــي الوقـــت الحقيقـــي)؛ و 
  المهمة (مثل اختبارات التشخيص السريع التي يعول عليها).
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وضــع ونشــر المعــايير والتوصــيات الدوليــة الحاســمة الأهميــة (مثــل التوصــيات بشــأن انتقــاء الســلالات   •
ة وتوصــيات لجنــة الخبــراء المشــتركة بــين منظمــ ،وتوصــيات الدســتور الغــذائي ،لصــنع لقاحــات الأنفلــونزا

الأغذيــة والزراعــة ومنظمــة الصــحة العالميــة والمعنيــة بالمضــافات الغذائيــة)، وتقــديم خيــارات السياســات 
العادلة المسندة بالبيِّنات في المجالات ذات الأهمية بالنسبة للأمراض الوبائية والجائحة، مثل اسـتعمال 

ومكافحــــة مقاومــــة المضــــادات لقاحــــات التهــــاب الســــحايا المتقارنــــة، واســــتعمال لقــــاح الكــــوليرا الفمــــوي، 
  والالتهاب الكبدي. ،الجرثومية

توفير المعلومات المحدثة عن الأوبئة أو معلومات الترصد وتقديرات المخاطر القائمـة علـى المختبـرات   •
عـــن مخـــاطر/ أخطـــار وطـــوارئ الأمـــراض الوبائيـــة والجائحـــة مـــن خـــلال قنـــوات متعـــددة، مثـــل مراكـــز 

ارير حاســـمة الاتصـــال الوطنيـــة المعنيـــة بـــاللوائح الصـــحية الدوليـــة، والشـــبكة العنكبوتيـــة، والوثـــائق والتقـــ
  .والسجل الوبائي الأسبوعي لمنظمة الصحة العالمية ونشرة منظمة الصحة العالمية،الأهمية، 

تقديم الدعم التقني للدول الأعضاء في المجالات الحاسمة الأهمية للتصدي لمخاطر/ أخطـار وطـوارئ   •
بــرة والــدعم فــي المجــالات الأمــراض الوبائيــة والجائحــة بمــا فــي ذلــك الإرشــاد التقنــي والاســتراتيجي، والخ

مثـــل الوقايــــة مــــن الأوبئــــة، والمكافحــــة وتخفيــــف حــــدة الأثــــر، والتــــدريب، والأدوات الميدانيــــة، والمبــــادئ 
التوجيهيـــة والإجـــراءات التشـــغيلية الموحـــدة؛ وإتاحـــة القـــدرات التشخيصـــية حاســـمة الأهميـــة والإمـــدادات 

  والعلاجات المختارة من خلال آليات الشبكات والمخزونات.

  السلامة الغذائية

والتعـاون مـع الأقـاليم والبلـدان فـي  السـلامة الغذائيـةتولي زمـام القيـادة أثنـاء الطـوارئ الدوليـة الخاصـة ب   •
  . السلامة الغذائيةإدارة الأزمات من خلال آليات مثل الشبكة الدولية للسلطات المسؤولة عن 

ة الحيـوان والزراعـة لتقـدير مخـاطر الأمـراض التنسيق مع الوكالات الدولية في قطاعات الأغذيـة وصـح  •
المنقولــة بالأغذيــة والأمــراض الحيوانيــة المنشــأ علــى الصــحة العموميــة، وتخفيــف أثرهــا والكشــف عنهــا 

  وإدارتها.

، ولاســيما مــن خــلال هيئــة الدســتور الســلامة الغذائيــةوضــع وتعزيــز المعــايير والتوصــيات الدوليــة بشــأن   •
خــاطر الدوليــة المســتقلة مــن خــلال لجنــة الخبــراء المشــتركة المعنيــة بــالمواد الغــذائي، ودعــم تقــديرات الم

المضــافة إلــى الأغذيــة، والاجتمــاع المشــترك بــين منظمــة الأغذيــة والزراعــة ومنظمــة الصــحة العالميــة 
المعنــي بمخلفــات مبيــدات الآفــات، واجتمــاع الخبــراء المشــترك بــين منظمــة الأغذيــة والزراعــة ومنظمــة 

  ية المعني بتقدير المخاطر الجرثومية، وغيرها من اجتماعات الخبراء المخصصة.الصحة العالم

وضــع الأســاليب والأدوات الجديــدة لجمــع وتحليــل وتأويــل البيانــات علــى نحــو منهجــي، لتوجيــه تحليــل   •
المخاطر وخيارات إدارة المخاطر القائمة على البيِّنات توجيهاً أفضل، مـن أجـل مكافحـة الأخطـار ذات 

  لوية في السلسلة الغذائية بأكملها.الأو 

وضــع التقــديرات العالميــة لعــبء الأمــراض المنقولــة بالأغذيــة والأمــراض حيوانيــة المنشــأ لإعــداد قائمــة   •
  محددة بالعوامل المسببة الجرثومية والطفيلية والكيميائية المنشأ.
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الـــدول الأعضـــاء علـــى بنـــاء القـــدرات اللازمـــة لوضـــع أطـــر تنظيميـــة ومؤسســـية شـــاملة للقطاعـــات  دعـــم  •
وقائمــة علــى المخــاطر، مــن أجــل الوقايــة مــن الأمــراض والمخــاطر المنقولــة بالأغذيــة والحيوانيــة المنشــأ 

