
Q R O R L D  HEALTH ORGANIZATION 
R e g ~ o n a l  O f i ~ s e  

for  t h e  E q s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  ' ORGANISATION MONnlAlt Ot L b  SbNTE 
B u r e a u  r e g ~ o n a l  d e  ia M e d ~ l e r r a o e e  or lenta t 

CUMl'l'E REGIONAL DE LA 
MEDITERRANEE ORIENTALE 

Trente-troisi&me session 

EM/RC33/4 
Juillet 1986 

ORIGINAL: ANGLAIS 

Point 11 de l'ordre du jour 

RESOLUTIONS ET DECISIONS PRESENTANT UN INTERET POUR LA RF3ION 
ADOPTEES PAR La TRENTE-NEWIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

ET PAR LE CONSEIL EXECUTIF A SES 
SOIXANTE-DfX-SWTIEME ET SOIXANTE-DIX-HUITIEME SESSIONS 



EM/RC33/4 
page i 

TABLE DES MATfERES 

A.  DECISIONS 

S a i w ~ n t ~  nix-septieme session du Conseil exhcutif 

Decision No. 8 

Decision No.11 

Relations avec les organisations non 
gouvernementales 

Attribution du Prix de la Fondation 
Dr A.T. Shousha 

~oixante-dix-huitfeme session du Conseil executif 

Decision No.8 

D e c i s i o n  No.9 

Decision NO. 12 

Sujet des discussions techniques a 
la ~uarantieme Assernblee mondiale de 
la sant.6 (1987) 

Sujet des discussions techniques 8 
La Quarante et unieme Assernblee 
mondiale de la Sante (1988) 

Examen de la preparation des 
politiques reqionales en matiere de 
budget programme 

Trente neuvieme Assemblee mondiale de la Santk 

Decision No.8 

D b c i s i o n  No. 9 

Decision No. 12 

Changement de titre des comites 
~0nsultatiEs pour la Recherche 
medicale 

C h a r ~ y  errleiit de titre d es 
coordonnateurs des programmes OMS 

Election de Mernbres hahilitbs a 
designer une personne devant faire 
partie du Conseil exkcutif 

B . RESOLUTIONS 

Soixante dix-septi6me.-session du Conseil executif 

EB77. R4 ~bcherche sur les maladies tr-opicales 

strateqie mondiale de la SPT/2000 
Dimension economique 



E~/Hc33/4 
page ii 

EB77 .R12 Activites OMS de lutte contre le SIDA 

EB77 . R 1 7  Sant e et developpeinen t en Af r ique 

Trente-neuvieme ~ssemblee mondiale de la Santb 

Rattachement du Maroc a la ~ e g i o n  de 
la Mediterranee orientale 

Amendements aux articles 24 et 25 de 
la Constitution 

Evaluation de la strategie de la 
S P T / ~ O D O ,  Septiime rapport rur la 
situation sanitaire dans le monde 

Soutien additionnel aux strategies 
nationales de la SPT dans les pays 
en developpement les moins avances 

Situation sanitairt dc la population 
arabe dans les territoires arabes 
occupes, y compris la Palestine 

Assistance sanitaire aux refugi6s et 
personnes deplac6es a Chypre 

WItA39.12 Assitance medico-sanitaire au Liban 

WHA39.14 Tabac ou sante 

~trategie mondiale de la SPT/~OOO: 
~epercussions de la situation 
economique mondiale e 
Contribution de 1'OMS a 1'Annee 
internationale de la paix 

~6cennie internat ionale de 1 ' eau 
potable et de l'assainissement 

La coop6ratlon intersectorielle dans 
les strategies nationales de sante 

Prhv~ntion des t r n u h l e s  mentaux. 
neurologiques et psychosociaux 

Abus des stupefiants et des 
substances psychotropes 



E M / R C ~ ~  /4  
page iii 

Usage rationnel des rnkdicarnents 

Alimentation du nourrisson et du 
jeune enfant 

Syndrome d'immunodeficit acquis 

Programme d l a r g i  de vaccination 

Prevention et traitement des 
troubles dus a une carence en iode 



WORLD HEALTH ORGANIZATION 
Regiur~al  O f  [ i c e  

for t h e  Eastern M e d i t e r r a n e a n  

OREANISATION MONDlAtE DE LA SANTE 
B u r e a u  r e g i o n a l  le la M e d i t e r r a n e e  o r i e n t  a l e  

SOIXlcNTE DIX-SEPTIBME SESSTnN nT1 CONSEIL EXECUTIF DE L'OMS 

DECISION No.8 

RELATIONS AVEC LES ORGANISATIONS NON GOUVEKNEMENTRLES 

LC Conseil exhcutif, ayant examin6 le rapport du comite permanent des 
Organisat ions non gouvernernentales ,l a dhcide d'approuver les Principes 
directeurs revises annexes au rapport du Comite permanent, a l'exception de 
la section 5, qui traite des relations avec les organisations non 
gouvernementales regionales et nationales. Au sujet de cette secLion, le 
Conseil a prie les comites regionaux d'etudier, a leur session de 1986, les 
principes generaux qui y sont enonces et, si necessaire, d e  les developper 
et d'en fa irc  des principes plus ditaill&s pour l'etablissement de 
relations avec les organisations non gouvernementales regionales et 
nationales. 11 sera fait rapport sur les resultats des discussions menees 
au sein des comites regionaux a la soixante-dix-neuvieme session du ConseiL 
en janvier 1987. St? referant aux sections 1, 2, 3, 4, 6 et 7 d e s  Pc-irzcipes 
directeurs revises, le Conseil a prie le Directeur general d'appliquer ces 
principes a titre experimental et de Eaire rapport a ce sujet a la 
scixcii;te-2ix-neuviirne scsston du Conseil. A c e t t a  mGmp qocsi~n, le conseil 
mettra definitivement au point ses reco~nmandations sur les Principes 
directeurs relatiEs aux organisations non gouvernementales mondiales, 
regionales et nationales a l'intention de la ~uarantieme ~ssemblee mondiale 
d e  la Sante en mai 1987. 

Le Conseil a en outre decide  de maintenir les relations officielles 
avec les 52 ONG dvrlt le cas & & t i  examine su cours de la presente session. 
Au sujet , toutefois, de la Societe internationale d e  Biometrie, de 
l'Rssociation medicale du Commonwealth et de 1'Association internationale 
fie Sociologie. le Conseil a demand@ que des efforts sc-ent faits pour 
intensifier la collaboration avec ces organisations et q~'un rapport sur 
les progres accomplis a cet egard soit presente a la soixante-dix-neuvierne 
session du Conseii. En ce qui concerne les 49 autres organisations, le 
Consell les a remerciers de leur pricituse contribution. 

(~eizieme seance, 17 janvier 1986) 
, (E~77/SR/16 ) 

1 Document EB7.i /38. 



WORLD H E A l T H  ORGANIZATION 
Rel iuna l  O f f i c e  

f o r  t h e  E a s t e r n  M e d ~ t e r r a n e a n  
= ORGINlSRTlON MONOIAL€ DE IA SRNTE 

B u r e a u  r e g ~ o n a l  de  la M e d i t e r r a n e e  o r l e n t a l e  

DECISION N0.11 

ATTRIBUTION DU PRIX DE LA FONDATION Dr A. T. SHOUSHA 

Le Cul~sc i l  executif, aprks avoir examine la rapport du cornit6 d~ la 
Fondation Dr A.T. Shousha, a attribuh l e  Prix de la Fondation 
Dr A.T. Shousha pour 1986 au Dr Mohamed ~abib Ibrahim Hassan pour sa tres 
importante contribution a la sante publique dans la zone geographique oh le 
Dr A. T. Shousha a oeuvre au service de l'organisation mondiale de la Sante. 



WORLD HEALTH ORGANIZATION 
R e g ~ o n a l  O f f i c e  

f o r  t h e  [ a s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  

ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE 
bureau  regiofial l e  la M e d ~ t e r r a n e e  o r l e n t  a l e  

DECISION No.8 

SUJET DES DISCUSSIONS TECHNlQUES A LA 
QUARANTIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE (1987) 

Le Conseil executif a decide que, pour centrer la discussion sur le 
soutien aux strategies nationales de la sante pour tous, le sujet des 
discussions techniques qui auront lieu a la ~uarantikme Assemblee mondiale 
de la  ante serait modifie comme suit : "Soutien kconomlque aux s t r d ~ & y i e s  
nationales de la sante pour tous". 

(Troisieme seance, 20 mai 1986) 
( E B ~ ~ / S R / ~ )  



WORLD LLLTH DRGbHllATlON 
R e g i o n a l  O f f i c e  

t~ t h e  E a s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  
ORGANISATION MOHDlAlE DE L A  SANTE 

Bureau r e g i o n a l  d e  la M e d i t e r r a n e e  o r r e n t a l e  

SOZXMJTE DIX-HUITIEME SESSION DU CONSEIL EXECUTIF DE L'OMS 

DECISION No.9 

SUJET DES DISCUSSIONS TECHNIQUES A LA 
QUARANTE ET UNIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE (1988) 

Le Conseil exgcut i f  a choisi le sujet suivant pour les discussions 
techniques qui auront lieu a La Quarante et Unibrne Assemblee mondiale de la 
~ a n t 6 :  "Developpcment des promoteurs de la sante pour tousw. 



WORLD HEALTH ORGANIZATION 
R s g i u ~ ~ a l  O f f i c e  

f o r  t h e  E a s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  
ORGANISATION MONDIALE DE LA SAHTE 

Bureau  r e g ~ o n a l  d e  la M e d ~ t e r r a n e e  o r l e n t a l e  

SOIXANTE DIX-HUITLEME SESSION DU CONSEXL EXECUTIF DE L'OMS 

DECISION No.12 

EXAMEN DE LA PREPARATION DES POLITLQUES REGIONALES 
EN MATLERE DE BUDGET PROGRAMME 

Le Conseil executif a pris note du rapport du Directeur general sur 
l'cxamen de la preparation des politiques rigionales en matiere de budget 
programme1 et a attire l'attention des comites rbgionaux sur l'importance 
d'un emploi optimal des ressources de 1'OMS a l'appui des strategies 
nationales de la sante pour tous d'ici l'an 2000. Le Conseil s'est propose 
de preciser, en janvier 1987, la faqon dont les politiques regionales en 
matiere de budget programme sont rnises en oeuvre dans les propositions de 
budget programme pour la periode biennale 1988-1989. 

(~uatrikme seance, 20 mai 1986) 
( E B ~ ~ / S R / ~ )  



WORLD HEALTH ORGANIZATION 
R e g i o n a l  O f f i c e  

for t h e  E a s t e r n  M e d i t e r r a s e a n  
ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE 

B u r e a u  r e g ~ o n a l  d e  l a  M e d i l e r r a n e e  o r i e n t a l e  

TRENTE NEWIEME ASSEMBLPE MONDIALE DB LA SANTE 

DECISION No. 8 

CHANGEMENT DE TITRE DES COMITES CONSULTATIFS 
POUR LA RECHERCHE MEDICALE 

@ Le Trente-Neuvieme Assemblcie rnondiale de la Sante, ayant examin6 les 
propositionsL du Directeur general, a decidk gue le comite consultatif 
mondial de la Recherche medicale s'appellerait ddsormais Cxttit6 consultatif 
mondial de la Recherche sanitaire et que l e s  Comites consu~tatifs regionaux 
de la Recherche medicale seraient desormais appeles Comite consultatifs 
regionaux de la Recherche sanitaire. 

(Dixieme seance pleniere, 9 mai 1986) 
(A39/VR/10) 



WORLD HEALTH ORGANIZATLON 
R e g i o n a l  b i f i c e  

fo r  t h e  E a s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  
- ORGANlSAIIUN MONDIALE DE LA SANTE 

Bureali r e g ~ o n a l  de la M e d i t e r r a n e e  o r i e n t a l c  

TRENTP N E W I E M E  ASSEMAI.KE MOWDTA1.E DE LA SANTE 

DECISION N0.9 

CHANGEMENT DE TITRE DES COORDONNATEURS DES PROGRAMMES OMS 

La Trente-Neuvieme Assemblke mondiale de la Sant6, apris avoir examin& 
la proposition du Directeur gendral,l a decidC que les coordonnateurs des 
programmes OMS portera5.ent desormais le titre de representants de 1'OMS. 



WORLD HEALTH ORGANIZATION 
Regiunal O f f i c e  

for t h e  f a s t e r n  M e d i t e r r a n e a n  
ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTE 

Bureau reg iona l  le la M e d ~ l e r r a n e e  o r t e n t a l e  

TREtJTE NEWIEME A6SEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

DECISION No.12 

ELECTION DE MEMBRES HABILITES A DESIGNER UNE PERSONNE 
DEVANT F A I R E  PARTIE DU CONSEIL EXECUTIF 

• La Trente-Neuvierne Assemblee mondiale de l a  s a n t e  a e l u  l e s  E t a t s  
s u i v a n t s  c o m e  Membres h a b i l i t e s  a des igner  une personne devant f a i r e  
p a r t i e  du Conseil  execu t i f  : Arabie saoud i t e ,  Chine, Etats-Unfs d ' AmGrique, 
France, Guyana, Liban, L i b e r i a ,  Madagascar, Mexique, S r i  t anka ,  et Union 
des  RBpubliques s o c i a l i s t e s  sov ie t iques .  

(Treizierne seance p l e n i e r e ,  1 4  mai 1986) 
( ~ 3 9 / ~ ~ / 1 3 )  



RESOLUTION OF THE EXECUTIVE aQARD OF THE KHO 

RESOLUTION DU CONSEIL EXECUTIF DE L'OMS 

Soixante-dix-septikme sess ion  

Point  14.2 de l ' o r d r e  du jour  15 j anv ie r  1986 

RECHERCHE SUR LES MALADIES TROPICALES 

Le Conseil  e x g c u t i f ,  

Ayant examin6 l e  r appor t  de s i t u a t i o n 1  du Di rec teu r  gene ra l  s u r  l e  Programme s p e c i a l  
PNUD/Banque mondiale/OMS de recherche  e t  de format ion concernant l e s  maladies t r o p i c a l e s ;  

Reconnaissant quo lo Programme a marque d e s  prngrbs impnrtnnts rlnns la m i s e  an p o i n t  de 
vaccins  , de m6dicaments , de m6thode.s d iagnost  iques e t  d  ' agents  de i u t t e  a n t i v e c t o r i e l l e  pour 
combattre l e s  maladies p a r a s i t a i r e s  t r o p i c a l e s ;  

Notant que l o  Progranrme a  sensiblement concribue 2, r e n f o r c e r  l a  capacitC des pays t r o p i -  
caux oc l e s  maladies c i b l e s  son t  endemiques 2 conduire  des recherches  s u r  c e s  maladies ;  

Notant en o u t r e  sue ,  malgrk l a  ~ 6 n 6 r o s i t 6  de nombreux E t a t s  Membres, organismes i n t e r -  
nationaux e t  o rgan i sa t ions  non gouvernementales. l e s  c o n t r i b u t i o n s  f i n a n c i k r e s  n ' o n t  nas a t t e i n t  
l e  niveau r e r u i s  pour l a  mise en  oeuvre de t o u t t  l e s  a c t i v i t g s  de recherche  e t  de renforcement 
de l a  recherche qui on t  G t i 5  approuvies ;  

1 .  NOTE avec s a t i s f a c t i o n  l e s  r b s u l t a t s  s c i e n t i f i q u e s  e t  techniques  dkj& obtenus;  

2 .  ESTIME que l ' u n  des succes l e s  p lus  s i g n i f i c a t i f s  du Programme a  6 t i  de mobi l i se r  l e s  
connaissances e t  comp&tences de s p e c i a l i s t e s  e t  d ' i n s t i t u t i o n s  s c i e n t i f i q u e s  des pays oc l e s  
maladies sonr endkmiques e t  d ' a u t r e s  pays,  c o n s t i t u a n t  a i n s i  un s o l i d e  r i s e a u  pour La mise au 
p o i n t  de m6thodes nouvel les  e t  amgliorees de l u t t e  c o n t r e  l e s  maladies p a r a s i t a i r e s  t r o p i c a l e s ;  

3.  SE FELICITE de l l C t r o i t e  c o l l a b o r a t i o n  e n t r e  l e  Programme s p i c i a l  e t  d ' a u t r e s  programmes 
de llOMS, e n  p a r t i c u l i e r  s u r  l e s  maladies p a r a s i t a i r e s ,  l e  paludisme, l a  b i o l o g i e  des vec teu r s  
e t  l u t t e  a n t i v e c t o r i e l l e  e t  l a  lkp re ,  pour l a  l u t t e  con t re  l e s  maladies t r o p i c a l e s ,  e t  e n t r e  
le Programme s p e c i a l  e r  l ' i n d u s c r i e  pharmaceurique pour des recherches  s u r  des zechniques nou- 
v e l l e s  de l u t t e  con t re  l e s  maladies t r o p i c a l e s  a i n s i  que l e  d6veloppement e t  l ' a p p l i c a t i o n  des 
r g s u l t a t s  de ces  recherches ;  

4 .  PRIE INSTAMMENT l e  Directeur  g6nCral de con t inue r  5 donner un rang Blev6 de p r i o r i t 6  au 
Programme e t a n t  donne l a  n i c e s s i t e  de  d i spose r  de moyens nouveaux ou amClior6s pour combattre 
l e s  maladies p a r a s i t a i r e s  t r o p i c a l e s  dans l e  contexte  des so ins  de s a n t 6  pr imaires  e t  des 
ctratdgiee de la ~ a nt6 pour touc; 

5. SOULIGNE q u ' i l  e s t  important  de v e i l l e r  B ce  que l e s  r b s u l t a t s  des recherches  f inanckes  
par l e  Programme s o i e n t  rapidement e t  largement appliquks dans l e s  s t r a t k g i e s  e t  les programmes 
nationaux de san te ;  

1 
Document E377121.  
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6 .  EXPRIME s a  s a t i s f a c t i o n  aux  E t a t s  Membres pour l e u r  c o l l a b o r a t i o n  et l e u r s  c o n t r i b u t i o n s  
f i n a n c i g r e s  au Programme a i n s i  qu 'aux i n s t i t u t i o n s  p a r r a i n a n t e s ,  au Programme des  Nat ions  Unies 
pour le  Dkveloppement e t  21 l a  Banque mondiale pour l e u r  s o u t i e n  e t  l e u r  a i d e  c o n t i n u s  B l r e x C -  
cu r ion ,  l a  g r v ~ i u u  e L  lc f i ~ l a n c e m e n t  du Programme; 

7 .  INVITE IMSTAMMENT l e s  E t a t s  Membres, en p a r t i c u l i e r  dans l e s  zones t r o p i c a l e s  oh l e s  
maladies  s o n t  endCmiques, h o f f r i r  de m e i l l e u r e s  p e r s p e c t i v e s  d e  c a r r i k r e  aux s c i e n t i f i q u e s  
e t  a u t r e s  personnes  q u i  s e  consac ren t  h l a  r eche rche  s u r  l e s  ma lad ie s  t r o p i c a l e s  e t  en  p a r t i -  
c u l i e r  H des  r e c h e r c h e s  s u r  l e  t e r r a i n ;  

8. DIDUNDE INSTAMMENT aux Erats Membres de verger d e n  r n n t r i b u t i o n s  ou d 1 a c c r o 7 t r e  le montant  
de l e u r s  c o n t r i b u t i o n s  f i nanc iBres  au  Programme a f  i n  que s e s  o b j  ectif  s  soient p l u s  rapidement 
a t t e i n t s .  



RESOLUTION OF THE EXECUTIVE BOARD OF THE WHO 

RESOLUTION DU CONSEiL EXECUTIf DE L'OMS 

Soixante-dix-septiitme session 

Point 11.2 de l'ordre du jour 

EB77 .Rl 1 

16 janvier 1986 

STRATEGIE M O N D W E  DE LA SANTE POUR TOUS D'ICI L'AN 2000 

DIMENSION ECONOMIQUE 

Rappelant la r6solution W 3 8 . 2 0 ;  

Ayant examink le rapport du Rirecteur general sur les rdpercussior~s clr la situation 
Gconomique mondiale ;l 

Reconnaissant qulCtanr donnd la crise Lconomique permanente que doit aujourd'hui affronter 
une grande partie du monde, de nombreux pays Cprouvent davantage de difficult& $ atteindre 
l'object ' de la santd pour tous d'ici l'an 2000; 

Conscient de la nature interimaire du rapport du Directeur g6ndral et de la nhcessith 
d'obtenir davantage de donndes en provenance des Etats Membres avant la presentation d'un 
rapport final; 

Notant que le sujet des discussions techniques qui auront lieu B la Quarantleme Assemblee 
mondiale de la SantL sera : "Des stratdgies dconomiques pour appuyer les strategies de la sant6 
pour t0usI' ; 

1. PRIE INSTAMMENT les Etats Membres qui ne l'ont pas encore fait : 

1) d'klaborer davantage encore leurs stratdgies nationales de la sante pour tous d'ici 
l'an 2000 en produisant des plans chiffres pour Les services de sanrC e L  les ac~ivitGs 
li4es B la santk; 

2) d'examiner toutes les sources possibles de financement, y compris le rCam6nagement 
aes moyens existants; 

3) de faire en sorte que les plans soient dtablis de facon rdaliste en <onction des 
ressources sur lesquelles on pourra compter; 

2. CHARGE le Directeur gBnCral : 

t )  de continuer B ktudier les r6percussions de la crise kconomique sur la santk aprBs 
llachi?vement du prCsent rapport provisoire et son examen par la Trente-Neuvigme Assemblee 
mondiale de la Sant6 et de faire pkriodiquement rapport au Conseil & ce sujet; 

2 )  d'observer les tendances de la coopkration extkrieure en faveur du secteur sanitaire 
des  pays en developpement, quelle qu'en soit la source; 

3) de continuer $ soutenir les pays dans leurs activitks de planification financihre 
pour la santk grZce B La coopkration technique et t &a promotion de la formation. 

Quinzikme shance, 16 janvier 1986 
(EB77/SR/15) 

Documents EB77/INT.DOC./2 et Corr. 1 .  

= - -  - - 



RESOLUTlON OF THE EXECUTIVE BOARD OF THE hi0 

RESOLUTION DU CONSEiL EXECUTlP DE L'OMS 

~oixante-dix-septihme session 

Point 20 de llordre du jour 

EB77 . R 1 2  

17 janvier 1986 

ACTIVITES OMS DE LUTTE CONTRE LE SYNDROME D'IMMUNODEFICIT ACQUIS 

Le Conseil exbcutif, 

Conscient de ce que le syndrome d'immunoddficit acquis (SIDA) et les autres manifestations 
de l'infection par le vir7:s LAV/HTLV-111 deviennent un probleme majeur de sant6 publique dans 
de nombreuses rbgions du nonde et peuvent de ce fait constituer un obstacle 2. l'instauration - 

a de la sante pour tous en l'an 2000; 
- 

Reconnaissant qu'un &tat d'alerte et de prkparation s'impose dlurgence au plan inter- 
national car aucun pays ne peut se considdrer & llabri de l'infection par le LAV/HTLV-111; 

Notant qu'il n'existe actuellement ni agent th6rapeutique ni vaccin contre le SIDA; 

Considhrant que I'information et llCducation du public e t  l'assurance de disposer et d'uti- 
liser du sang et des products sanguins sfrs repr&sentent h l'heure actuellr les seules mesurrs 

susceptibles de limiter l'extension du SIDA; 

f 1 APPROUVE le rapport du Directeur gGnCra! sur les activitks OMS de lutte contre l e  SIDA; 

2. F E N D  NOTE avec satisfaction : 

1) des mesures prises par le Directeur ghnkral en vue de coop&rer avec ies Etats 
Membres dans ce domaine; 

2 )  de l'assistance des centres collaborateurs de 1'3MS et des autres organismes qui par- 
ticipent B des travaux de laboratoire, 5 des etudes ~~id6rniologiques et cliniques et i des 
activitbs de pr6vention en de lutte sur le virus LAV/HTLV-111; 

3. DENANDE INSTAMMENT aux Etats Membres : 

1)  de rester vigilants et d'exkcutcr selon les besoins des stratkgies de santi2 publique 
pour pr6venir et combattre le SIDA; 

2) dc proc-5dcr, nvcc llOrganisation ct lcs autres Etats f l e m b r e s ,  ir des &changes p a r f a i -  

tement ouverts d'informations sur l'incidence du SIDA, la seropr6valence du LAV/HTLV-111, 
les mkthodes de laboratoire, l7exp4rience cllnique et les approches de la pr6vention et 
du traitenent de l'infection par le LAV/HTLV-111; 

3) d'inviter au besoin I1Organisation 5 fournir une aide pour la lutte contre le SIDA 
et les autres infections par le LAV/HTLV-111; 

1 
Document EB77 / 4 2 .  
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4 .  PRLE le Directeur gQn&ral : 

1)  de d6velopper encore les activitgs du programe de 1'OMS sur le SIDA, soit : 

a) assurer des kchanges d'informations sur le virus LAV/HTLV-111, son Cpidkmio- 
logie, ses aspects en clinique et au laboratoire et les accivites de privention et 
de lutte; 

b j  prgparer et distribuer des directives, des manuels et des matkiels kducatifs; 

c )  evaluer les nbcessaires de dbpistage des anticorps anti-LAL1/HTLV-I11 actuelle- 
ment commercialisCs, mettre au point une gpreuve simple et peu coGteuse pouvant e'tre 
a p p l i q u k e  sur 1e Lerrain et etablir des r6actifs de rCference OMS; 

d) coop6rer avec les Etats Membres k ll&laboration de programmes nationaux 
destines 2 endiguer l'infection par le LAV/HTLV-111; 

e) donner des conseils aux Ecats Membres pour llobtention de sang et de produits 
sanguins s0rs; 

f) promouvoir des recherches sur la mise au point dlagenrs thbrapeutiques et de 
vaccins, les retr~uirus simiens er: les aspects 6pidkmiologiques et comportementaux 
de l'infection par le LAV/HTLV-111; 

g )  coordonner des essais cliniques collectifs d'agents antiviraux et d'autres medi- 
caments ayant fait la preuve de leur efficacite dans le traitement du SIDA et/ou du 
para-SIDA au cours d'essais prgliminaires chez l'homme; 

2) de rechercher des fonds additionnels de sources extrabudgetaires pour soutenir des 
programmes nationaux et collectifs de surveillance et dtbpid&miologie, de services de 
laboratoire, d'ktudes cliniques, de prkvention et de lutte. 
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RESOLUTION OF THE EXECUTIVE BOARD OF THE hX0 

RESOLUTION DU CONSEIL EXECUTIF DE LOOMS 

- - 
Soixante-dix-septisme session 

Point 26.1 de 1 'ordre du jour -.. 

EB77 .R17 

17 janvier 1986 

SANTE ET DEVELOPPEMENT EN AFRIQUE 

Le Conseil exkcutif, 

Ayant k l'esprit ses discussions sur la dimension economique de la Strategie mondiale de 
la santk pour tous, et en particulier sur la situation critique en Afrique; 

Rappelant la declaration sur la situation Bconomique en Afrlque ainsi que Les programmes 
prioritaires de 1 'Mrique pour le redressenent Cconomique adoptes par 1 'Assembl4e des Chefs 
d'Etat et de Gouvernement de l70rganisation de llUnitb africaine, 2 Addis-Abeba, en juillet1985; 

Saluant la dficision de 1'AssemblGe g6nbrale des Nations Unies de convoquer une session 
extraordinaire ae l'Assembl8e gCn6rale au niveau ministhriel du 27 au 31 mai 1986 chargCe de 
-rocCder B un examen approfondi de la situation critique en Afrique et d'axer son attention 
sur une .approche complete et integree du redressement, du yrugramme de diveloppement k moyen 
et B long terme et du d6fi auquel sont confront6es les comunaut&s africaines, en vue de pso- 
mouvoir et d'adopter des mesures concertkes de portke pratique; 1 

Rappelant l'affirmation contenue dans la D6claration dfAlma-Ata selon laquelle la promo- 
tion et la protection de la sant6 des peuples sont la condition sine qua non d'un progrks 
kconornique et social soutinu en mEme temps qulelles contribuent B une mkilleure qualit4 de la ... - " CC c= le pa;.. A- --..a: u"rLuia l~ ;  

Rappelant Ggalement l'affirmation contenue dans la Stratkgie mondiale de la sant6 pour 
t ous  selon 1aqueLl.e l'amblioration de la sant4 est non seulement la resultante d'un d6veloppe- 
men: socio-bconomique authentique - par opposition B une slmple croissance economique - mais - aussi un investissement indispensable 8 un tef d6veloppement et selon laquelle cette Strategic 

sera fondee sur la collaboration entre le secteur de la santC et le secteur socio-Cconomique 
dont les politiques de dbveloppement dnivent sl&tayer mutuellement; 

Notant que l'Assembl6e gCnBrale des Nations Unies, dans sa r6solution 34/58 sur "la sant6 
en tant que partie int6grante du d&veloppementf' a approuvk la Dkclaration dlAlma-Ata, et en 
particulier l'ldee seLon LaqueLle les soins de sante p r i u r a i r e a  s v n t  lc moycn qui permettra finn- 
lement d'atteindre un niveau acceptable de sant6 pour tous, surtout lorsque les soins de santC 
primaires sont integrks au processus de d&veloppement, en particulier pour les pays en dkvelop- 
pement, et a lanc6 un appel aux Etats Membres pour qu'ils prennent les mesures demandees dans 
la Dkclaration d'Alma-Ata; 

tiotant en outre que llAssemblke gCn6rale des Nations Unies dans sa r6solution 36/43 a 
reconnu qutl la 111iz.e en oeuvre de la Strategic mondiale de la $an t6  pour tous  d ' i r i  ]'an 7000  

representerait une contribution importante & l'am6lioration des conditions socio-6conorniques 
genkralcs, a fait sienne la Stratbgie mondiale en tant que <ontribution majeure des Etats 
Flembres 2 la rgalisation de lfobjectif social mondial que represente la santk pour tous et 2 
ifapplication de la S t r a t P g i e  internationale du dkveloppement pour ia trolsieme Uecennie des 
Nations Unies pour le developpement et a pri6 instamment tous les Etats Membres de mettre en 
oeuvre la Strategie mondiale dans le cadre de leurs efforts rnultisectoriels visant i appliquer 
les dispositions de la S t r a r 6 g i ~  internationale du dkveloppement; 

' RGsolution 4 0 / 4 0  de lfkssemb16e gdnirale des Nations Unies. 
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1. ESTIME indispensable de tenir pleinement compte des aspects sanitaires du developpentent 
en Afrique lors de la session extraordinaire de 11Assemb16e g&n&rale des Nations Unies en mai 
1986, conformbent B la Declaration d1A1rna-Ata et 2 la StratGgie rnondiale de la sanrk pour 
tous ; 

2. PRIE le Directeur gQnkral : 

1)  de transmettre la prCsente r6solution 5 llOrganisation de 1'Unitd africaine et au 
Secrdtaire gengral de llOrganisation des Nations Unies; 

2)  de presenter avec la rdsolution un document succinct sur la sant6 et le dbveloppement 
en Afrique a f in  qu'il puisse en Etre tenu compte lors des prkparatifs en vue de la session 
extraordinaire de I'Assemblite generale des Nations Unies en mai 1986 et au tours de ses 
discussions; 

3) de faire rapport sur les rdsultats de la session extraordinaire de 11Assemb16e g&n& 
rale des Nations Unies au Conseil exgcurif 3 sa soixance-dix-neuvikme session en 
janvier 1987. 

Dix-septihe sQance, 17 janvier 1986 
(EB77 /SR/ 17) 
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RESOLUTJON OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L'ASSEMBLEE MDNDTAI,F DE LA SANTE 

TRENTE-NEWIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA S A W "  

Point 1 de l'ordre du jour supplCmentaire 

RATTACHPlENT DU MAROC A LA REGION DE LA MEDITERRANEE ORIENTALE 

La Trente-Neuvikme Assemblke mondiale de la SantB, 

Ayant examink la demande du Gouvernement du Maroc tendant & rattacher ce pays B la Rkgion 
de la MBditerrande o r i e n t a l e ;  

DECIDE que l e  Maroc fera ~artie de la RCgion de l a  Mbditerranke o r i e n t a l e .  

Onzihme sdance plbnikre, 12 mai 1986 
avi/vR/t 1 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

- 7  RESOLUTION DE L'ASSEMBLEE M 0 N D I A L . F  DE L A  SANTE 

. 

TRENTE-NEUVIEME ASSEHBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point- 37 de I 'ordre du jour 

AMENDEMENTS AUX ARTICLES 24 ET 25 DE LA CONSTITUTION 

La Trente-Neuvikme Assemblde mondiale de la Santk, 

Rappelant la rdsolution WHA38.14 sur le nombre des membres du Conseil exbcutif; 

Considdrant que le nombre des membres du Conseil executif devrait stre port6 de 31 B 32 
afin que le nombre des Membres de la Rggion du Pacifique occidental habilitCs 5 dCsigner une 
personne devant faire partie du Conseil ex6cutif puisse btre port6 B quatre; 

1. ATlOPTF 1es amendements suivants aux articles 24 et 25 de la Constitution. les textes 
anglais, arabe, chinois, espagnol, fran~ais et russe Ctant Qgalement authentiques : 

Article 24 

Le Conseil est compos6 de trente-deux personnes, dbsign6es par aucant drEtat;s 
Membres. LIAssembl&e de la Sant6 choisit, compte tenu d'une rdpartition gkographique iqui- 
table, les Etats appelds B designer un ddligu6 au Conseil, Qtant entendu qu'au moins 
trois de ces Membres doivent Ctre Blus parmi chacune des organisations regionales dtablies 
en application de l'article 4 4 ,  Chacun de ces Etats enverra au Conseil une personnalitk, 
techniquement qualifike cians le domaine de la sant8, qui pourra 8rre accompagn6e de 
cuppl,;sts a: cis con;sil:;rs. 