  .السلامة الغذائيةورصدها وتقييمها وإدارتها، ودعم البلدان في الطوارئ والأزمات المتعلقة ب

  شلل الأطفال استئصال

شـــلل الأطفـــال إلـــى الاتفـــاق علـــى خيـــارات السياســـات  لاستئصـــالدعـــوة الشـــركاء فـــي المبـــادرة العالميـــة   •
وضـــع آليـــة وإطـــار زمنـــي متفـــق عليهمـــا دوليـــاً لإدارة مخـــاطر و والاســـتراتيجيات والميزانيـــات والتمويـــل. 

توافـق آراء دولـي حـول هـدف وإجـراءات  فيروس شلل الأطفال المتبقية بعد القضاء عليه، والتوصل إلى
تــأمين "التركــة" التــي ســترثها الصــحة العموميــة بالقضــاء علــى المــرض، والبنــاء علــى أنظمتهــا وهياكلهــا 

  الأساسية.

دعوة لجنة بحوث شلل الأطفال إلى تحديد أولويات البحث لإدارة مخاطر شلل الأطفـال طويلـة الأجـل؛   •
قل من لقاحات شلل الأطفال المعطلة منخفضـة التكلفـة (أقـل مـن وتطوير وترخيص لقاح واحد على الأ

دولار أمريكــي للجرعــة) للحــد مــن المخــاطر المرتبطــة بــالتحول مــن اللقــاح الفمــوي ثلاثــي التكــافؤ  ٠,٥٠
إلى اللقاح الفموي ثنائي التكافؤ؛ ووضع برنامج البحث والتطوير لإنتاج وترخيص لقاح معطل "سابين" 

  قل مضاد لفيروس شلل الأطفال.ومركب واحد على الأ

وضع معايير متفق عليها دولياً للترصد والاحتواء والاستجابة للفاشيات في مرحلة الشوط الأخيـر لشـلل   •
الأطفال؛ وتوافق آراء واستراتيجية إقليمية لاستخدام لقـاح شـلل الأطفـال المعطـل فـي التحـول مـن اللقـاح 

  ثنائي التكافؤ في كافة برامج التمنيع.الفموي ثلاثي التكافؤ إلى اللقاح الفموي 

إصــدار تقــارير البيانــات القائمــة علــى الحــالات فيمــا يتعلــق بالشــلل الرخــو الحــاد والبيانــات عــن أنشــطة   •
التمنيــع الإضــافي باللقــاح الفمــوي؛ وتقــديم كافــة المعلومــات الضــرورية للجنــة الإشــهاد الإقليميــة للإشــهاد 

  شلل الأطفال في إقليم جنوب شرق آسيا. استئصالعلى 

بــث وتطبيــق كافــة السياســات والاســتراتيجيات المناســبة فيمــا يتعلــق بــإدارة مخــاطر شــلل الأطفــال طويلــة   •
الأجــل، ولاســيما التحــول مــن اللقــاح الفمــوي ثلاثــي التكــافؤ إلــى اللقــاح الفمــوي ثنــائي التكــافؤ والاحتــواء؛ 

الجودة العاليـــة وترصـــد شـــلل الأطفـــال ورصـــد التمنيـــع والتحليـــل المســـتمر للمخـــاطر علـــى نحـــو يتســـم بـــ
 لاستئصـــالللكشـــف عـــن الفاشـــيات ووقفهـــا؛ وتـــوفير المـــوارد الماليـــة اللازمـــة للاســـتراتيجيات الأساســـية 

  المرض.
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  : الخدمات المؤسسية/ الوظائف التمكينية٦الفئة 
  النطاق 

اللازمـة للحفـاظ علـى نزاهـة منظمـة الصـحة العالميـة وفعاليـة  تشمل هذه الفئة القيادة التنظيمية والخدمات المؤسسية
ـــأدائهـــا. وتُ  ن هـــذه الفئـــة الفئـــات الخمـــس الأخـــرى مـــن تقـــديم النتـــائج، وتتصـــدى للتحـــديات التـــي تـــم تحديـــدها فـــي مكِّ

العنصــرين اللــذين يخصــان تصــريف الشــؤون والإدارة مــن عناصــر عمليــة إصــلاح المنظمــة. وهــي تســهم بــذلك فــي 
يلة الثالثـة المعلنـة لعمليـة إصـلاح المنظمـة، وهـي الحصـيلة الشـاملة التـي تـنص علـى ضـمان "منظمـة تحقيق الحص

  تسعى إلى تحقيق الامتياز؛ وتتسم بالفعالية والكفاءة والقدرة على الاستجابة والموضوعية والشفافية والمساءلة". 
  