Article 25 

Ces Membres sonr: 81us pour rrois zns ec sonr r66ligibles; cependanrr, parmi les 
Membres elus lors de la premihre session de l'Assembl6e de la SantQ qui suivra l'entrke en 
vigueur de l'amendement h la prksent; Constitution portant le nombre des membres du 
Conseil de trente et un B trente-deux, lemandat du Membre suppl6mentaire dlu sera, s ' i l  
y a lieu, rCduit d'autant qu'il le faudra pour faciliter L1<lection d'au moins un Membre 
de chaque organisation r4gionale chaque annde. 

2 .  DECIDE quo deux examplaires do la prdsente r6solution soront authentifi.6~ par la signa- 
ture du PrCsident de la Trenre-Neuvieme Assemblke mondiale de la Sanrd ec celle du Directeur 
gCn&ral de llOrganisation mondiale de la Santh, qu'un de ces exemplaires sera transmis au 
Secr6raire gknkral de 1'Organisation des Nations Unies, dkpositaire de la Constitution, et 
l'autre conservC dans les archives de llOrganisation mondiale de la Sant&. 

3. DECIDE que la notification d'acceptation de ces amendements par les Membres conformCment 
aux dispositions de l'article 73 de la Constitution s'effectuera par le dkp6t  d'un instrumenr 
officiel entre les mains du Secrbtaire gbniral de llOrganisation des Nations Unies, come l e  
prbvoit l'article 79 b)  de la Constitution pour l'acceptation de la Constitution elle-mSme. 

Onzikme sbance pldniPre, 12 mai 7986 
A39/VR/ll 
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RESOLUTXQN OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L'ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SAK'rE 

. . 
TRENTE-NEUVIEME ASSEMBLEC MONDIALE DE LA SANTE w"dA39.7 

Po in t  20.1 de l ' o r d r e  du jour  - 13 mai 1986 

EVALUATION DE LA STRATEGIE DE LA SANTE POUR TOUS D ' I C I  L'AN 2000 
- SEPTITXE RAPPORT SUR LA SITUATIOR SANITAIRE DANS LE MONDE 

La Trente-Neuvikme Assemblee mondiale de l a  SantC, 

Reaffirmant l e s  rc i so lu t ions  WHA30.43, W 3 4 . 3 6 ,  WHA35.23, WHA36.35 e t  W 3 7 . 1 7  concernant  
l a  p o l i t i q u e ,  l a  s t r a t 4 g i e  e t  l e  p l a n  d ' a c t i o n  adoptgs pour a t t e i n d r e  l ' o b j e c t i f  de l a  santC 
pc: r  t ous  d ' i c i  l ' a n  2000; 

Rappelant l a  r 6 s o l u t i o n  WHA36.35 concernant  l a  p r b p a r a t i o n  du septikme r a p p o r t  s u r  l a  
s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  dans l e  monde s u r  l a  base  de l a  premihre e v a l u a t i o n  de  l a  s t r a t 4 g i e  de l a  
santt5 pour t o u s  d ' i c i  l ' a n  2000 aux niveaux n a t i o n a l ,  r e g i c n a l  e t  mondial ;  

Notant avec s a t i s f a c t i o n  que 86 % d e s  E t a t s  Membres o n t  soumis des r a p p o r t s  s u r  1 'Cvalua- 
t i o n  de l e u r  s t r a t k g i e  n a t i o n a l e ;  

Consciente des  lacunes  p e r s i s t a n t e s  de l ' a p p u i  i n fo rma t ionne l  n k c e s s a i r e  au  p roces sus  
g e s t i o n n a i r e  n a t i o n a l  pour l e  dCveloppement s ; n i t a i r e  e t ,  p a r t a n t ,  de s  d i f f i c u l t e s  que 
r encon t r en t  c e r t a i n s  E t a t s  Membres pour cons t  i t u e r  1 ' i n fo rma t ion  p e r t i n e n t e  e t  I ' u t i l i s e r  -,ux 
f i n s  de l a  s u r v e i l l a n c e  e t  de l ' e v a l u a t i o n  d e  l a  s t r a t e g l e ;  

I n s i s t a n t  s u r  l e  f a i t  que l ' o n  ne pour ra  vraiment t i r e r  p r o f i t  de 1 'Cva lua t ion  que s i  l e s  
F t a t q  M ~ m ' n r e s  utilisent au maximum t o u r e s  l e s  i n fo rma t ions  d i s p o n i b l e s  pour a c c k l 6 r e r  l a  mise 
e n  oeuvre de l e ~ r  s t r a t & g i e  de l a  s a n t 6  pour t o u s ;  

Soulignant  que l a  r e a l i s a t i o n  de l ' o b j e c t i f  de l a  s a n t e  pour t ous  d ' i c i  l ' a n  2000 suppose 
un engagement pul i i ique  c u r i ~ i ~ l u  e i  yu'rllr rai i ~ i t i u r u ~ r r ~ t  l i C r  au diveloppement socio d c o n o m i q u t  

e t  h l a  p r 6 s e r v a t i o ~  de l a  pa ix ;  

I .  APPROUVE l e  r appor t  mondial s u r  l ' e v a l u a t i o n  de  l a  a t r a t C g i e  de l a  s a n t e  pour t o u s  d ' i c i  
l ' a n  2000; 

2 .  NOTE avec s a t i s f a c t i o n  les e f f o r ~ s  dkployks pa r  l e s  E tacs  biefembres pour &va lue r  l ' e f f i c a -  
c i t 6  de l e u r  s t r a t 6 g i e  e t  communiquer l e u r  r appor t  5 I'OMS, e t  i n v i t e  ceux qui ne l ' o n t  pas 

encore  f a i t  B s ' y  employer d 'urgence;  

3 .  F E L I C I T E  l e s  E t a t s  Membres q u i  on t  f a i t  de s  progrgs  aans  l a  mise en  oeuvre de leux  stra- 
t e g l e  de l a  s a n t e  pour t o u s ;  

4 .  DECIDE de modif ie r  l e  p l a n  d ' a c t i o n  pour l a  mise e n  oeuvre de l a  s r r a t eg i e .  mondiale de l a  
s a n t e  pour t o u s ,  a i n s i  que l e s  comitGs r4gionaux l ' o n t  recommand&, en  i n s t i t u a n t  des  i n t e r -  
v a l l e s  de t r o i s  ans ,  au l i e u  de deux,  pour 1,a p r k s e n t a t i o n  des r a p p o r t s  s u r  l a  s u r v e i l l a n c e  de 
l a  s t r a t G g i e ,  a f i n  de donner aux pays p l u s  d e  temps pour r e n f o r c e r  l e u r  processus  n a t i o n a l  de  
s u r v e i l l a n c e  e t  d ' e v a l u a t i o n  a i n s i  que l ' a p p u i  i n fo rma t ionne l  connexe; 

P lan  d ' a c t i o n  pour l a  mise e? oeuvre de l e  s r r a rGg ie  mondialf de l a  s a n t l  pour t ous  d ' i r !  
l ' a n  2000. Genkve, Organ i sa t ion  mondiale de l a  San te ,  1962 ( S e r i e  "Santk pour tous" ,  h . O  7 ) .  
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5. INVITE INSTAMMENT les  E t a t s  Membres : 

I )  B u t i l i s e r  l e u r  r appor t  d ' b v a l u a t i o n  pour o r i e n t e r  encore davantage l e u r  p o l i t i q u e  
n a t i o n a l e  de sant.4 e t  l e u r  p rocessus  de ddveloppement s a n i t a i r e  v e r s  l ' o b j e c t i f  de  l a  
s a n t 6  pour t o u s ,  e t  2 f a i r e  p a r t i c i p e r  l e s  dkc ideurs ,  l e s  responsables  communautaires, l e s  
agttuLs de sane&, les  organisations non gouverncmcntalcs ct dcs genE de t o u s  & t a t s  e t  condi- 

t i o n s  h l a  r k a l i s a t i o n  des o b j e c t i f s  s a n i t a i r e s  nat ionaux;  

2 )  5 ma in ten i r  un engagement p o l i t i q u e  de haut  niveau e n  faveur  de l f & q u i t 6  s o c i a l e  
a i n s i  que l ' impu l s ion  n d c e s s a i r e  pour poursuivre  l a  m i s e  en  oeuvre des  s t r a t C g i e s  n a t i o -  
n a l e s ,  n o t a m e n t  l a  rgduc t ion  des d i s p a r i t 6 s  socio-6conomiques e t  des inCga l i tQs  s a n i t a i r e s  
q u i  e n  r d s u l t e n t  dans l e u r  popu la t ion ,  r Q a l i s a n t  a i n s i  l ' u n e  des cond i t ions  fondamentales 
de I f i n s t a u r a t i o n  de l a  santC pour tous ;  

3) P poursu iv re  avec Gnergie l ' a c t i o n  v i s a n t  & r e n f o r c e r  l a  g e s t i o n  de l e u r  systkme de 
s a n t k  fond6 s u r  l e s  s o i n s  de s a n t e  p r i m a i r e s ,  y compris l ' a p p u i  informat ionnel  r e q u i s  pour 
so surveillance et son &valuation: 

4 )  B i n t e n s i f i e r  1 e s . e f f o r t s  pour o b t e n i r  l a  c o l l a b o r a t i o n  de  tous  l e s  s e c t e u r s  en 
r e l a t i o n  avec l a  s a n t g  e t  5 m e t t r e  au p o i n t  des  m6canismes e f f i c a c e s  v i s a n t  k a s s u r e s  l e  
sout i en  cnnrdnnn6 d~ r e s  S P C ~ P I L ~ S  pour a t t e i n d r e  l e s  o b j e c t i f s  s a n i t a i r e s ;  

5) B r e n f o r c e r  encore  l ' i n f r a s t r u c r u r e  du systkme de  s a n t e  fondCe s u r  l e s  s o i n s  de s a n t k  
p r ima i res  a f i n  de t i r e r  pleinement p a r t i  de  t o u t e s  l e s  r e s sources  s a n i t a i r e s  d i s p o n i b l e s ;  

6) a p r i v i l e g i e r   our: parrriculikrement les systBnlrs d e  santd de district rcposant sur 

l e s  s o i n s  de s a n t k  p r i m a i r e s ,  en s e  f i x a n t  des  o b j e c t i f s  pour l a  mise en oeuvre in tdgrke  
des  dlkments e s s e n t i e l s  des s o i n s  de  s a n t Q  p r ima i res  j u s q u ' i  ce  que tous  c e s  B l b e n t s  
s o i e n t  en p l a c e  dans t o u s  l e s  d i s t r i c t s ;  

7 )  1 promouvoir des recherches  p e r r i n e n t e s  e t  l ' u t i l i s a t i o n  d 'une technologie  s a n i t a i r e  
appropr ike  dans l e u r  systeme n a t i o n a l  de  s a n t k ;  

8 )  h rcchercher tous l a s  m y e n s  p o s s i b l e s  d e  f i n n n c e r  l a  m i s e  en oeuvre de  l e u r  s t r a -  
t e g i e  n a t i o n a l e  de  l a  s a n t k  pour t o u s ,  y compris l ' u t i l i s a t i o n  r a t i o n n e l l e  e t  opt imale  
des re s sources  n a t i o n a l e s  e t  des fonds e x t k r i e u r s ;  

1 2 donner t o u t e  l ' a t t e n t i o n  voulue k l a  d i f f u s i o n  e t  i I ' u t i l i s a t i o n  des conclus ions  
d u  rappnrt  d ' 6 v a l u a t i o n  pour appuyer l a  mise en  oeuvre des  s t r a t 6 g i e s  n a t i o n a l e s  e t  
r e g i o n a l e s  e t  f a i r e  l e  m e i l l e u r  usage des r e s s o u r c e s  de  1'OMS aux niveaux rdg iona l  er 
n a t i o n a l  ; 

21 k promouvoir l a  coop6ra t ion  mutuel le  e t  l 'kchange de donnCes d ' expbr i ence  e n r r e  pays 
pour ce  q u i  e s t  du developpement s a n i t a i r e  n a t i o n a l  fond4 s u r  l e s  so ins  de  s a n t k  p r ima i res ;  

3) h i n t e n s i f i e r  encore  l a  m o b i l i s a t i o n  de r e s sources  pour l a  mise en oeuvre de  l a  
s t r a t 4 g i e ;  

4 )  B procQder  en 1988 8 l a  prochaine  opdra t ion  de  s u r v e i l l a n c e  des s t r a t k g i e s  r b g i o n a l e s ;  

7 .  PRIE l e  Conseil  e x k u t i f  : 

1 )  de con t inue r  2 s u r v e i l l e r  e t  &va lue r  ac t ivement  l e s  progres  rkalis6.s  dans l a  n i s e  an 
oeuvre d e  l a  s t r a t k g i e  mondiale a f i n  de  dkterminer  l e s  problkmes e t  s e c t e u r s  c r i t i q u e s  qui 
appellent des rneoures 1 . i ~  la part des E t a t s  Membres e t  du S e c r g t a r i a t ;  

2)  d ' e x p l o r e r  d ' a u t r e s  approches kconomiques p r a t i q u e s  e t  e f f i c a c e s  pour l e  financement 
des s t r a t k g i e s  s a n i t a i r e s  n a t i o n a l e s ,  y compris l a  m o b i l i s a t i o n  d 'un s o u t i e n  d ' a u t r e s  
s e c t e u r s  : 

3) de procdder  en j a n v i e r  1989 au  prochain  exarnen de l a  s u r v e i l l a n c e  de  l a  s r r a t e g i e  
mondiale d e  l a  s a n t e  pour tous e t  de  f a i r e  r appor t  h l a  Quarante-Deuxikme Assemblke 
mondiale de l a  Santb;  



wHA39.7 
Page 3 

8. DECIDE que l a  Quarante-Deuxihe  Assembl&t: ~r rundia lc  de la S a n t 6  examinera l e  r a p p o r t  sr: 
l a  deuxigme opkra t ion  de s u r v e i l l a n c e  d e  l a  s t r a t k g i e  mondiale de l a  s a n t 6  pour t o u s ,  confor-  
mbment au plan d ' a c t i o n  r e v i s e ;  

9 .  PRIE l e  D i rec t eu r  g k n i r a l  : 

1 )  d e  p u b l i e r  1e  septikme r a p p o r t  s u r  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  dans l e  monde, prbpar6 s u r  
l a  base d u  r appor t  r e l a ~ i i  5 l'dvoluation de l a  strat6pie. conformement B l a  r g s o l u t i o n  
W 3 6 . 3 5 ,  dans l e s  six langues o f f  i c i e l l e s  ; 

2)  de d i f f u s e r  largement l e  r a p p o r t  auprgs  d e s  gouvernements, d e s  o r g a n i s a t i o n s  e t  
i n s t i t u t i o n s  du s y s t k e  des  Xacions U u i e s ,  e t  dcs autres o r g a n i s a t i o n s  intergouvernemen- 
t a l e s ,  non gouvernementales e t  bknbvoles;  

3 )  d ' u t i l i s e r  les r a p p o r t s  n a t i o n a u x ,  r4gionaux et mondial pour o r i e n t e r  l a  coopbra t ion  
d e  1'OMS au developpemrll~ sanitaire ct, en part icul  i e r ,  d ' e n  f a i r e  l a  base  d e  l a  rPponse 
de  l10P!S aux beso ins  des  E t a t s  Membres dans l e  h u i t i h e  p r o g r a m e  gbnkra l  de  t r a v a i l ;  

4 )  i ' i n t e n s i f i e r  l a  coope ra t ion  technique  avec i e s  E t a t s  Membres pour r e n f o r c e r  l a  
g e s t i o n  des  s y s i h u r s  de sant6, y compris I P S  mbcanismes d 'appui  i n f o n n a t i o n n e l ;  

5 )  de con t inue r  5 s o u t e n i r  l e s  E t a t s  Membres dans 1141abora t ion  e t  l a  mise en oeuvre 
de l e u r  s t r a t g g i e  de ?a s a n t k  pour t o u s  d ' i c i  l ' a n  2000 e t  de l e u r s  a u t r e s  s t r a t B g i e s  
&conomiqurs visant b nt : . e indre  pet o h j e c t i f  ; 

6 )  d ' a i d e r  l e s  E t a t s  Membres, n o t a m e n t  ii i t a b l i r  ou k r e n f o r c e r  des  s y s t b e s  de san tk  
de  d i s t r i c t  r eposan t  s u r  l e s  s o i n s  de s a n t d  p r i m a i r e s ;  

7 )  d ' i n t e n s i f i e r  l e  s o u t l e n  aux pays leu ~ u u i n s  avaneLo, en v s i l l a n t  en p a r t i c u l i e r  5 
r a t i o n a l i s e r  l ' u t i l i s a t i o n  des r e s s o u r c e s  d i s p o n i b l e s  et  2 m o b i l i s e r  des  r e s s o u r c e s  
f i n a n c i k r e s  a d d i t i o n n e l l e s  d ' o r i g i n e  n a t i o n a l e ,  i n t e r n a t i o n a l e ,  b i l a t g r a l e  er non gouver- 
ncmentale pour r e n f o r c e r  l e u r  i n f r a s t r u c t u r e  s a n i t a i r e ;  

8) de s o u t e n i r  l a  s u r v e i l l a n c e  e t  l ' k v a l u a t i o n  de  l a  s t r a t k g i e  aux niveaux n a t i o n a l ,  
rkg iona l  e t  mondia: . 

Douzihme sLance p l k n i k r e ,  13 mai 1986 
A39/VR/ 12 



RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

R E S O t U T l O l Q  DE L'ASSEMBLEE MONDIALE DE L A  SANTE 

TRENTE-NEUVIE?lE ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SmTE 

Point 20.3 de l'ordre du jour 

WHA39.8 

13 mai 1986 

SOUTIEN ADDITIONNEL AUX STRATEGIES NATIONALES DE LA SANTE POUR TOUS 
DAYS LCS FAYS CN DCVCLOPPENENT LES M O I N S  AVANCES 

La Trente-Meuvikme Assemblke mondiale de la SantC, 

Rappelant la r6solution WHA38.16; 

A y a n t  .=*-amin6  le rapport du Directeur gbn6ral sur le soutien additionnel aux strategies 

@ nationales de la saatC pour tous dans les pays en d4veloppement les moins avanchsl ef la 
recommandation du Conseil exgcutif 5 ce sujet; 

Notant avec sacisfac~ion les efforts du D i r e c L e u r  g4ngra l  visant h mobilisrr d e s  
ressources additionnelles pour des programmes prioritaires de cooperation technique avec les 
pays en d6veloppement1 et d'appui i ces pays, sp6cialernent les moins avancbs d'entre eux; 

Notant d'autre part avec satisfaction l'augmentation des ressources extrabudghtaires dont 
disposent llOrganisation et les pays en developpement pour des activitks dans le domaine de 
la sant6; 

Rgaffirmant sa profonde preoccupation face B la dbt6rioration de la situation sanitaire 
(:ans l e s  pays en d4veloppement les moins avancbs; 

I .  EXPRXME sa reconnaissance pour ~'appul que des gouvemements et hTautres donateurs ont 
apportC en fournissant des ressources additionnelles pour l'action de I10rganisation; 

2. REXERCIE l e  Directeur gCn6ral de son rapport et l e  prie de poursuivre ses efforts pour 
mobiliser des contributions additionnelles de sources extkrieures afin d'appuyer des activitks 
sanitaires prioritaires dans les pays en dhveloppement les moins avancbs, en ayant recours 5 
tous les rn6canismes existants pour mobiliser et affecter ces ressources financikres; 

3. P R I E  INSTAMHEKT les Etats Membres de coopgrer avec le Directeur g&n&rai en soutenant ses 
ments et efforts et de fournir des ressources additionneiles pou: rkpondre aux bescins ur, 

prioritaires des pays en dkveloppement les moins avances 5 l'appui de leurs stratggies de la 
santg pour tous. 

Douzierne s6ance plknihre, 13 mai 1986 
A39 /VR/  12 

' Documenr EB77/ 1986/REC/ I , annexe 1. 

- - - - - - 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

, \ RESOLUTION DE L'ASSEMBLEE MDNDTACE DE L A  SANTE 

TRENTE-NEUVIEME ASSEMBLEE MONDIfiE DE LA SANTE 

Point 38 de l'ordre du jour 15 mai 1986 

SITUATION SANITAIRE DE LA POPULATION ARABE DANS LES TERRITOIRES 
ARABES OCCUPES, Y COMPRIS LA PALESTINE 

La Trente-NeuviBme Assembl6e mondiale de la Sand, 

Attentive au principe primordial knoncC dans la Constitution de ~'OMS, 2 savoir que la 
santk de tous les peuples est une condition fondamentale de la paix du monde et de la s8curit6; 

Consciente de la responsabilitd qui lui incombe d'assurer des condrtions sanitaires satis- 
faisantes B tour les peuples qui oouffrent de situations exceptionnelles, y compris l'occupa- 
rion ktranggre et, en particulier, l'implantation de colonies de peuplement; 

Affirmant le principe selon lequel l'acquisition de territoires par la force est inadmis- 
sible et toute occupation de territoires par la force a de graves repercussions sur l'ktat 
sanitaire et psychosocial de la population des territoires occupgs, y compris sa sant6 mentale 
et physique, le seul rernkde Cranr: la cessation LoLale t t ~  iiluu&diatr d e  l'occupation; 

Ayant prdsente 5 l'esprit la lutte que le peuple palestinien, conduit par l'organisation 
de Libiration de la Palestine, son seul reprksentant l&girkmc, a menke et mkne toujours pour 
difendre ses droits $ l'autod6termination, retourner dans son foyer national et Btablir son 
Etat inddpendant en Palestine, et demandant B Israel de mettre fin l'occupation des terri- 
toires arabes occupks, y compris la Palestine; 

Rappelant et rdaffirmant ses preckdentes r&solutions sur la situatioc sanitaire de la 
population arabe dans les territoires arabes occupds y compris la Palestine, notamment les 
r6solutions WHA36.27, W 3 7 . 2 6  et WHA38.15; 

- Considgrant que les peuples ont le droit dlorganiser eux-mzmes, et au moyen de leurs 
institutions, leurs propres services humanitaires - sanitaires et sociaux; 

I .  CONDAMNE IsraEl pour le maintien de son occupation de territoires arabes, ses pratiques 
arbitraires B l'encontre de la population arabe et la poursuite de l'htablissement de colonies 
de peuplement isradliennes dans les territoires arabes occup6s, y cornpris la Palestine et le 
Golan, ainsi que pour l'exploita~ior~ ill8galr des richesses et ressources naturelles des habi- 
tants arabes de ces territoires, notamment l'appropriation des ressources en eau et leur 
dktournement aux fins de l'occupation et de la colonisation, qui tous ont des effets dkvasta- 
teurs et i long terme sur 1'Ctat de sant6 mental et physique de la population des territoires 
occup6s ; 

2. CONDAMNE IsraEl pour sa politique d'annexion des territoires arabes occup6s, ses efforts 
v i snnt  5 intdgrcr I n  p o p u l a t i o n  arabe d~ la Palestine et dii Cnlan dana 1 P a y s t b m ~  d~ cant6 

israklien, ses obstacles au d6veloppement normal des institutions sanitaires arabes et sa 
fermeture de cerrair les de ces institutions come 1'Hospice h JPrusalen: 

3 .  CONDAMNE Israel pour son refus d'autoriser le Cornit6 sp6cial dlexperts H se rendre dans 
les territoires arabes occupis, y compris 12 Palestine et le Golan, et son refus dlappliquer 
la resolution WHA38.15; 
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4. AFFIX!  la n4cessitk de tenir 11Assemb16e mondiale de la Sant6 constamment informee de la 
situation sanitaire de la population arabe soumise 2 l'occupation par des rapports rkguliers 
du Comitei spPcial d'experts et affirrne en outre que ce dernier doit poursuivre sa mission et 
soumettre h la Quarantikme Assembliie mondiale de la Sant6 son rapport sur les effets de l'occu- 
p d t i u i l ,  S U L  l e ~  p u l i ~ i ~ u e ~  des d u t ~ r i t & b  ~ S L  i i G l i e l l l l e b  u ~ ~ ; u p a l ~ L e b  E L  s U L  ~ ~ U L - S  d i v e r s e s  pra-  
tiques qui ont des r6percussions d6favorables sur la situation sanitaire de la population arabe 
des territoires occup6s; 

5. REbfERCIE l e  Dicecteur g&n&ral de ses efforts pour appliquer les riisolutions de ltAssemb16e 
mondiale de la Sant6 e r  le prie de poursuivre ifapplication de la rbsolution W i A 3 8 . 1 5 ,  notam- 
ment en ce qui concerne la venue du Comitd spgcial d'experts dans les territoires arabes 
occup8s; 

6. REAFFIRME le droit du peuple palestinien 2 ses propres institutions pour dispenser des 
services sanitaires et sociaux, et prie le Directeur gen6ral : 

1) de poursuivre la collaboration et la coordination avec les Etats arabes concern& et 
avec iT0rganisation de Libkration de la Palestine pour apporter au peuple palestinien 
1 'ossistancc n6ccssnirc; 

2) d'aider le peuple palestinien et ses institutions sanitaires h promouvoir les soins 
de sant6 primaires 2 l'intbrieur et $ l'extbrieur des territoires palestiniens occup&s en 
mattant en place des services sanitaires et sociaux sacisfaisants et en assurant la forma- 
tion d'effectifs accrus de personnels de santk pour atteindre l'objectif de la sant6 pour 
tous d'ici l'an 2000; 

3 r l ~  S I I Y I I C ~ ~ ~  PY l a  s i t ~ ~ a t i n n  S R n i t ~ j r ~  d~ l a  popu la t ion  arahe d e s  t e r r i . t n i r e s  arabes 
occupks, y compris la Palestine, et de faire rapport B la Quarantibme Assemblke mondiale 
de la SantC; 

4) de renforcer. dans les territoires arabes occup6s, les centres de santk places sous 
la surveillance directe de 1'OMS et de d6velopper leurs services; 

5) de fournir un appui financier et moral 5 routes 'les institutions, sociCtt5s et organi- 
satkons locales et internationales qui cherchent 2 installer des hSpitaux et des postes 
sanitaires dans les territoires arabes occupes. 

Quatorzigme skance pl&niere, 15 mai 1986 
A391VRll L 



0 * ! M I  '; d l  '+ J!+ 

RESOLUTlON OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

-+ RESOLUTION DF L'ASSEMBLEE MQNDIALE DE L A  SANTE 

TRENTE-NEUVIEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 39.2 de  1 'ordre du jour 

COLLABORATION A L'INTERIEUR DU SYSTEYE DES NATIONS UNIES : 
ASSISTANCE SANL'I'AIRE AUX REFUGIES ET PEhSONNES DEFLACCES A CHYPRE 

La Trente-NeuviSme Assemblee mondiale de la Sant6, 

Consciente du principe selon lequel la sante de tou: les peuples esr une condition 
fondamentale de la paix et de la skcurite; 

Rappelant les r6solutions WHA28.47, W3~29.44, WHA30.26, WHA31.25, W32.18, WHA33.22, 
WH434.20, WHA35.18, WHA36.22, W37.24 et WHA38.25: 

Notant toutes les rGsolutions pertinentes de 1'Assembler genbrale des Nations Unies et 
du Conseil de S6curitC s u r  Chypre; 

Considerant que les problemes sanitaires persistants des refugies et des personnes 
deplacees B Chypre exige111 Lt: l i i d i ~ i t i r i x  Je l'assistunce fourn ic  5 leur intention; 

1. NOTE avec satisfaction les informations communiqu6es par le Directeur sur 
l'assistance sanitaire aux refugies et personnes d6placees 5 Chypre; 

2. EXPRIME sa recoc..aissance au Coordonnateur de l'assistance humanitaire des h,tions Unies 
B Chypre pour tous les efforrs qu'il a dkploy6s en vue d'obtenir les fonds necessaires au 
Zinanccmcnc de i'acriun ncu~i&tl  pa^ l t O i . g a r i i + i t ~ o n  pour fairc facc zz:: Szscfnz d e  saztC de la 
population de Chypre; 

3 .  PRIE 1& Directeur g6nCral de maintenir e t  d'intensifier l'assistance sanitaire aux 
rBfugi6s et personnes d4plac6es a Chypre, en sus de toure assistance fuurnie Jai l s  It: c a d x r  

des efforts dn Coordonnateur de l'assistance humanitaire des Nations Unies B Chypre, et de 
faire rapport sur l'assistance en question la Quarantieme Assemblee m o n d i a l e  de la Senti. 

Quatorzieme ~Cance pl&ni&re, 15 mai 1986 
A39/VR/14 

Document A39/26. 
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RESOLUTlON OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTlON RE L'ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

TRENTE-NEUVIEME ASSBIBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 39.3 de 1 'ordre du jour 

COLLABORATION A L'INTERLEUR DU SYSTEME DES NATIONS UNIES : 
ASSISTANCE MEDICO-SANITAIRE AU LIBAN 

La Trente-Neuvigme Assemblke mondiale de la Sant4, 

Rapprlan~les r&solutions WKA29.40, WfW30.27, WIIA31.26, WHk32.19, WHh33.23, WWh34.21, 
WHA35.19, WHA36.23, WHA37.25 et WHA38.26 sur l'assistance medico-sanitaire au Liban; 

frenant note des r6solutions 331146 du 20 dgcembre 1978, 341135 du 14 dkcembre 1979, 
35/85 du 5 dkcembre 1980, 36/'205 du 16 dkcembre 1981, 371163 du 17 d6cembre 1982, 381220 du 
20 deeembre 1983, 39,197 du 17 dkcembre 1984, 401229 du 17 decembre 1985, de l'Assembl4e g6nC- 
rale des Nations Unies sur l'assistance internationale pour la reconstruction et le dkveloppe- 
ment du Libnn,  demandant aux institutions sp6cialisees et aux organes et autres organismes des 
Nations Unies d'ktendre et d'intensifier leurs programmes d'assistance compte tenu des besoins 
du ~iban; 

Ayant examink le rapport du Directeur g~n&ral' sur les rnesures prises par llOMS, en 
collaboration avec d'autres organismes internationaux, pour fournir une assistance rnkdico- 
sanitaire d'urgence au Liban en 1984-1985 et pendant le premier trimestre de 1986; 

Reconnaissant que la situation due B l'accroissement du nombre des personnes bless&es, 
handicapees et dkplac8es et k la paralysie des ac~ivit6s 6conomiques, exige une assistance 
m6dico-sanitaire d'urgence; 

Reconnaissant que l'augmentation des charges de 1'Etat qui coincide avec la diminution 
inqui6tante des recettes budg6taires exige une aide aux services de sant6 dont 1'Etat est 
responsable; 

+ 
Pr.nant note de l'assistance mkdico-sanitaire fournir par llOrganisation au Liban en 

1985-1986; 

1. E X P R X E  sa satisfaction au Directeur gkn6ral pour ses efforts continus en vue de rnobilise~ 
une assistance m6dico-sanitaire en faveur du Liban; 

2 .  EXPRIFE aussi sa satisfaction a toutes les institutions ~nternationales, a tous ies 
organes et organismes des Nations Unies, et 2 toutes les organisations gouvernementales et non 
gouvernementales qui ont coilabor6 avec 1'OMS dans ce domaine; 

3. CONSIDERE que les problkmes mCdico-sanitaires croissants du Liban, qui ont rkcennnent 
atteint un niveau critique, sont une source de grande pr6oscupation et exigent donc 1.a pour- 
suite et une amplificatio~. notable des programmes d'assistance m8dico-sanitaire au Liban; 

4. PRIE le Directeur g6nkral de poursuivrC et d'amplifier notablement les programmes d'assis- 
tance m6dico-sanitaire et de secours de lrOrganisation au Liban et d'aliouer 2 cette fin, 
dans toute la mesure possible, des fonds du budget ordinaire et d'autres ressources financiPre:. 

5. DEYAKDE aux institutions spkcialis&es, aux organes et organismes des Nations Unies et 5 
toutes les organisations gouvernementales et non gouvernementales d'intensifier leur coop6ra- 
tion avec 1'0?1S dans ce-domninc, ct cn particulier de mettre en application les recommandation: 

du rapport sur ia'reconstruction des services de sante' du Liban; 

I Document A 3 9 / 2 7 .  
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6. DEMANDE aussi aua E t a t s  Mrrnbres d'accroftxe l e u r  souticn tcchniquc ct f i n n n c i c r  pour lc:, 

o p 6 r a t i o n s  d e  s e c o u r s  e t  l a  r e c o n s t r u c t i o n  d e s  s e r v i c e s  de  s a n t P  du L i b a n ,  e n  c o o p e r a t i o n  a v e c  
l e  M i n i s t r e  de l a  S a n t 6  e t  d e s  Affaires s o c i a l e s  du L i b a n ;  

7. DEMANDE aux d o n a t e u r s  d ' a d r e s s e r ,  a u t a n t  que possible, l e u r s  dons  en e s p e c e s  ou en n a t u r e  
au  M i n i s t k r e  d e  l a  S a n t 6  a q u i  incombe l a  c h a r g e  d ' h c p i t a u x ,  d e  d i s p e n s a i r e s  e t  de s e r v i c e s  
p u b l i c s  de s a n t 6 ;  

8. P R I E  l e  D i r e c t e u r  g e n e r a l  d e  f a i r e  r a p p o r t  5 l a  Quaran t ieme Assemblge mondia le  de l a  S a n t g  
s u r  l ' a p p l i c a t i o n  de l a  p r e s e n t e  r 6 s o l u t i o n .  