ر أكثـر فعاليـة فـي تصـريف الشـؤون الصـحية ن المنظمـة مـن الاضـطلاع بـدو مكِّـوتشمل الفئة وظائف القيـادة التـي تُ 
بـة عمليـة قرامالعالمية، وتشكيل الشراكات، وتعبئة الموارد العلمية والمالية من أجل تحسين صحة الشعوب. وتشمل 

الإصلاح لضمان التآزر والاتسـاق علـى صـعيد المنظمـة. وتتضـمن مجموعـة متنوعـة مـن الخـدمات الأساسـية التـي 
نظمـة، وتهيئـة بيئـة مواتيـة للعمـل، وإدارة العمـل علـى مسـتوى البلـدان والمكاتـب الإقليميـة تسهم في ضـمان نزاهـة الم

  والمقر الرئيسي. 
  

وتسهم المخرجات على صعيد المنظمة في تحقيق هذه الحصـيلة فـي مسـتويات المنظمـة الثلاثـة جميعهـا. وبخـلاف 
ة فـي تغطيـة الخـدمات الصـحية أو الحصـائل الفئات الأخـرى، لايـتم التعبيـر عـن سلسـلة النتـائج مـن خـلال المسـاهم

وإنمـــا يـــتم الحكـــم علـــى المنجـــزات المحـــددة مـــن خـــلال مؤشـــرات الأداء والأســـس المرجعيـــة المتفـــق عليهـــا  ،الصـــحية
  والمطبقة من قِبل المنظمات المشابهة، أو من خلال استطلاع آراء مستخدمي الخدمات.

  
  السياق
منظمة الصحة العالمية في الاضطلاع بدور حاسم الأهمية بصفتها الجهة التقنيـة الرئيسـية المعنيـة بمسـائل  تستمر

الصـــحة فـــي العـــالم، وتعمـــل فـــي ســـياق مجموعـــة متغيـــرة ومعقـــدة مـــن الجهـــود الدوليـــة الراميـــة إلـــى تحســـين الصـــحة 
ي بحاجــة إلــى تكييــف هيكلهــا وإجراءاتهــا العموميــة. ومــع ذلــك، ونظــراً لأنهــا منظمــة موجهــة إلــى تحقيــق النتــائج، فهــ

  رة من أجل تحسين فعاليتها وكفاءتها. التنظيمية والإدارية وفقاً للاحتياجات المتغيِّ 
  

  القضايا والتحديات المطروحة
عدة تحديات تتعلق بهذه الفئة، بما في ذلك الحاجـة إلـى تحقيـق تمويـل المنظمـة علـى نحـو  حعملية الإصلا أبرزت

يتســــم بإمكانيــــة التنبــــؤ بــــه وبالمرونــــة؛ والــــروابط بــــين الأجهــــزة الرئاســــية وأثرهــــا علــــى الاتســــاق التنظيمــــي والتركيــــز 
القُطـري؛ وإدارة المخـاطر؛ وإدارة  الاستراتيجي؛ وهيكل المساءلة والمسؤولية فـي مسـتويات المنظمـة الثلاثـة؛ والوجـود

  التغيير؛ وتحسين تخطيط وإدارة القوة العاملة.
  

تصريف شـؤون الصـحة العموميـة. التغيُّر الذي يطرأ على مشهد ويتمحور تركيز عملية الإصلاح حول التكيُّف مع 
  المواتية المُثلى. وينبغي الحفاظ على بيئة رقابية سليمة لحماية أصول المنظمة وسمعتها ولتهيئة البيئة 

  
وينبغي أن تتسم المنظمة بمزيد من التكامل وأن تقوم على الشبكات وعلى المعرفة. ولكي تكون الأمانـة قـادرة علـى 

بإمكانيـــة الوصـــول الســـريع إلـــى  يتمتعـــونتقـــديم النتـــائج، ينبغـــي أن تحظـــى بـــالموظفين ذوي المهـــارة والكفـــاءة الـــذين 
قـد كُـرِّس قـدر كبيـر مـن الاسـتثمارات لتحسـين إتاحـة المعلومـات الإداريـة مـن خـلال المعلومات والبيِّنـات والخبـراء. و 
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نظام الإدارة العالمي؛ وينبغي استغلال هذا النظام استغلالاً كاملاً. وثمة حاجة أيضاً إلى زيادة بـث المعرفـة التقنيـة 
  منظمة.يطرح هذا القصور تحدياً يسهم في تجزئة أولويات البرامج في ال، إذ القُطرية

  
  النهوج الاستراتيجية

المواتيـة لتحقيـق أهـداف الفئـات الخمـس الأخـرى، ولحمايـة القـيم والمبـادئ الظـروف وتوفر هذه الفئـة البيئـة الرقابيـة و 
المســـاواة بـــين الجنســـين والإنصـــاف والعدالـــة الاجتماعيـــة وإتاحـــة الرعايـــة  مبـــادئ الدســـتورية للمنظمـــة، بمـــا فـــي ذلـــك
  الصحية كرؤية وإطار رئيسيين. 

  
  وتتمثل النهوج الاستراتيجية الرئيسية فيما يلي: 

وضـــع المنظمـــة فـــي وضـــع يمكنهـــا مـــن التصـــدي لتحـــديات الصـــحة العالميـــة والإقليميـــة والوطنيـــة ومـــن  •
  ثر الصحي.المساهمة المباشرة في إحداث الأ

الاضــطلاع بالــدور القيــادي فــي إضــفاء المزيــد مــن الاتســاق علــى الصــحة العالميــة وتمكــين العديــد مــن  •
الأطراف الفاعلة وأصحاب المصلحة المختلفين من المساهمة الفعالة في صحة كافة الشعوب وفقـاً لمـا 

  ينص عليه دستور المنظمة.

الفعاليـة والكفـاءة والتجـاوب والشـفافية والمسـاءلة مـن خـلال السعي لتحقيق الامتياز، وأعلى مسـتوى مـن  •
  الموظفين ذوي الأداء العالي الجودة الذي يلائم احتياجات مستويات المنظمة الثلاثة.

علــى نحــو يتســم بالمنهجيــة  ومعالجتهــاتوجيــه العمليــة التــي يجــري مــن خلالهــا تحديــد أولويــات المنظمــة  •
  والشفافية والتركيز.

راء حـول تصـميم التمويـل الـذي يتسـم بإمكانيـة التنبـؤ بـه وبالمرونـة وتحقيقـه، وضـمان أن بناء توافـق الآ •
  الموارد المخصصة تتواءم مع الأولويات المتفق عليها.

تحســـين المســـاءلة والشـــفافية الإداريـــة؛ وتعزيـــز المراقبـــة مـــن خـــلال التقيـــيم المســـتقل، وتقـــديم الخـــدمات  •
  الات الاستراتيجية الثرية والملائمة التوقيت.المؤسسية بطريقة فعالة، وتوفير الاتص

ضــمان القيمــة فــي مقابــل المــال فــي الخــدمات التنظيميــة التمكينيــة التــي تــدعم العمــل التقنــي للمنظمــة،  •
  بوضع إطار إدارة المخاطر والأسس المرجعية المناسبة لتكلفة العمل التقني المنجز وجودته.

كنولوجيـــا لتمكـــين المـــوظفين مـــن خلـــق المعرفـــة وتســـجيلها مـــن اســـتخدام التضـــمان الاســـتفادة الحقيقيـــة  •
  وتخزينها واستعادتها واستخدامها وتبادلها.

  قياس الأداء 
علـــى مســـتوى المخرجـــات  ١ينقســـم العمـــل فـــي هـــذه الفئـــة إلـــى ثمانيـــة مجـــالات مواضـــيعية. وتقـــيس مؤشـــرات الأداء

  المساهمات المقدمة لدعم تحقيق الحصائل الرئيسية لهذه الفئة. 
                                                       

  يجري الآن وضع مؤشرات الأداء وستكون متاحة في النسخة التالية من الميزانية البرمجية المقترحة.    ١
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  المُخرجات
  القيادة في مجال الصحة 

تحقيـــق الاتســـاق والتـــآزر بـــين عمـــل مختلـــف مســـتويات المنظمـــة، بمـــا فـــي ذلـــك مراجعـــة وتنفيـــذ أدوار  •
  ومسؤوليات كل مستوى من مستويات المنظمة الثلاثة. 

  وضع خطة "إدارة التغيير" على صعيد المنظمة لتحسين إصلاح الإدارة وتصريف الشؤون. •

آليـــات مراقبـــة تعمـــيم القضـــايا مثـــل المســـاواة بـــين الجنســـين وحقـــوق الإنســـان والمحـــددات  تـــوافر وفعاليـــة •
  الاجتماعية.

تــوافر آليــات التنســيق مــع الأمــم المتحــدة مــن أجــل فعاليــة الاســتجابة للعمــل الإنســاني والأمــن الصــحي  •
  والصحة والتنمية على المستوى القُطري والإقليمي والعالمي.

نظمــة علــى المســتوى العــالمي والإقليمــي والقُطــري، اســتعداداً لأحــداث الأمــم المواءمــة علــى صــعيد الم  •
المتحدة الكبرى ومبادرات الإصلاح للأمم المتحدة، وللتعاون مع الكيانات الحكومية الدولية والمصـارف 

  الإنمائية.

أكثـر وضع الأطر اللازمة لتوجيه التفاعل مع المجتمـع المـدني والقطـاع الخـاص والشـراكات علـى نحـو  •
  فعالية يقي عمل منظمة الصحة العالمية من تضارب المصالح. 

تقيـــيم التـــآزر التقنـــي بـــين الشـــراكات التـــي تستضـــيفها المنظمـــة وبـــين بـــرامج المنظمـــة، وضـــمان امتثـــال  •
  الشراكات التي تستضيفها المنظمة لقواعد المنظمة وإجراءاتها.