Quatorzi&me s e a n c e  p l g n i e r e ,  15 mi  7986 
A39/VR/ 14 



RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L' ASSFMRLEE MONDIALE DE LA SANTE 

TRENTE-NEUVfEME ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 22 de l'ordre du jour 

TABAC OU SANTE 

La Trente-Neuvikme Assemblke mondiale de la Santg, 

Rappelant les rQsolutions WiiA31.56 et WHA33.35 sur les risques qu'entrafne pour la 
santd  l'usagc du tabac ct lc programme d'action dc I'OMS conccrnont LC tabac ct 10 o a n t d ;  

Profondkment prkoccupke par l'actuelle pandkmie de tabagisme sous toutes ses formes, 
qui est cause de la perte d'au moins un million de vies humaines chaqae annee ainsi que de 
m a l a d i e  et d e  souffrance  pour b i e n  plus d'ttres humains encore:  

Estimant que le combat entre la sante et le tabac doit et peut stre gagnk dans 
lrint4r8t de la sant4 humaine; 

Encouragee par l'interdiction totale, la restriction ou la limitation de la publicite 
pour le tabac dans plusieurs pays; 

1) que l'usage du tabac sous toutes ses formes est incompatible avec l'instauration 
de la santi pour tous d'ici l'an 2000; 

2) que la ~r6sence de substances toxiques, canc&rog&nes et autres, dans la fumCe de 
tabac et d'autres produits du tabac est un fait connu, et que le lien de causalit6 
entre le tabac et :oute une game de maladies mortelles et invalidantes a kt6 scienti- 
fiquement prouvg; 

3) que le tabagisme passif, forc6 ou involuntaire viole le droit & la santC des non- 
fumeurs qu'il faut prot6ger contre cette forme nocive de pollution de l'environnement; 

2. DEMANDE qu'au riveau mondial on adopte maintenant: une d6marche er des mesures de 
sant6 publique pour combattre la pandCmie de tabagisme; 

- 
3. DEPLORE toutes les pratiques directes et indirectes qui visent h promouvoir l'usage 
du tabac, ce produit Ctant dangereux ei engendrani la d6pendance mEme lorsqu'il est utilis6 
selon les indications de cette promotion; 

4 .  PRIE IWSTAQiEXT les Etats Membres qui ne l'ont pas encore fait d'appliquer des stra- 
tkgies de lutte antitabac, qui devraient, au moins, comporter les Qlbments suivants : 

1 )  des mesures visant P garantir aux non-fumeurs la protection efficace 5 laquelle 
ils ont droit contre l'exposition involontaire B la fumke de tabac, dans les lieux 
publics clos, les restaurants, les moyens de transport, et les lieux de travail et 
de divertissement; 

2 )  des mesures visant 2 promouvoir l'abstention de l'usage du tabac de mani&re h 
protPger les enfants et les jeunes contre l c  risque de d6pendance; 

3) des mesures visant a ce qu'un bon exemple soit donn6 dans tous les locaux a voca- 
tion sanitaire et par tous les personnels dc $ant&; 

4 )  des mesures conduisant B une dlimination progressive des incitations socio- 
6conomiques, comportementales et autres qui entretiennent et favorisent l'usage du 
tabac; 

5 )  I'apposition, bien en bvidence, de rnises en garde pouvant prkciser uue le tabac 
engendre ladGpendance,sur les paquets de cigarettes et les emballages de tous les 
types de produits du tabac; 
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6 )  l'ktablissement de programmes dt6ducation et d'information du public sur les 
questions relatives au tabac et 5 la santP, notamment de cures de cessation de :'usage 
du tabac, avec l'engagement actif des professions de sant4 et des mkdias; 

7) la surveillance des tendances en matiere d ' u s a g e  du tabac sous toutes ses 
forrnes, de maladies likes au tabac et d'efficacite des mesures nationales de lutte 
antitahac; 

8)  la promotion de solutions de remplacement Cconorniques viables 2, la production, 
au commerce et 2 la taxation du tabac; 

9 )  la creation d'un point focal national pour stimuler, soutenir et coordonner 
toutes les activitks susmentionn4es; 

5. FAIT APPEL aux autres organisations du systkrne des Nations Unies : 

1)  pour qu'elles soutiennent I'OMS de Loutes les facons possibles dans leurs sphkres 
d ' a t t r i b u t i n n s ;  

2 )  pour qu'elles se montrent solidaires des efforts de 1'OMS pour enrayer la propa- 
gation des maladies engendr6e.s par le tabac en protkgeant la sant6 des non-fumeurs 
d a n s  l e l ~ r a  l n r a l ~ x ,  car rie telles mesures auraient grandement valeur d'exemple; 

3 )  pour qu'elles aident les Etats Membres B trouver et 1 appliquer des solutions de 
remplacement Cconorniques 2 la culture, h la production et au commerce du tabac; 

6. P K L t  le Uirecteur gengral : 

1 )  de renforcer le programme actuel concernant le tabac et la santk, sans attendre 
qu'il soit officiellement inclus dans l e  huitikme programme gCn6ral de travail, car 
une a~cirude osLrns iblr e i  ~ C L ~ L L I I ~ L I ~ C  dr. 1'OMS f uurnirait aux Etats Mcmbrcs l 'cncou- 
ragement et le soutien qui sont des conditions prkalables n6cessaire.s pour venir 5 
bout de la pandkmie tabagique avant l'an 2000; 

Z i  de mobiliser pour le programme actuel concernant le tabac et la sante un soutien 
en moyens financiers et hunains qui garantirait une conrinuitP adequate du programme 
21 long terme; 

3 )  de coordonner Les artivites a l'appui de l'artion de I ' U M S  concernant le tahac 
et la sant6 avec les .autres organisations du systkme des Nations Unies au plus haut 
niveau de direction; 

4 )  de poursuivre-er de reniorcer la collabora~ion aver les organisations non guuver- 
nementales, selon qu'il conviendra; 

5)  de faire en sorte que 1'OMS s'emploie efficacement sur le plan mondial 5 faire 
~ i e u x  c u n r l a i ~ r e  les quesLiu11s culrcrrrlaut lr tabac r t  la santk et que, de concert avec 
d'autres institutions sanitaires, elle montre l'exernple en matiere d'abstention de 
l'usage du tabac; 

6 )  d e  f o u r n i r  un appui aux actions nationales antitnbac; 

7) de faire rapport sur les progrks rCalisCs au Conseil exhitif 2 sa quatre-vingt- 
unikme session et h la Quarante et Unieme Assembl6e rnondiale de la SantC. 

Quatorzikme skance plknikre, 15 mai 2986 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

/- \ RESOLUTIOK DE L'ASSEMBLEE MONDIALE DE 1.A SANTE 

TRENTE-NEUVIEME ASSEKELEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 20.2 de l'ordre du jour 

WHA39.15 

15 mai 1986 

STRATEGIE MONDIALE DE LA SAhlTE POUR TOUS D' ICI L 'M' 2000 : 
REPERCUSSIONS DE LA SITUATION ECONOMIQUE MONllTALE 

La Trente-Neuvikme Assemblee mondiale de la Santk, 

Ayant prgsente 5 l'esprit la r6solution WKA38.20; 

Rappelant le principe de base Qnonck dans le Prkambule de la Constitution de llOrganisation 
mondiale de la SantC selon lequel "La santB est un ktat de compler bien-Ztre physique, mental 
et social, et ne consistr pas seulement en une absence de maladie ou d1infirmit6"; 

Rappelant en outre que, conform6ment B l'objectif constitutionnel de I'OMS, B la Dkclara- 
tion dlAlma-~ta er aux rCsolutions W30.43, WHA32.30 et WHA33.24, 11Assemb18e mondiale de la 
SantB a adopt6 la Stratkgie mondiale de la santk pour tous d'ici l'an 2000, par sa rCsolu- 
rion WKA34.36, ainsi que toutes les r8solutions pertlnentes sur la cooperation technique entre 
payc en d6veloppement et In coop6rntion &conomique entre pays en d6veloppement; 

Vu le rzpport provisoire du Directeur gkngral sur les r&percussions de la situation kcono- 
mique mondiale; ' 

Notant que ce rapport, quoique provisoire, reconnait que la crise Cconomique qui shvit dans 
le monde entier a entrain6 une chute du niveau de vie dans de nombreux pays et provoquC un 
grave ch8mage. suscitant des politiaues d1aust6ritk draconniennes aui. dans certains oavs, ont 
eu pour rksultat une aggravation generale de la pauvret6 et des reductions substantielles des 
budgets de la santg; 

CullacirllLt. J u  L a i c  que lil ~ i i s e  qut:  L C ~ V ~ L S ~ :  l'&~u~~vuir mundiale et dont souffrcnt les 

- pays en dCveloppement est aggravke notamrnent par l'augmentatior! persistante de la dette extC- 
' rieure et la dktgrioration des balances comterciales et compromet la rkdlisation de l'objectif 

de la sante pour tous d'ici l'sn 2000; 

Rappelant l'importance du nouvel Ordre Cconomique international pour surmonter les effets 
de la presente crise 6conomique; 

Preoccupke par les tendances actuelles de la coop6ration extgrieure, tant multilat6rale 
que bilaterale, que mentionne l e  rapport du Directeur gkn6ral dont il ressort que le secteur 
de la santk n'occupe pas La place qui lui revient; 

1. INVITE instamtent les Etats Membres : 

1)  B faire tout ce qui est en leur pouvoir pour 6viter la reduction des budgets nationau? 
allou6s aux services de sant4 et aux activites en rapport avec la sante afin d'atteindre 
les objectifs gnoncds dans la Strategic mondiale de la santk pour tous dlici l'an 2000; 

2) b Elaborer davantage leur s t r a t d g i e  kationale dc la s a n t 6  pour tous d'ici l'an 2000, 
notamment en produisant, chaque fois que possible, des plans chiffr&s aussi rbalistes que 
possible qui tiennent compte des ressources sur lesquelles on peut compter et en mettant 
particulierement l'accent sur les soins de santC primaires; 
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3) k e x p 1 . 0 ~ ~ ~  t n ~ ~ t ~ s  1 P S  nnl l r res  p n s a i h l ~ f i  rie f i nanrement, y cornpris le redCploiement 
des ressources existantes; 

2 .  DEMANDE B tous les pays en dCveloppeinent d'intensifier leurs efforts pour promouvoir encore 
davantage la CTYU et la CEPD en vue de surmonter la grave crise Cconomique actuelle er  de 
contribuer ainsi, notment, B la mise en oeuvre de leur stratkgie nationale de la santC pour 
tous ; 

3. LANCE UN APPEL aux pays d6veloppBs pour qu'ils accroissent leur coopCration avec les pays 
en dkveluppement et leur appui B ces pays par des voies bilatkrales et multilatBrales, y compris 
llOMS, afin de les aider B executer leur plan de santQ; 

4 .  DEMANDE aux organisations et institutions de coopkration internationale d'accroftre leur 
soutien aux stratPgies sanitaires nationales des pays en dCveloppement; 

5. APPELLE l'attention des organisations financigres internatlonales sur la necesslte de 
tenir compte des conditions particulihres dans chaque cas ainsi que d'appliquer des critkres 

- de justice sociale lors de la formulation des politiques de rCajustement afin dlBviter toute 
ddtdrioration de la cant4 des populations; 

6. PRIE le Directeur genCra1 : 

1) de poursuivre 1'Ctude des r6percussions de la crise Cconomique sur la santd afin de 
complCter son rapport provisoire et de soumettre des recornandations & la QuarantiBme 
Assemblee mondiale de la SantB; 

2) de surveillrr les i r l ida l l~es  tlr la c u u p & r a t i o n  extCrieure dont b d n i f i c i c  Ic scctcur 
de la santC des pays en dCveloppement, quelle qu'en soit la source, et de demander B cet 
kgard aux pays er aux donateurs bilatkraux, organisations non gouvernementales et institu- 
tions ou organismes de coopkration multilatkrale d'accroztre leur soutien aux stratkgies 
sanitaires nationales dans le cadre des plans gkn6raux de dkveloppement des pays en 
d4veloppement; 

3) de continuer h aider les pays 5 mener B bien la planification financikre de leur 
s~cteiir s i i ~ t 4 ,  :an; par la cospira:lon tschciquc qzc pzr l a  pronotion de la fornatiot?.. 

Quatorzikme s d a n c ~  plbnihre, 15 m a i  1986 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUT J ON DE L ' AS SEMBLEE MCINnT ALE Dl? L A  S m T E  

. .- 

TRENTE-NEUVIEME ASSEMBLEE MONDZALE DE LA SANTE 

Point 39.1 de l ' o r d r e  du jour  15 mai 1986 

COLLABORATION A L'INTERIEUR DU SYSTEME DES NATIONS UNIES : QUESTIONS GENERALES 

Contr ibut ion de 1'OMS B 1'Annge i n t e r n a t i o n a l e  de l a  p a i x  

La Trente-Neuvikme AssernblCe mondiale de l a  Santd,  

Notant l a  r 6 s o l u t i o n  40/3 de l 'hssemblde gdn6rale de l t O r g a n i s a t i o n  des  Nations Unies q u i  
proclarne 1 ' annCe t 986 Ann&= i ~ i l e ~   rationale de la pa ix ;  

Compte tenu des rCso lu t ions  WHA13.56, WiiA13.67, WHA15.51, WHA17.45, WHA20.54, WHA23.53, 
~ ~ ~ 3 2 . 2 4 ;  WHA32.30, WHA33.24, h'HA34.38 e t  WHA36.28 de 1'Assemblde de l a  Sante  e t  d ' a u t r e s  rbso- 
l u t i o n s  concernant l e  rCle  des  mddecins dans l e  maintien e t  l a  promotion de l a  p a i x ;  

Rappelant l e s  d i s p o s i t i o n s  de I a C o n s t i t u t i o n  de 1'OMS concernant l e  l i e n  6 t r o i t  q u i  e x i s t e  
e n t r e  l a  santC et  l a  promotion de l a  pa ix  e t  de l a  s 4 c u r i t e  i n t e r n a t i o n a l e s  a i n s i  que l e s  
d i s p o s i t i o n s  de l a  r k s o l u t i o n  34/58 de 1'AssemblCe gCn4rale d e  I ' o r g a n i s a t i o n  des  Nations Unies 
proclamant que,  rkciproquement, l a  p a i x  e t  l a  sCcur i tQ  sont  des condi t ions  importantes  pour 

. prkse rve r  e t  am6liorer l a  s a n r e  de tous  l e s  peuples e t  que l a  c o o p h a t i o n  e n t r e  l e s  na t ions  su r  
l e s  problemes e s s e n t i e l s  de l a  s a n t e  peut etre une co~z t r ibu t ion  importante h la paix; 

Ayant pr4sente  1 1 ' e s p r i t  1 ' a f f i r m a t i o n  contenue dans l a  Dec la ra t ion  d ' Alma-Ata s e l o n  
1 aque l l e  une u o l i t i a  ue au then t i a  ue de paix.  de dPtente  i n t e r n a t  iona le  e t  de dQsarmement d e v r a i t  
permet t re  de dCgager l e s  r e s sources  suppl6mentaires nbcessa i res  e n t r e  a u t r e s  pour a t t e i n d r e  
l ' o b j e c t i f  de l a  s a n t e  pour tous  d ' i c i  l ' a n  2000; 

I .  I N V I T E  instanmknt lcs Etcts Membres  : 

1) B poursuivre l e u r s  e f f o r t s  pour i n s t a u r e r  l a  san t6  pour t o u s ,  e t  notamment pour 
maintenir  e t  promouvoir l a  pa ix ;  

2 )  B f a i r e  t o u t  l e u r  p o s s i b l e  pour me t t r e  une f i n  i l a  course aux armements et  notamment 
aux armements nuc lga i res ,  e t  pour que l e s  ressources  a i n s i  l i b e r k e s  se rven t  h f inancer  des 
programmes nationaux de dCveloppement s o c i a l  et economique, y compris des  programnes 
r e l a t i i s  a La sante e t  aux sc iences  medicales;  

2 .  D E W E  au Directeur  gdnkral  : 

1) de cont inuer  prendre des mesures appropriCes pour me t t r e  en  oeuvre l a  r e s o l u t i o n  
WHA36.28 e t  de p resen te r  un r appor t  B l a  QuarantiBme Assemblee mondiale de l a  Sante;  

2 )  d ' informer  l e  S e c r k t a i r e  gkn6ral  de 1 'Organisa t ion des Nations Unies des  mesures 
p r i s e s  par l l O r g a n i s a t i o n  mondiale de lp Sant6 dans l e  cadre de 1'AnnBe i n t e r n a t i o n a l e  de  
l a  paix .  