  التركيز على البلدان

ثــة طــط الصــحة الوطنيــة كأســاس تســتند إليــه الاســتراتيجيات المحدَّ اســتخدام سياســات واســتراتيجيات وخ •
تحقيــق و للتعــاون بــين البلــدان التــي تتــوفر لكافــة البلــدان كأســاس لتطــوير التعــاون التقنــي خــلال الثنائيــة. 

التساوق مـع إطـار عمـل الأمـم المتحـدة للمسـاعدة الإنمائيـة والشـركاء الرئيسـيين بمـا فـي ذلـك المبـادرات 
تكييف الموارد البشرية والمالية على المستوى القُطري بالاستناد عنـد الضـرورة و ند الاقتضاء. العالمية ع

إلــى المقــر الرئيســي والمكاتــب الإقليميــة تماشــياً مــع الأولويــات المحــددة فــي اســتراتيجيات التعــاون بــين 
  البلدان.

ة للمكاتـب القُطريـة فيمـا يتعلـق تقديم الإرشاد والدعم التقني من جانـب المقـر الرئيسـي والمكاتـب الإقليميـ •
  بالقضايا الراهنة بما في ذلك التعاون بين بلدان الجنوب والتعاون الثلاثي.

عمليــة اختيــار رؤســاء مكاتــب المنظمــة فــي البلــدان والمنــاطق والأقــاليم، وتنميــة قــدراتهم لتحســين  تعزيــز •
  مهارات القيادة ولاسيما في مجال دبلوماسية الصحة العالمية والتخطيط الناجح لتعاقب الموظفين.
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  تصريف الشؤون وعقد المؤتمرات 

ماعاتهـا المخصصـة بكافـة اللغـات الرسـمية ذات تنظيم وإجراء اجتماعات الأجهزة الرئاسـية المقـررة واجت •
الصلة (أي جمعية الصحة، والمجلس التنفيذي، واللجـان الإقليميـة، واللجـان الحكوميـة الدوليـة، والأفرقـة 

  العاملة التي تتولى تشكيلها).

القانونيــة وتعزيزهــا مــن خــلال المشــورة والخــدمات القانونيــة الملائمــة  هاومصــالح المنظمــة حمايــة وضــع •
  لتوقيت والسليمة.ا

مواءمــــة الممارســــات التــــي تتعلــــق باســــتعراض أوراق الاعتمــــاد ومشــــاركة المــــراقبين وانتخــــاب المــــديرين  •
  الإقليميين. 

  السياسات والخطط وتنسيق الموارد والإبلاغ الاستراتيجي 

لال تحديــد وتشــغيل بــرامج المنظمــة وأولوياتهــا علــى نحــو يتســم بالمنهجيــة والشــفافية والتركيــز، ومــن خــ •
تنســـيق التخطـــيط الاســـتراتيجي والتشـــغيلي، بمـــا فـــي ذلـــك تنفيـــذ سلســـلة نتـــائج جديـــدة وخفـــض التكـــاليف 

  الاستراتيجي.

تعزيــز الــروابط بــين التمويــل واســتدامة المــلاك الــوظيفي مــن خــلال التخطــيط الاســتراتيجي للقــوة العاملــة  •
  بالاستدامة والفعالية والكفاءة.الذي يلائم احتياجات المنظمة وتوافر التمويل الذي يتسم 

تحديد مخصصات و وضع نظام إدارة الميزانية الذي يتيح إدارة الميزانية البرمجية على نحو استراتيجي.  •
  الميزانية وإعادة البرمجة استناداً إلى المبادئ القائمة على النتائج والقضايا المستجدة. 

بمـا فـي لمتفق عليها من خلال الدعوة وتعبئـة المـوارد، مواءمة تمويل المنظمة مع الأولويات والميزانية ا •
إجـراء الحـوار بشـأن التمويـل)،  ويشـمل ذلـك( على نحو فعال العلاقات مع الجهات المانحة ذلك تنسيق

  .على نحو استراتيجي اتفاقيات الجهات المانحة والإبلاغوإعداد  المواردتخصيص و 

ــ • دم لأصــحاب المصــلحة المختلفــين التقــارير المناســبة وضــع نظــام إدارة تقيــيم الأداء المؤسســي الــذي يق
  التوقيت والمنتظمة عن أداء المنظمة. 

  الاتصالات الاستراتيجية

إنشــاء قنــوات الاتصــال الفعالــة وعاليــة المــردود التــي تتــيح للمنظمــة الوصــول إلــى أصــحاب المصــلحة  •
  حالات الطوارئ.  وغيرهم من الجماهير المستهدفة، بما في ذلك فيما يتعلق بالاتصالات في

ــا والخبــراء التقنيــين  • لمنظمــة علــى التواصــل بشــأن أولويــات المنظمــة وأثــر فــي اإرســاء قــدرة القيــادة العلي
ثة عن ما تقوم المنظمة على الصحة، وإتاحة للمتحدثين باسم المنظمة الحصول على المعلومات المحدَّ 

  به المنظمة من عمل بشأن القضايا التقنية. 

ومعايير الاتصالات العالمية، بما في ذلـك فيمـا يتعلـق بحمـلات الصـحة العالميـة فـي  وضع استراتيجية •
  الأيام المحددة من قِبل جمعية الصحة العالمية.