Quatorzikme seance p lkn ik re ,  15 mai 1986 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE LIASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

TRENTE-NEUVIEFE ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 2 L  de l'ordre du jour 

WHA39.20 

16 mai 1986 

DECENNIE INTERNATIONALE DE L'EAU POTABLE ET DE L'ASSAINISSEMENT 

La Trente-Neuvisrne AssemblCe mondiale de la SantC, 

i 
Prenant note avec satisfaction du rapport du Directeur gCnCral sur la DCcennie inter- 

nationale de l'eau potable et de l'assainissement et sur la situation B la mi-~Ccennie; ' 
Rappelant les retomandations de la rdsolution WHA36.13 qui reconnait en particulier que 

la distribution d'eau de boisson saine et l'assainissement sont essentiels au succes de la 
StratCgie mondiale de la sant6 pour tous; 

Notant que le programme de la DCcennie n'a pas progress6 come prkvu en dCpit des efforts 
considCrables fournis par les Etats Membres, depuis sa mise en oeuvre, pour amdliorer les 
services d'approvisionnement en eau et d'assainissement; 

' 

Notant en outre que, si lcs tcndonccs actuelles B e  maintiennent, de nombreux pays 
n'atteindront pas les cibles qu'ils se sont fixhes; 

Souscrivant aux recommandations corltenues dans le rapport du Directeur gCnCral, qui demande 
aux autorites sanitaires nationales de participer plus activement aux programmes d'approvi- 
sionnement en eau et d'assainissement par le biais de la collaboration intersectorielle et aux 
organismes d'aide extCrieure concern6s de maintenir leur coopCration efficace; 

1. DEMANDE que soient fo~rnis des efforts plus rCsolus pendant la deuxieme moitiC de la 
DCcennie afin que puissent Etre atteintes les cibles de la DPcennie que se sont fixies les 
Etats Membres; 

2. PRIE INSTMBENT les Etats Membres : 

1 )  de rCduire 1'Ccart entre zones urbaines et rurales du point de vue du niveau et de 
la qualit6 des services, et entre l'approvisionnement en eau et l'assainissement; 

2) de s'assurer que les autoritCs sanitaires nationales soutiennent des programmes 
d'approvisionnement en eau et d'assainissement dans le cadre de leurs activitCs de soins 
de santC primaires; 

3) de garantir la collaboration intersectorielle entre les organismes nationaux et 
internationaux veillant etjou associCs au fonctionnement des services d'approvisionnement 
en eau et d'assainissement et d'autres organismes; 

4 )  de garantir l'engagement direct de la comnaut6, y compris des femmes, dans le choix 
de l'emplacement des services, ainsi que dans leur mise en place, leur gestion et leur 
entretien ; 

5) de rechercher et promouvoir les moyens d'accroytre les ressources disponibles par 
une participation optirnale des usagers; 

6) de veiller H la qualit6 des opkrations de fonctionnement, d'entretien, de restau- 
ration et de surveillance pour assurer des services satisfaisants; 

' Documents' A391 1 1 et Corr. 1 



3.. INVITE INSTAMMENT les organismes d'aide exterieure : 

1 )  B continuer d'accorder un rang ClevC de priorit6 B l'approvisionnement en eau et B 
l'assainissement et accroztre la part des ressources rendues disponibles pour les popula- 
tions sous-desservies et les zones d6favoriskes; 

2 )  B accroztre d e  m8me la p a r t  des ressorlrces allouCes au dCvcloppement des institutions 
et d e s  ressources humnincs, aux opCrations Jr functionnemen~, d'entretien et de restau- 
ration, b l'information du public, 2 1'Cducation en matikre de santC et dlhygiPne et i la 
participation communautaire; 

3 )  b porlrsuivre lellt-s efforts pour arn6liorer leurs ac~ivi~Cs de coordination et dlechan*ge 
d'informations sur les programnes, aux niveaux national et international, avec les orga- 
nismes nationaux et les autres organismes extCrieurs concernes; 

4 ,  PRIE le Directeur gGn6ral : 

1 )  de donner effet aux propositions contenues dans son rapport de situation de la mi- 
dCcennie, en insistant en particulier sur l'importance de la santC, de l'action inter- 
sectorielle de la promotion de la recherche sur les aspects sanitaires des programmes 
d'approvisionnement en eau et d'assainissement, de 1'Cchange d'informations utiles, de 
la coordination avec les autres organismes d'aide extCrieure et d'une participation accrue 
des autoritCs sanitaires nationales au developpement des rCseaux de distribution d'eau et 
d' assainissement ; 

2)  de continuer 5 suivre les progrks de l'approvisionnement en eau et de l'assainisse- 
m e n t  et aider les E t a t s  Membres k renrorcer leurs proprrs sys~&mcs de surveillance dans 
le cadre de la gestion; 

3) de soumettre un rapport inthrimaire sur 1'exCcution de 'la DCcennie dans le cadre de 
la deuxikme &valuation de la Strotbgie mondialc dc la santd pour t o u s  d'ici l'an 2000 et 
faire rapport i la Quarante-Cinquikme AssemblCe mondiale de la SantC, en 1992, aprks 
l'achkvement'de la DCcennie. 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE LIASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

TRENfE-NEUVIEME ASSBMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

P o i n t  20.1 d e  l ' o r d r e  du j o u r  

LA COOPERATION INTERSECTORIELLE DANS LES STRATEGIES NATIONALES DE SANTE 

La Trente-Neuvihme AssembZQe mondiale de  la SantC, 

Keconnaissant  que d e s  f a c t e u r s  ayan t  une inc idence  s u r  l a  s a n t e  s e  r e n c o n t r e n t  dans  t a u s  
l e s  grands  s e c t e u r s  du dkveloppement; 

Appr&ciant  l a  p a r t i c i p a t i o n  n r t i v ~  p t  1 e  soutien a p p o r t e  h l a  p r d p a r a t i o n  e t  B la cundu i t e  
des d i s c u s s i o n s  techniques  t enues  pendant  l a  Trente-Neuvignte Assembl4e tmondiale d e  l a  $an t& 
gr8ce  au copa r r a inage  de  l t 0 f f i c e  des  Nations Unies pour l e  DQveLoppement e t  l a  Coopera t ion  
economique i n t e r n a t i o n a l e ,  du PMTE, de H M I T A T ,  de  La FA0 e t  d e  L'UNESCO; 

Rappelant  que l e s  i n e g a l  i t C s  dans la  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  des  groupes socio-&concmiques 
s o n t  - c o m e  1 '6nonce l a  D k l a r a t i o n  dlAlma-Ata s u r  l e s  s o i n s  de  s a n t 4  p r i m a i r e s  - p o l i t i q u e -  
ment, soc ia lement  e t  Cconomiquement inaccep t a b l e s  ; 

Ayant examini  l e  r a p p o r t  d ' k v a l u a t i o n  d e  l a  strategic de  l a  s a n t 6  potlr . tous - septihme 
r a p p o r t  s u r  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  dans l e  monde,l OG e s t  sou l ignee  l ' i m p o r t a n c e  de l ' a c t i o n  
i n t e r s e c t o r i e l l e  en f n v p ~ ~ r  de l a  s a n t 8 ,  les  documents de base des  discussions rechniques  s u r  
l e  r S l e  de  la caopCrat ion  i n t e r s e c t o r i e l l e  dans  l e s  s t r a t i g i e s  n a t i o n a l e s  de  La santC pour 
t ous  a i n s i  que l e  r a p p o r t  C t a b l i  B l ' i s s u e  d e  c e s  d i s c u s s i o n s  t echn iques ;  

1 .  DEMANDE a u x  E t a t s  Membtes : 

1 )  de  r e c e n s e r  e t  d g f i n i r  des o b j e c t i f s  s a n i t a i r e s  concus c o m e  E a i s a n t  p a r t i e  i n t 6 -  
g r a n t e  des  p o l i t i q u e s  s e c t o r i e l l e s  en f aveu r  d e  I ' a g r i r ~ t l t u r e ,  de  Z'environncmcnt,  d e  
I 'Cducat ion ,  d e  l ' a p p r o v i s i o n n e m n t  en  eau, du logement e t  des a u t r e s  s e c t e u r s  e n  r a p p o r t  
avec  l a  s a n t e  et  d ' i n c l u r e  des  ana lyses  de l ' i m p a c t  sur  l a  s an tk  dans  t o u t e s  l e s  i t u d e s  
de  E a i s a b i l i t k  e n t r e p r i s e s  aux f i n s  de p r o g r a m e s  e t  de p r o j e t s  l i C s  B l a  s a n t 8 ;  

2 )  de se f i x e r ,  dans  Leurs s t r a t e g i e s  de l a  s a n t Q  pour t ous ,  de s  c i b l e s  spkci f iquement  
a x i e s  s u r  l 'Gqu i t6 ,  c ' e s t -$ -d i r e  l l a r n i l i o r a t i o n  de l a  s a n t 6  des  popu la t ions  d 6 f a v o r i s Q e s .  
q u ' i l  s ' a g i s s e  des femmes, des pauvres  d e s  zones r u r a l e s ,  de s  h a b i t a n t s  des t a u d i s  u r b a i n s  
ou d e s  parsnnnps o f f e c t u a n t  des trsvaulr dangcreux; 

3 )  d ' d t u d i e r  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  des  popu la t ions  et: d ' e n  s u i v r e  en p a r t i c u l i e r  
L 'Cvolut ion  parmi Zes groupes db favor i s4s  pour o b t e n i r  un i n d i c a t e u r  de l a  q u a l i t 6  du 
developpement e t  de  son impact s11t I 'environnement ; 

4 )  de v e i l l e r ,  en coop6ra t ion  avec l e s  organismes i n t e r n a t i o n a u x  d e  f inancement ,  .Zr c e  
que s o i t  p r e se rv4e  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  e t  n u t r i t i o n n e l l e  des  groupes soc i aux  l e s  p l u s  
d 6 f a v o r i s 6 s  l o r sque  s o n t  concues e t  mises en ncttvre r l e s  p o l i t i q u e s  dc r f a juo tcmen t  
dconomique ; 

5 )  d '  encourager e t  de s o u t e n i r  des  r eche rches -ac t ion  p l u r i d i s c i p l i n a i r e s  axCes s u r  l e s  
dCterminants socio-6conomiques e t  environnementaux de l a  sant6  a f i n  d e  d 6 f i n i r  des a c t i o n s  
i n t e r s e c t o r i e l l e s  d 'un  bon r a p p o r t  c o G t / e f f i c a c i t C  s u s c e p t i b l e s  d famCl io re r  la s i t u a t i o n  
s a n i t a i r e  des  groupes d6favor isGs;  

1 
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6) de r e v o i r  l a  fo rma t ion  d e s  r e sponsab le s  de  l a  p l a n i f i c a t i o n  6conomique e t  du d ive lop-  
p-ment a g r i c o l e  , d e s  i ngPn ieu r s  d e s  s e r v i r ~ c  d e s  eaux,  d e c  cnoc ignants  , des s p 6 c i a l i s t e s  
de l ' env i ronnemen t  e t  de s  a u t r e s  groupes p roEess ionne l s  don t  l e s  i o n c t i o n s  touchent  5 l a  
snn tk  a f i n  d e  l e u r  donner ,  dans  l e u r  sphs re  de  compCtence, une bonne compr&hension d e s  
r e l a t i o n s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  dans  l e  domaine d e  l a  santC;  

7 )  de r e n f o r c e r  l e s  moyens don t  d i s p o s e  l e  s e c t e u r  s a n i t a i r e ,  aux niveaux n a t i o n a l  e t  
l o c a l ,  pour i d e n t i f i e r  l e s  groupes vuLnCrableg, Q v a l u e r  Les r i s q u e s  auxquels  s o n t  exposes 
d i f f 6 r e n t s  g roupes ,  s u r v e i l l e r  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  d e s  popu la t ions  e t  a i d e r  l e s  a u t r e s  
Sec te t r rs  rnnnexes  i formulcr  c t  ivalucr des ~ C L ~ U I I S  i n c e r s e c t o c i e L l e s  en f aveu r  d e  l a  
san t 6  ; 

8)  de  v e i l l e r  H c e  que l a  fo rma t ion  d e s  p r o f e s s i o n n e l s  de  l a  s a n t 6  h tous  l e s  n iveaux 
l e u r  donne une bonne conna i s sance  des  r e l a t i o n s  e n t r e  l ' env i ronnemen t ,  les c o n d i t i o n s  de 
v i e ,  l e s  modes de v i e  e t  les probl&rnes de san t6  locaux e t  l eur  pe rme t t e  a i n s i  d 1 6 t a b 1 i r  
une c o l l a b o r a t i o n  u t i l e  avec  l e s  profess ionneZs  des  a u t r e s  s e c t e u r s  ayan t  un r a p p o r t  avec 
l a  s a n t Q ;  

9 )  de  m e t t r e  en  p l a c e ,  dans  l e  cad re  du p roces sus  gPn6ra l  de  dbveloppemenr, de s  m6ca- 
nismes appropr iCs  conrus  pour promouvoir des  a c t i o n s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  de  santC aux 
n iveaux n a t i o n a l  e t  l o c a l  a f i n  de E a c i l i t e r  l ' u t i l i s a t i o n  e f f i c a c e  d e s  r e s s o u r c e s  e x i s -  
t a n t e s  e t  n t t c i n d r e  les c i b l r s  m u l t i s e c c o r i e l l e s  de l ' a c t i o n  en f aveu r  de l a  s a n t g  pour 
t o u s  ; 

2 .  DEEfI\NDE aux i n s t i t u t i o n s  et o r g a n i s a t i o n s  concernees  des  Nations l l n i ~ s  d e  pour su iv rc  l e u r  
c o l l a b o r a t i o n  avec  1'OMS e t  s e s  E t a t s  Membres p a r  d e s  a c t i v i t g s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  c o n c r h t e s  
c o n d u i t e s  en  p a r t i c u l i e r  au  n i v e a ~  d e s  pays  pour  g a r a n t i r  que le dCveloppement socio-gconomique 
f a v o r i s e  l e  b i en -2 t r e  des  p o p u l a t i o n s ;  

- - 

3 .  DEPWJDE aux o r g a n i s a t i o n s  non gouvernementales n a t i o n a l e s  e t  i n t e r n a t i o n a l e s  de promouvoir 
e t  s o u t e n i r  d e s  a c t i o n s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  de  s a n t Q ,  e n  p a r t i c u l i e r  au  n iveau  comrrmnautaire, p a r  
exemple s e l o n  l e  r n ~ d g l e  des  groupes  locaux d ' a u t o - a s s i s t a n c e ;  

4 .  PRLE l e s  camitCs r&gionaux de  c o n t i n u e r  L @ l a b o r e r  des  s t r a t g g i e s  r i g i o n a l e s  s p Q c i f i q u e s  
de l a  s a n t 6  pour t o u s  f a v o r i s a n t  d e s  a c t i o n s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  a f i n  d ' i n s t a u r e r  l 1 Q g a 1 i t &  en  
mati i t re  de  s a n t 6  e t  de t e n f o r c e r  Leur s o r ~ t i ~ n  aux Etats Membres p o u r  l ' i l a b o ~ a ~ i o n ,  l a  mise en  
oeuvre e t  l 1 4 v a l u a t i o n  d e  p o l i t i q u e s  s a n i t a i r e s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  p r o p r e s  $ chaque pays .  