  وضع نظام ترصد الاتصالات للإنذار المبكر بشأن السمعة وغيرها من القضايا المتعلقة بالاتصالات. •
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  إدارة المعارف

المنتجــات الإعلاميــة للمنظمــة بمــا فــي ذلــك إدارة حقــوق النشــر وتعزيــز التعدديــة  الإدارة الشــاملة لنشــر •
  اللغوية. 

  وضع المبادئ التوجيهية المسندة بالبيِّنات من خلال إدارة لجنة استعراض المبادئ التوجيهية. •

ز إنشـــاء الشـــبكات المعرفيـــة العالميـــة التـــي تضـــم العلمـــاء والمؤسســـات العلميـــة مـــن خـــلال إدارة المراكـــ •
  المتعاونة مع المنظمة ولجان الخبراء الاستشاريين.

  المساءلة وإدارة المخاطر

  وضع إطار إدارة المخاطر المؤسسية وإعداد سجل المخاطر وتطبيقهما. •

  زيادة قدرات خدمات المراجعة الداخلية للحسابات والمراقبة وتوسيع تغطيتها. •

ذلـك إنشـاء مكتـب الأخلاقيـات وضـمان أن سياسـة تنفيذ أفضل الممارسات والمبـادئ الأخلاقيـة بمـا فـي  •
الإفصـاح عــن المعلومـات مطبقــة ومبســطة (بمـا فــي ذلـك السياســات الخاصــة بـالمبلغين عــن المخالفــات 
والتحـــرش والتحقيـــق، والإفصـــاح عـــن البيانـــات الماليـــة، ومـــا إلـــى ذلـــك)، ودراســـة الاقتراحـــات التـــي يـــتم 

  ية.استعراضها لضمان مطابقتها للمعايير الأخلاق

  تطبيق سياسة التقييم وتعزيز ثقافة التقييم كجزء لا يتجزأ من وظائف المنظمة على كافة مستوياتها. •

  تبسيط نظام العدالة الداخلي (أي مجلس الطعون، ولجان المظالم، ومكتب أمين المظالم). •

الماليــة مــن اللائحــة  ١٤تقــديم الخــدمات مــن جانــب مراجــع الحســابات الخــارجي بمــا يتماشــى مــع المــادة  •
ومـــن جانـــب لجنـــة الخبـــراء المســـتقلين الاستشـــارية فـــي مجـــال المراقبـــة ووحـــدة التفتـــيش المشـــتركة للجنـــة 

  البرنامج والميزانية والإدارة التابعة للمجلس التنفيذي بما يتماشى مع اختصاصات كل منهما. 

  التنظيم والإدارة

 حســاباتة والــدول الأعضــاء مــن خــلال الرفــع التقــارير الدقيقــة فــي وقتهــا المناســب إلــى الجهــات المانحــ •
  الدقيقة ومتابعة النفقات مقارنة بالمساهمات.

ضمان حماية الأصول المالية، وتحقيق العوائد علـى الأمـوال المسـتثمرة وفقـاً للأسـس المرجعيـة، وتقـديم  •
  نة.خدمات إدارة التدفقات النقدية، وتحديد مخاطر أسعار الصرف والتخفيف من أثرها من خلال الخزي

التســـــجيل الـــــدقيق لكافـــــة مصـــــادر الـــــدخل فـــــي الوقـــــت المناســـــب لضـــــمان تحصـــــيل النقـــــد وتخصـــــيص  •
المســــاهمات المحــــددة لحســــابات الجهــــات المانحــــة بدقــــة ومتابعتهــــا، ومطابقــــة دخــــل ونفقــــات المنظمــــة 

  للميزانية.

مســتحقات المــوردين والمــوظفين فــي موعــدها مــن خــلال إدارة الإمــدادات وعمليــات ســداد الفــواتير  ســداد •
  وكشوف رواتب الموظفين والاستحقاقات والسُلف وطلبات/ مطالبات السفر.
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وضع إطار الرقابة المالية الكافي بحيث يتم إصـدار تصـاريح النفقـات وتسـجيلها علـى النحـو المناسـب،  •
  اسبية الدقيقة، وحماية الأصول، وتحديد قيمة الخصوم تحديداً دقيقاً.ومسك الدفاتر المح

وضع التصميم الفعال للهيكل التنظيمي وإجـراءات اسـتقدام المـوظفين واختيـارهم، وتنفيـذ إطـار التـنقلات  •
ــــــذ المزايــــــا  ــــــود وتنفي ــــــأمين إدارة العق ــــــوع؛ وت ــــــي عــــــالي المســــــتوى ومتن ــــــاوب لضــــــمان مــــــلاك وظيف والتن

  والاستحقاقات.

قيح استراتيجية إدارة الأداء ووضع نمـوذج للتطـوير المهنـي يشـمل فـرص الـتعلم لضـمان الحفـاظ علـى تن •
  المهارات والارتقاء بها. 

تقـــديم الخـــدمات الصـــحية والطبيـــة لمـــوظفي المنظمـــة، بمـــا فـــي ذلـــك مراقبـــة سياســـة الصـــحة والســـلامة  •
  للمنظمة وإدارة قاعدة البيانات الطبية.

تلـك وسـبة، وخـدمات الإنترنـت والاتصـالات؛ والـنُظم والتطبيقـات المؤسسـية و وضع الهيكل الأساسي للح •
لمســـتخدم النهــــائي والخــــدمات ادعــــم  المتعلقـــة بالصــــحة (بمـــا فــــي ذلـــك نظــــام الإدارة العــــالمي)؛ وتقـــديم

  التدريبية.

وإدارة تقديم الـدعم التشـغيلي والـدعم فيمـا يتعلـق بمشـتريات السـلع والخـدمات وصـيانة الهياكـل الأساسـية  •
الأصــول، والــدعم المكتبــي للمكاتــب القُطريــة (بمــا فــي ذلــك الــدعم التشــغيلي لمنظمــات الأمــم المتحــدة)، 

 والشؤون التنظيمية العامة في الأقاليم والمقر الرئيسي.

تهيئة بيئة آمنة للعاملين ولممتلكات المنظمة بما في ذلـك تطبيـق معـايير العمـل الأمنيـة الـدنيا ومعـايير  •
  منية الدنيا لأماكن الإقامة وأمن المباني.العمل الأ
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 ANNEX 1  ١الملحق 
  

  توزيع التخصيص السابق للموارد على الفئات المقترحة بيان 

  ٢ ٢٠١٣- ٢٠١٢  ١ ٢٠١١- ٢٠١٠  الفئات
  ٪  مليون دولار  ٪  مليون دولار

  ٪٢٣  ٨٩٥  ٪٢١  ٧٨٥  السارية : الأمراض١
  ٪٦  ٢٥٢  ٪٥  ١٩٠  : الأمراض غير السارية٢
  ٪٨  ٣٣٦  ٪٧  ٢٤٦  : تعزيز الصحة طيلة دورة العمر٣
  ٪١٢  ٤٦٠  ٪١١  ٤١٦  : النُظم الصحية٤
  ٪٣١  ١ ٢١٦  ٪٣٤  ١ ٢٧٤  ٣: التأهب والترصد والاستجابة٥
  ٪٢٠  ٨٠٠  ٪٢٢  ٨٠٥  ٤: الخدمات المؤسسية/ الوظائف التمكينية٦

  ٪١٠٠  ٣ ٩٥٩  ٪١٠٠  ٣ ٧١٧  المجموع العام
  

  
  

  ملاحظات
  ."٢٠١١-٢٠١٠"تقييم أداء الميزانية البرمجية  ٦٥/٢٨تقُرب أرقام النفقات إلى أقرب مليون كما جاء في الوثيقة ج    ١
  مقربة إلى أقرب مليون. ٢٠١٣-٢٠١٢أرقام الميزانية البرمجية المعتمدة للثنائية     ٢
مليون دولار أمريكي بالترتيب  ٣٥٩مليون و ٦٥٢الأرقام الخاصة بالاستجابة لشلل الأطفال والطوارئ والبالغة  ٥تشمل الفئة    ٣

  .٢٠١٣-٢٠١٢ب في الثنائية مليون دولار أمريكي بالترتي ٤٤٧مليون و ٤٢٠و ٢٠١١-٢٠١٠في الثنائية 
لتغطيـة التكـاليف المرتبطـة بمسـتوى  ٢٠١٠تم إدخال الرسم المقتطع من نفقات المنصب المشغول منذ كانون الثـاني/ ينـاير     ٤

: تكــاليف تنميــة قــدرات ومعلومــات المــوظفين، وتكــاليف الهيكــل الأساســي لتكنولوجيــا تهــاالتوظيــف فــي البــرامج والمشــاريع (مــن أمثل
المعلومات والاتصالات، وتكاليف إدارة شؤون الموارد البشرية، ورسوم الأمن المشـتركة التـي تسـدد للأمـم المتحـدة، وتكـاليف مركـز 

  .٦كاليف وإدراجها في الفئة في هذا العرض تم دمج كافة هذه التو الخدمات العالمي ومقار المكاتب). 
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    ANNEX 2  ٢الملحق 
  توزيع التخصيص السابق للموارد على الفئات المقترحة حسب المكاتب الرئيسيةبيان 

  (بملايين الدولارات الأمريكية) ٢٠١١- ٢٠١٠نفقات 

  
  (بملايين الدولارات الأمريكية) ٢٠١٣- ٢٠١٢الميزانية البرمجية المعتمدة 

 

  المجموع  المقر الرئيسي غرب المحيط الهادئ  جنوب شرق آسيا  أوروبا  شرق المتوسط  الأمريكتان  أفريقيا  الفئات
  ٪ أمريكي دولار  ٪ أمريكي دولار  ٪ أمريكي دولار  ٪  أمريكي دولار  ٪ أمريكي دولار  ٪أمريكي دولار  ٪  أمريكي دولار  ٪  أمريكي دولار