5. PRIE l e  D i r e c t e u r  gkn6ra l  : 

1 )  d e  d6veLopper e t  r e n f o r c e r  les a c t i v i t h s  de 1 ' 0 r g a n i s a t i o n  concernant  : 

a) l e  s o u t i e n  appor tk  aux E t a t s  Membres pour & l a b o r e r ,  m e t t r e  en oeuvre  e t  Evaluer 
des actions i n r c r s e c t o r i e l l e s  de s a ~ ~ t d  aux niveacix n a t i o n a l  e t  local  a i n s i  qua pour 
4 t a b l i r  les m6canismes i n t e r s e c t o r i e l s  na t ionaux e f f i c a c e s  g a r a n r i s s a n t  que l e s  i n i -  
t i a t i v e s  p r i s e s  dans quelque  s e c t e u r  que c e  s o i t  en f aveu r  du dQveloppement n ' a i e n t  
pas d ' e f f e t s  n 6 f a s t e s  s u r  l a  s a n t k ;  

b )  l a  promotion d ' a c r i o n s  de santC ax6es  s u r  l ' C g a l i t 6  dans  Le c o n t e x t e  d e s  s t r a -  
t 6 g i e s  de l a  s an t4  pour t o u s  e t  l ' u t i l i s a t i o n  d ' i n d i c a t e u r s  s a n i t a i r e s  - e n  p a r t i c u -  
l i e r  p a r  r a p p o r t  aux groupes dCfavor isds  - pour l ' h v a l u a t i o n  du d6veloppement soc io-  
&curturnique e c  de l a  q u a L ~ t e  de  l a  v i e ;  

C) l e  r d l e  des  u n i v e r s i t k s  e t  de s  o r g a n i s a t i o n s  non gouvernementales dans  l a  promo- 
t i o n  d ' a c t i o n s  i n t e r s e c t o r i e l l e s  en  f aveu r  de l a  s a n t g ,  conform&ment aux r C s o l u t i o n s  
WLTA37.31 e L  IaiA38.31; 

d)  l e  s o u t i e n  B des  r eche rchcs -ac t ion  ax6es s u r  i e s  dCterminants  socio-Cconorniques 
de  La santC e t  l a  c o o r d i n a t i o n  de ces  a c t i v i t & s ,  pa r  exemple pa r  I ' d t a b l i s s e m e n t  
d'un g r o u p c  de t r a v a i l  s c i r ~ ~ t i l - i q u e  s u r  l ' a c ~ i o n  i n t e r s e c t o r i e l l e  en  f a v e u r  de  l a  
sant.6; 

e )  l e  dPveloppement de t a  c o o p e r a t i o n  i n t e r i n s t i t u t i o n s  aux n iveaux i n t e r n a t i o n a l ,  
n a t i o n a l  e t  l o c a l ,  c o m e  le p r g v o i t  l a  S t r a t g g i e  mondiale de  l a  s a n t 6  pour t ous  e t  
dans l e  c a d r e  de l a  mise en oeuvre d e s  a c t i v i t 6 s  reconmtand4es 5 l ' i s s u e  d e s  d i s c u s -  
s i o n s  t echn iques  ; 
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2 )  de m o b i l i s e r  l e s  r e s s o u r c e s  d i s p o n i b l e s  e t  m e t t r e  en p l a c e  une s t r u c t u r e  a p p r o p r i C e  
au  s e i n  d e  I'OFfS a f i n  d 3 a p p o r t e r  un s o u t i e n  s o l i d e  : .x E t a t s  Membres d a n s  l e  domainc de 
l ' a c t i o n  i n t e r s e c t o r i e l l e  e n  f a v e u r  de  l a  s a n d ,  erl y a r t i c u l i e r  dans I n  m e s u r e  02 e l l *  
v i s e  B amCl iore r  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  d e s  g r o u p e s  v u l n g r a b l e s ;  

3 )  d ' i n c l u r e ,  dans l e s  r a p p o r t s  de  s i t r x a t i o n  s u r  l a  S t r a t g g i e  de l a  s a n t d  pour  t o u s ,  
d e s  b i l a n s  a p p r o f o n d i s  d e s  p r o g r k s  r C a l i s C s  dans l e s  pays  e n  vue de  f o r m u l e r  e t  e x d c u t e r  
des s t r a t 4 g i e . S  i n t e r s e c t o r i e l l e s  de  s a n t 6  s p k c i f i q u e s  de  chaque pays  e t  ax6es s u r  l ' k g a -  
l i t 6  e t  de  r C d u i r e  a i n s i  l e s  in6gal j . tg .s  d a n s  l a  s i t u a t i o n  s a n i t a i r e  d e s  diffCrents g r o u p e s  
socio-&conom;q~~es : 

4 )  d e  f a i r e  r a p p o r t  B l a  Q u a r a n t e  e t  Unikme Assemblke mondia le  de l a  San td  s u r  I 'exCcu- 
t i o n  de c e s  a c t i v i t k s .  

Quinzikme s e a n c e  p l k n i s r e ,  16 mai  1386 
A39/VR/ 15 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L:ASSEMBLEE MONDZALE DE LA SWTE 

TRENTE-NEUVIEMF ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

Point 23.1 de l'ordre du jour 

- - 
WHA39.25 

16 mai 1986 

PREVENTION DES TROUBLES MENTAUX, NEUROLOGIQUES ET PSYCHOSOCLAUX 

La Trente-Neuvigme A s s e l n b 1 6 r  r~rur~diale  d e  la Santh, 

Consciente de la gravit6, de l'ampleur et de la grande importance pour la santi publique 
des problhmes mentaux, neurologiques et psychosociaux; 

Notant l'existence de mesures pouvant prhvenir l'apparition de bon nombre de ces problbmes, 
et done rdduixe leur impact social n6gatif et les souffrances humaines qui en dkcoulent; 

a Convaincue que l'on ne pourra instaurer l a  santB pour tous que si des mesures visant B 
attknuer ces problgmes et B promouvoir la santd mentale re~oivent un rang de priorit6 dlevC et 
sont prises d'urgence; 

Rappelant les r6solutions WHA28.84 et EB61.RZ8 sur la promotion de la santk mentale, la 
rhsolution WHA29.21 sur les facteurs psychosociaux et la santk, les r6solutions WHA32.40, 
WHA33.27 et EB69.R9 sur les problkmes li6s B l'alcool et aux drogues et la resolution WHA30.38 
sur l'arriiration mentale; 

1. DEMANDE aux Etats Membres d'appliquer les mescres preventives indiquCes dans le rapport du 
Directfur gdn6ral sur l a  pr6vention des troubles  mentaux, ncurologiqucs c t  psycho~ocisux,~ e t  
d'inclure ces activitks dans leurs strat6gies de la santk pour tous d'ici l'an 2000; 

2. PRIE les Comitds rdgionaux d'itudier les moyens qui pemettront le mieux de mettre en 
oeuvre aux niveaux rkgional et national les activit6s visant la prhention des troubles mentaux, 
neurologiques et psychosociaux qui sont d&crites dans le rapport du Directeur g6nGral sur la 
question; 

3, PRIE le Directeur ggngral de prcndre les dispositions approprikes pour accroPtre la colla- 
boration de l'organisation avec les Etats Membres dans la conduite d'activitgs ayant pour but 
de pr&venir c e r  troubles, et notamenr : 

1)  llClaboration et la diffusian de documentation et de directives techniques sur 
l'application des mesures visant ?i prevenir les troubles mentaux et neurologiques et les 
problgmes psychosociaux; 

2)  l'organisation de programnies de formation qui contribueront B la transmission des 
connaissances et donndes d'expkrience disponibles h toutes les personnes concernkes, 
c'cst-i-dire aux agents de santk professionnels et non professionnels; 

3) l'encouragernent, la coordination et la rdalisation de recherches visant & mettre au 
point de nouvelles mkthodes de prBvention et 2 btudier les moyens de les utiliser de la 
manikre la plus efficace; 

4 .  P R I E  EN OUTRE le Directeur genkral de faire rapport B la Quarante-Deuxigme Assemblee 
mondiale de la Sant6 sur les progrks accomplis. 

Quinzihme s4ance plknihe, 16 mai 1986 
A ~ ~ / v P , /  15 
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RESOLUTION OF THE WORLD HEALTR ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L 'ASSEMBLEE MONDIALE DE L A  SANTE 

TRENm-NEUVIEbE ASSEFBLEE MUNUlALE DE LA SANTE 

P o i n t  2 3 . 2  d e  L ' o rd r e  du j o u r  

ABUS DES STUPEFIANTS ET DES SUBSTANCES PSYCHOTROPES 

Rappe l an t  l e s  r e s o l u t i o n s  WHA37.23 er: WHA33.27 s u r  l ' a b u s  J e s  s t u p i f i a n t s  et des substances  
psycho t ropes  a d o p t e e s  p a r  l e s  Trente-Septikme e t  Tren te -Tro is igme Assernbl6es mondia les  de  La 
Santd  a i n s i  que  l a  r d s o l u t i o n  EB73.Rll s u r  l e  mZme s u j e t ;  

1 
Ayant examink l e  r a p p o r t  d e  s i t u a t i o n  du D i r e c t e u r  g6nGral conce rnan t  l e s  a c t i v i t e s  d e  

@ l'OMS, e n  1985 e t  1986, s u r  L 'abus  d e s  s t u p e f i a n t s  e t  d e s  s u b s t a n c e s  p s y c h o t m p e s ,  a i n s i  que l e  
r a p p o r t  du D i r e c t e u r  g ~ n 6 r a ~ 2  r e l a t i f  B La Confbrence  d e s  m i n i s t r e s  d e  l a  s a n t 6  s u r  l ' a b u s  d e s  
s t u p i E i a n t s  c t  des substances psychotropes  qui s ' e s t  tenue k T.ondres, Royaume-Uni, du 18 au  
20 mars 1986; 

~ i ~ . y c m c n t  prioccupCe par l 'angmentst;.nn c p p r t a r ~ r l r i r ~  A P S  e r a v ~ c  p r n h l b m ~  aan i r - l i r raq  et 

s o c i a u x  a s s o c i g s  5 l ' a b u s  d e s  s t u p k i i a n t s  e t  d e s  s u b s t a n c e s  p sycho t ropes ;  

Af f i rman t  qu 'une  impor tance  a c c r u e  d e v r a i t  f t r e  donnee dans  le  systgme i n t e r n a t i o n a l  de  
c o n c r b l e  des medicaments, aux pr8occupar: ions s a n i c a i r e s  que  s u s c i ~ e  l ' a b u s  d e s  s r rup6f iancs  er: 
d e s  s u b s t a n c e s  p sycho t ropes ;  

Cons ide r an t  q u ' i l  e s t  u r g e n t  d ' i n t e n s i f i e r  Les e f f o r t s  e t  a c t i v i t k s  de p r o g r a m e s e n r a p p o r t  
a vec  l e s  a s p e c t s  s a n t k  i n d i v i d u e l l e  e t  communautaire d e s  problbmes l i e s  B l ' a b u s  d e s  s t u p 6 f i a n t s  
e t  d e s  s u b s t a n c e s  p sycho t ropes ,  y compr is  l a  p r g v e n t i o n ,  l e  t r a i t e m e n t ,  l a  f o r m a t i o n  e t  l a  
r e c h e r c h e  ; 

Notant  avec  s a t i s f a c t i o n  l a  p o u r s u i t e  d e s  a c t i v i t e s  d e  L'OMS dans  c e  domaine, y  compr is  l a  
maniere  dont  e l t e  s ' a c q u i t t e  de s  o b l i g a t i o n s  q u i  l u i  incombent au  t i t r e  d e s  t r a i t P s  @ i n t e r n a t i o n a u x ;  

1 .  I N V I T E  INSTAEMENT l e s  E t a t s  Membres & c o n t i n u e r  : 

1 )  d l & l a b o r e r  e t  d ' a p p l i q u e r  une p o l i t i q u e  n a t i o n a l e  v i s a n t  5 r g s o u d r e  l e s  problhmes 
de s a n t 6  que  pose  l ' a b u s  d e s  s t u p e f i a n t s  e t  d e s  s u b s t a n c e s  p sycho t ropes  p a r  l a  p r & e n t i o n ,  
l e  t r a i t e m e n t  e t  l a  r g a d a p t a t i o n  e t  comprenant  d e s  programmes de f o r m a t i o n  e t  d e s  t r a v a u x  
de r e c h e r c h e ,  e t  de m e t t r e  au  p o i n t  d e s  m4canismes f a v o r i s a n t  l a  c o o r d i n a t i o n  d e s  a c t i v i t 6 s  
d e s  scrv iccs  p u b l i c s  nppropri6o n i n s i  quc d c s  o r g a n i s a t i o n s  conmtunautaires q u i  l u t t e n t  

c o n t r e  L ' abus  d e s  droguss  ; 

2 )  d f 6 l a b o r e r  d e s  mCthodes pour & v a l u e r  e t  s u r v e i L l e r  l ' & v o l u t i o n  de c e s  problkmes e t  
pour a p p r k c i e r  l ' e f f i c a c i t 6  des programmes l a n c e s  pour l e s  c  a b a t t r e ;  

3 )  de  promouvoir  l e s  mesures s o c i a l e s  e t  6 d u c a t i v e s  e t  d ' encou rage r  e t  s o u t e n i r  l ' a c t i o n  
c o m l n a u t a i r e  a f i n  de r e d u i r e  l a  demande e x c e s s i v e  de s t u p 6 f i a n t s  e t  de s u b s t a n c e s  
p sycho t ropes :  

4 )  d ' encou rage r  l a  mise  en p l ~ c e  e t  l e  d4veloppement  de s e r v i c e s  a p p r o p r i b s  pour t r a i t e r  
l e s  pe r sonnes  q u i  o n t  de s  problkmes d e  d r o g u e s ,  a i n s i  que l e u r  i n t g g r a t i o n  dans  l e s  s e r v i c e s  
de  s a n t 4  e t  d e  s a n t b  men ta l e  e x i s t a n t s ,  notamment au n iveau  d e s  s o i n s  de  s a n t 4  p r i m a i r e s ,  
avec  l e s  s e r v i c e s  soc i aux  e t  ceux  que  f o u r n i s s e n t  l e s  o r g a n i s a t i o n s  non gouvernementa les ;  

Document A39/10. 
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5) de coop6rer aux activitks pr4vues par les conventions internationales sur les 
stupifiants et les substances poychotropes n i n s i  qu'k tou t  autre programme v i sant  21 
lutter contre les problGmes de sant4 li&s .i l'abus de ces sub.stances; 

2 .  PRIE les cornit6s r6gionnux d'examiner In portGe et la nature des problkmes de sant6 l i b s  
5 l'abus des stup&fiants et des substances psychotropes dans leur rkglon respective et de 
ddcidet des mesures h prendre pour qu'une coop6ration s'instaure entre les pays dans ce 
domaine ; 

3. PRIE le Directeur gCn6ral : 

1) d1intensiEier encore les activitgs entreprises pat l'organisation pour lutter contre 
Les problemes de sancb lies 3 I'abus des s L u y d f i a t l t s  r~ J r s  S U ~ S L ~ L L L ~ S  ~ > Y L ~ I U L L U ~ C S  t:t (It: 

formuler un plan d'action; 

2) de Eaciliter la coopkration dans ce domaine entre Les diff6rentes R6gions OMS; 

3) d'envisager de consacrer k cette question une journ6e mondiale de la sane&; 

4) de faire part au Secrgtaire g6nCral des Nations Unies de la nGcessit6 d'accroitre, 
dans le budget de llOrganisation des Nations Unies consacre B l'ensemble de la lutte 
contre l'abus des drogues, la part alloude aux activitks et programmes ayant trait aux 
probl6mes de sant6 et autres probl&mes sociaux connexes causks par l'abus des stup6fiants 
et des substances psychotropes; 

5) de faire rapport, la Conference des Nations Unies sur 1 'abus et l e  trafic illicite 
de stupgfiants qui doit avoir lieu en 1987, au sujet des activit6s et plans de L'OMS pour 
la lutte contre les problhmes de $ant& li4s 2 I'abus des stup4Eiants et des substances 
psychnttnpcs  ; 

4. PRIE le Conseil ex6cutiE d'envisager le choix du sujet suivant : "Probl&mes de sant6 
publique lies l'abus des stupgfiants et des substances psychotropes" pour les discussions 
techniques d'une A'ssemblBe mondiale de la Sa11l;G aus;si prucllr que possible. 
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USAGE RATIONNEL DES MEDICAMENTS 

La Trente-Neuvibme Ansemhl&e m n d i a l e  d e  la Santh ,  

Rappelant la r&solution WHA37.33 sur l'usage rationnel des medicaments; 

Ayanc examine les rapporrs du Directeur general relatifs B la Conference d'experts sur 
l'usage rationnel des m&dicaments, tenue k Nairobi en 7985,l et 5 la stratkgie pharmaceutique 
rCvis.de de ~ ' o M s ; ~  

Notant que le rCsum6 de la Conference present6 par le Directeur general constitue la base 
de cette stratCgie pharmaceutique rbvia6e;) 

1 .  REMERCIE les h la Confirence de leurs u t i l e *  suggestions; 

2 .  DECIDE que 1'OMS assumera les responsabilit6s Gnumdr6es dans le resum6 de la Conference 
ktabli par l e  ~irecteur g&n&ral;3 

3. INVITE instamment toutes les parties concernees - gouvernements, industrie pharmaceutique, 
personnels de sant6 chargks de prescrire, administrer , fournir et distribuer des m&dicaments, 
universites et autres Ctablissements d'enseignement, organisations non gouvernementales profes- 
sionnelles, grand public, groupements de malades et de consommateurs et mCdias - H assumer les 
responsabilit6s Cn~lrnCrees dans le rCsumC de la ~onf6rence;~ 

4. P R ~ E  inscammenr cous les htats Membres qui en ont Les moyens d'aider techniquement et 
financibrement les pays en dQveLoppement 2 s'acquitter des responsabilit6s susmentionnees et 
remercie ceux qui le font dCjH; 

5. lNVITE les institutions des Nations Unies, les programmes et fonds concernGs, les orga- 
nismes de developpement et les organisations b&n&voles 2 cooperer h cette mtme fin avec les 
pays en dkveloppement et remercie ceux qui le font d4j8;  