  ٪٢١  ٧٨٥  ٪٢٢  ٣٠٢  ٪٢٥  ٦٢  ٪٢٧  ٨٣  ٪١٦  ٣٢  ٪١٩  ٨٤  ٪١٥  ٢٣  ٪٢٠  ٢٠٠  : الأمراض السارية١
  ٪٥  ١٩٠  ٪٦  ٧٨  ٪١٠  ٢٥  ٪٦  ١٨  ٪٩  ١٧  ٪٣  ١٣  ٪٩  ١٣  ٪٣  ٢٦  : الأمراض غير السارية٢
  ٪٧  ٢٤٦  ٪٩  ١١٩  ٪٧  ١٧  ٪٥  ١٧  ٪٨  ١٥  ٪٣  ١٤  ٪٨  ١٢  ٪٥  ٥٤  : تعزيز الصحة طيلة دورة العمر٣
  ٪١١  ٤١٦  ٪١٥  ٢٠٢  ٪١٧  ٤٢  ٪١٠  ٣١  ٪١٦  ٣٣  ٪٧  ٣٢  ٪١٤  ٢١  ٪٥  ٥٤  : النُظم الصحية٤
  ٪٣٤  ١ ٢٧٤  ٪٢٢  ٣٠٠  ٪٢١  ٥٢  ٪٣٤  ١٠٥  ٪١٩  ٣٨  ٪٥٣  ٢٣٦  ٪٢٦  ٣٩  ٪٥٠  ٥٠٤  : التأهب والترصد والاستجابة٥
  ٪٢٢  ٨٠٥  ٪٢٧  ٣٦١  ٪٢٠  ٥١  ٪١٧  ٥٢  ٪٣٢  ٦٤  ٪١٥  ٦٥  ٪٢٩  ٤٤  ٪١٧  ١٦٨  : الخدمات المؤسسية/ الوظائف التمكينية٦

٪١٠٠  ٣ ٧١٧ ٪١٠٠  ١ ٣٦٠  ٪١٠٠  ٢٤٧  ٪١٠٠  ٣٠٧  ٪١٠٠  ١٩٩  ٪١٠٠  ٤٤٤  ٪١٠٠  ١٥٢  ٪١٠٠ ١ ٠٠٧  المجموع العام

  المجموع  المقر الرئيسي  غرب المحيط الهادئ  جنوب شرق آسيا  أوروبا  شرق المتوسط  الأمريكتان  أفريقيا  الفئات
  ٪أمريكي دولار  ٪أمريكي دولار  ٪أمريكي دولار  ٪أمريكي دولار  ٪أمريكي دولار  ٪  أمريكي دولار  ٪ أمريكي دولار  ٪ أمريكي دولار

  ٪٢٣  ٨٩٥  ٪١٧  ٢٣٣  ٪٣٥  ٨٥  ٪٣٨  ١٤٠  ٪١٧  ٣٥  ٪٢٥  ١٣٢  ٪٢٤  ٤٠  ٪٢٢  ٢٢٩  : الأمراض السارية١
  ٪٦  ٢٥٢  ٪٦  ٨٤  ٪١١  ٢٨  ٪٧  ٢٥  ٪١٥  ٣٢  ٪٤  ٢٠  ٪١٢  ٢٠  ٪٤  ٤٣  : الأمراض غير السارية٢
  ٪٨  ٣٣٦  ٪٩  ١٢٢  ٪٨  ١٨  ٪٧  ٢٤  ٪١٥  ٣١  ٪٤  ٢١  ٪١٤  ٢٤  ٪٩  ٩٦  : تعزيز الصحة طيلة دورة العمر٣
  ٪١٢  ٤٦٠  ٪١٣  ١٧٢  ٪١٧  ٤٢  ٪١١  ٤١  ٪١٥  ٣٢  ٪٩  ٤٦  ٪٢١  ٣٥  ٪٩  ٩٣  : النُظم الصحية٤
  ٪٣١  ١ ٢١٦  ٪٢٥  ٣٤٧  ٪٨  ٢٠  ٪٢٥  ٩٤  ٪١٠  ٢٢  ٪٤٧  ٢٥٠  ٪١١  ١٨  ٪٤٤  ٤٦٤  : التأهب والترصد والاستجابة٥
  ٪٢٠  ٨٠٠  ٪٣٠  ٤٠٩  ٪٢٠  ٤٧  ٪١٣  ٤٨  ٪٢٨  ٥٩  ٪١٣  ٦٧  ٪١٨  ٣٠  ٪١٣  ١٤٠  : الخدمات المؤسسية/ الوظائف التمكينية٦

  ٪١٠٠  ٣ ٩٥٩  ٪١٠٠  ١ ٣٦٦  ٪١٠٠  ٢٤٠  ٪١٠٠  ٣٧٢  ٪١٠٠  ٢١١  ٪١٠٠  ٥٣٦  ٪١٠٠  ١٦٨  ٪١٠٠  ١ ٠٦٥  المجموع العام
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