6 .  APPROUVE la strathgie pharmaceutique rkviske de 1'OMS qui figure en annexe i la present@ 
risolution; 

7. PRIE la Conseil exgcutif d'en surveiller I'application; 

8. PRIE le Directeur g6nkral : 

I )  de publier le rapport de la Conf6rence de Nairobi dans toutes les langues officielles 
et d'en assurer une large diffusion; 

2) d1ex4cuter la straregie pharmaceutipue revisee de 1'OMS approuvee pax la presente 
Assemblde en utilisant au mieux toutes les ressources disponibles 5 cette fin et en mobi- 
lisant des ressources extrabudgdtaires en supplbment des fonds prevus dans le budget 
ordinaire: 

Document A39 /12 .  
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3) de faire rapport au Conseil ex6cutif et 1 la guarante et Unikme AssemblGe mondiale 
de la SantG sur les progrgs accomplis et les prohIBmes r e n c n n t r b c  rlanc l a  m i s p  on neuvre 

de la stratggie pharmaceutique rCvisie de llOMS, en proposant, le cas Gchkant, les modi- 
fications qui apparaTtraient necessaires B la lumisre de llexpdrience acquise. 
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16 mai 1986 

La Trente-~euvigme Assembl6e mondiale de la Sant6, 

Rappelant les rksolutions WHA27.43, WWL31.47, W 3 3 . 3 2 ,  WHA34.22 ,  WHA35.26 et WHA37.30 sur 
l'alimentation du nourrisson et du jeune enfant; 

Ayant exarr~iriC le rvppvrt  d'activiti et d'ivaluation sur la nutrition chea le nourrisson 
et Le jeune enf ant ; l 

Reconnaissant que l'application du Code international de commercialisation des substituts 

@ 
du lait maternel represenre une contribution importante pour une alimentation saine des nourris- 
sons et des jeunes enfants dans tous les pays; 

Coneciente de ce qu'aujourd'hui, cinq annees aprbs l1adoPtion du Code international, 
beaucoup d'Etats Membres ont fait de trks gros efforts pour l'appliquer, mais que de nombreux 
produits impropres B l'alimentation des nourrissons font n6anmoins l'objet d1activit6s promo- 
tionnelles et sont utilis6s i cette fin; et que des efforts concertks et soutenus demeureront 
donc necessaires pour que le Code international soit pleinernent appiique et respecte, et que 
cesse la commercialisation des produits impropres k l'alimentation et la promotion inapproprike 
de substituts du lait maternel; 

Prenant note avec beaucoup de satisfaction des lignes directrices concernant les princi- 
&vent pales circonstances sanitaires et socio-6conomiques dans lesquelles les nourrissons do: 

recevoir des substituts du lait maternel,' au sens de l'article 6, paragraphe 6, du Code 
~ L I L ~ L  u a ~ i u ~ r a l  j 

Prenant note Ggalement de llinoncC du paragraphe 47 des lignes directrices : "Comme la 
grande majorit6 des -nouveau-n6s qui viennent au monde dans les services de maternit6 et les 
h6pitaux naissent h terme, ils n'ont besoin, au cours de teurs prernikres 24 2 4 8  heures 
d'existence - qui correspondent frequemment B la durke de leur sejour et de celui de leur mkre 
dans 1'6tablissennsnt - d'aucun element nutritif autre que le colostrum. En rEgle gCnCrale, de 
faibles quantitbs de substituts du lait maternel s u f f i s e n t  pour r6pondre aux besoins d'une 
minorit6 de nouveau-n6s dans ces institutions, et la disponibilit4 de ces produits devrait Gtre 
assur4e selon des modalitks qui ne nuisent pas la protection et h la promotion de l'alimenta- 
tion au sein du plus grand nombre des nourrissons."; 

1 
1. MPROUVE le rapport du Directeur gkndral; 

2. DEFANDE aux Etats Hembres : 

I) d'appliquer le Code s'ils ne l'ont pas encore fait; 

2) de faire en sorte que les pratiques et proc4dures de leur systkme de sant6 soient 
conlormes aux principes et au but du code international; 

3 )  de recourir le plus largement possible & toutes les parties intbress6es - organisa- 
tions de professionnels de la sant8, orpahisations non gouvernementales y r n r n p r j s  les 

associations de consommateurs, fabricants et distributeurs - afin de prot6ger et promou- 
voir, en gGnGra1, l'allaitement 3u sein et, plus particulikrement, de faire appliquer le 
Code et de surveiller l'application et le respect de ses dispositions; 

' Document A 3 9 / 8 .  
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4 )  de chercher 2 obtenir la coopgration des fabricants et des distributeurs de produits 
visCs L l'article 2 du Code. en vue de fournir rolls les rensPi8n~monts ju&s ndcossaires 

B la surveillance de l'application du Code; 

5) de fournir au Directeur gin6ral des renseignements complets et dbtaillbs sur l'appli- 
cation du Code; 

6) de faire en sorte que les faibles quantitks de substituts du lait maternel nkessaires 
pour la minorit6 de nourrissons qui en ont besoin dans les maternitgs et les hdpitaux 
soient acquises par les canaux habituels et non sous forme de livraisons ~ratuites ou 
subventionn6es ; 

3. PRIE le Directeur gCnkral : 

I) de proposer un formulaire simplifi6 et uniformis6 qui puisse Ctre utilise par les 
Etats Membres pour faciliter la surveillance et 1'6valuation, par leurs soins, de l'appli- 
cation du Code et pour en rendre compte Z l1OMS, qui pourra ainsi prgparer un rapport 
d'ensemble sur chacun des articles du Code; 

2) d'attirer spgcialement l'attention des Etats Membres sur les faits que : 

a) tout aliment ou toute boisson donng avant que l'alimentation compl&mentairt= ne 
soit ngcessaire sur le plan nutritionnel peut gher la mise en route ou la poursuite 
de l'allaitement et ne devrait donc faire l'objet d'aucune activitC promotionnelle ou 
d'encouragement pour leur usage chez le nourrisson pendant cette pkriode; 

b) la pratique actuellement adopt& dans certains pays, 06 l'on donne aux nourris- 
sons des prgparations lact6es sp6ciales (appel8es les "laits de suite"), n'est pas 
n6cessaire. 

Quinzigme sbance plkniere, 16 mai 1986 
A39/VR/15 
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16 mai 1986 

La T r ~ n  r~-Nenvi&rne Assemblee m o n d i a l e  d e  l a  S a n t b  , 

Ayant examin& l e  r a p p o r t  du D i r e c t e u r  g k n k r a l  s u r  l e s  a c t i v i t d s  OMS d e  l u t t e  c o n t r e  le 
syndrome dlimmunodCf i c i t  a c q u i s ;  1 

PrCoccupde p a r  l a  p r o g r e s s i o n  c o n t i n u e  d e  l ' i n f e c t i o n  ?i LAVIHTLV-111 et  du SIDA d a n s  de  
nombreuses p a r t i e s  du monde; 

C o n s c i e n t e  d e s  e x i g e n c e s  B l o n g  te rme d i u n e  a c t i o n  d a n s  ce domaine a i n s i  que  de  l a  nCces- 
s i t 6  de  r e s s o u r c e s  a d d i t i o n n e l l e s  e t  d 'une  c o o p 6 r a t i o n  i n t e r n a t  i o n a l e ;  

Exprimant  son  s o u t i e n  B l a  r 6 s o l u t i o n  EB77.Rl2 s u r  cet  i m p o r t a n t  problhme d e  s a n t d  
p u b l i q u e  e t  s u r  l e  p r o f o n d  i n t 6 r f t  e t  l e s  p r d o c c u p a t i o n s  q u l i l  s u s c i t e  B 1 ' d c i i e l l e  i n t e r -  
n a t i o n a l e  ; 

N o t a n t  a v e c  s a t i s f a c t i o n  que 1'VMS a rap idemenr  p r i s  les d i s p o s i r i o n s  v o u l u e s  pour  a l l o u e r  
d e s  c r e d i t s ,  au t i t r e  d e  son  b u d g e t  o r d i n a i r e  p o u r  1986-1987, i c e  g r a v e  problkme de  s a n t C  
p u b l i q u e  en d C p i t  d e s  c o n t r a i n t e s  f i n a n c i b r e s  a c t u e l l e s ;  

1 .  APPROUVE l e  r a p p o r t  du D i r e c t e u r  g e n d r a l ;  

2 .  DEMANDE i n s t a m e n t  aux  E t a t s  Membres : 

1) de  coopCrer  p l e i n e m e n t  2 l a  l u t t e  c o n t r e  l ' k p i d e m i e  d e  SIDA e t  d ' i n f e c t i o n  h 
LAV/HTLV-111, Z'OMS f a i s a n t  f o n c t i o n  d ' o r g a n i s m e  c o o r d o n n a t e u r  de l ' a s s i s t a n c e  m u l t i -  
I a t G r a l e  e t  b i l a t d r a l e :  

2)  d ' 6 c h a n g e r  t o u t e s  l e s  donnCes u t i l c s  sur l e  S I D A  e t  l ' i n f e c t i o n  2 LAVIHTLV-111 
a v e c  l l O r g a n i s a t i o n  e t  les a u t r e s  E t a t s  Membres; 

3) de  m e t t r e  immidiatement  e n  o e u v r e  d e s  s t r a t k g i e s  a p p r o p r i k e s  de  s a n t d  p u b l i q u e  
p o u r  p r k v e n i r  e t  c o m b a t t r e  l e  SIDA e t  l ' i n f e c r i o n  3 LAV/HIZV-111, e n  f a i s a n t  a p p e l  s i  
n k c e s s a i r e  B l ' a i d e  d e  I'OFlS; 

3 .  P R I E  l c  D i r e c t e u r  g P n P r a l  : 

1)  d e  coopfirer a v e c  les E t a t s  Membres h 1 ' C t u d e  du prublhme d e  l ' i n f e c t i o n  2 LAVIHTLV-III 
e t  B l l e x & c u t i o n  d e  programmes n a t i o n a u x  e t  c o l l e c t i f s  de  l u t t e  c o n t r e  l e  S I D A ;  

2 )  d ' 6 t u d i e r  l e s  moyens d ' a c c r o l t r e  l a  p o r t e e  e t  d e  m u l t i p l i e r  l e s  m o d a l i t d s  de  l a  
c o o p e r a t i o n  e n t r e  1'ONS e t  s e s  Etats Membres pour  l a  l u t t e  c o n t r e  c e t t e  i n f e c t i o n ,  d e  
r e c h e r c h e r ,  B c e t t e  f i n ,  l e s  r e s s o u r c e s  e x t r a b u d g 6 t a i r e s  n k e s s a i r e s  e t ,  compte t e n u  d e s  
c o n t r a i n t e s  a c t u e l l e s ,  d e  c o n t i n u e r  2 a l l o u e r  d e s  f o n d s  du budge t  o r d i n a i r e  de llOrgani- 
s a t i o n  i l a  l u t t e  c o n t r e  c e  problBme d e ' s a n t C  p u b l i q u e  a p r k s  1987;  

3 )  de  f a i r e  r a p p o r t  ?I l a  Q u a r a n t i s m e  Assembl ie  mondia le  d e  l a  San t6  s u r  l e s  p rogrBs  
r C a l i s C s  d a n s  c e  domaine.  

QuinziGrne s 6 a n c c  p l C n i e r e ,  16 mai 1986 
~ 3 9 / ~ ~ / 1 5  
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K E S O L U T I O N  OY THE WOKLD HEALTH ASSEMBLY 

RESOLUTION DE L'ASSEMBLEE MONDIALE DE LA SANTE 

TRENTE-NEUVIEME ASSEMBLEE M O N D W E  DE LA S M T E  

P o i n t  27 d e  l ' o r d r e  du j o u r  

PROGRJWIE ELARGI DE VACCINATION 

La Trente-Neuvibme Assemblde rnondiale  d e  l a  S a n t 6 ,  

I 
P r e n a n t  n o t e  du  r a p p o r t  du D i r e c t e u r  gCn6ra l  s u r  l e  programme B l a r g i  de  v a c c i n a t i o n  e t  

du dibat auquel il a donn6 lieu nu Conseil ex8cuti.f; 

Notan t  e n  o u t r e  l e s  mesures  gCnCrales  recommandc5es d a n s  l e  r a p p o r t  du D i r e c t e u r  g&nCra l ,  
q u i  s o u l i g n e n t  l a  n c i c e s s i t 4  d ' a c c b l i r e r  l e s  p r o g r s s  p a r  l a  p romot ion  du programme d ' a c t i o n  e n  
c i n q  p o i n t s  approuvd p a r  l a  Trente-Cinqurente Assemblee mondia le  de  La SantB,  s o i c  : e n  f a v o r i -  
r a n t  l a  r e a l i s a t i o n  d e  l * o b j e c t i t  f i n 6  pour  1990 g r t c e  3 l a  c o l l a b o r a t i o n  e n t r e  l e s  r n i o i s t k r e r ,  
l e s  o r g a n i s a t i o n s  e t  l e s  i n d i v i d u s ,  t a n t  d a n s  l e  s e c t e u r  p u b l i c  que d a n s  l e  s e c t e u r  p r i v b ,  pour  
rrCer ttnp demande e E E e c t i v e  e t  v e i l l e r  B c e  que les p r e s t a t i o n s  c o r r e s p o n d a n t e s  s o i e n t  E o u r n i e s ;  
en a d o p t a n t  une combina ison  d e  s t r a t e g i e s  c o m p l i m e n t a i r e s  p r o p r e  5 a c c G l 6 r e r  l e  programme; e t  en 
f a i s a n t  en s o r t e  que l ' a u g m e n t a t i o n  r a p i d e  d e  l a  c o u v e t t u r e  v a c c i n a l e  p u i s s e  E t r e  s o u t e n u e  p a r  
d e s  m4canismes p r o p r e s  b r e n f o r c e r  d ' a u t r e s  p r e s t a t i o n s  d e  s o i n s  d e  s a n t C  p r i m a i r e s ;  

N o t a n t  a u s s i  Les mesures  s p & c i £ i q u e s  recommand6es d a n s  l e  r a p p o r t  du  D i r e c t c u r  gCnCral ,  
s o i t  a s s u r e r  d e s  v a c c i n a t i o n s  b t o u s  l e s  p o i n t s  d e  c o n t a c t ,  r C d u i r e  l e s  taux d 'abandon  e n t r e  
l e s  p r e m i k r e s  e t  d e r n i k r e s  v a c c i n a t i o n s ,  a m d l i o r e r  l e s  s e r v i c e s  d e  v a c c i n a t i o n  o f f e r t s  aux  popu- 
l a t i o n s  d G s h 6 r i t e e s  d e s  zones  u r b a i n e s ,  e t  a c c o r d e r  une p l u s  h a u t e  p r i o r i t e  a l a  l u t t e  c o n t r e  
l a  r o u g e o l e ,  l a  p o l i o m y d l i t e  e t  l e  t e t a n o s  n e o n a t a l ;  

Reconnaissant que des efforts cont inus  sont Q g a l ~ m e n r  ngcessaires pour i n t e n s i f i e r  l a  
s u r v e i l l a n c e  d e s  m a l a d i e s  ec  l a  l u t t e  c o n t r e  Les p o u s s k e s  Q p i d h i q u e s ,  t e n f o r c e r  l a  f o r m a t i o n  
e t  l ' e n c a d r e m e n t ,  a s s u r e r  l a  q u a l i t 6  de  l a  p r o d u c t i o n ,  d e  l a  g e s t i o n  e t  d e  l ' a d r n i n i s t r a t i o n  
d e s  v a c c i n s ,  e t  p o r ~ r s u i v r e  des a c t i v i t e s  de  r e c h e r c h e  e t  d e  d8veloppernent ;  

1 .  APFIWIE que l ' o b j e c t i f  du programme d l a r g i ,  s o i t  r g d u i r e  l a  m o r b i d i t 4  e t  l a  m o r t a l i t 6  p a r  
l a  v a c c i n a t i o n  d e  t o u s  l e s  e n f a n t s  du monde d ' i c i  2 1990, demeure une p r i o r i t d  mondia le  e t  
c o n s t i t u e  une & t a p e  i m p o r t a n t e  sur l a  v o i e  d e  1 ' i n s t a u r a t i o n  de  l a  san tG p o u r  t o u s  d ' i c i  
l ' a n  2000; 

2 .  PREVIENT que c e t  o b j e c t i f  ne  p o u r r a  E t r e  a t t e i n t  s a n s  une a c c d l d r a t i o n  c o n t i n u e  d e s  pro-  
grammes natiunaux; 

3. INVITE LNSTN-PENT l e s  E t a t s  Menlbres k a p p l i q u e r  6nerg iquement  l e s  mesures  recommand4es 
d a n s  l e  r a p p o r t  du D i r e c t e u r  g 6 n Q r a l  e t  & s ' e n g a g e r  p l e i n e m e n t  ?I a t t e i n d r e  l ' o b j e c t i f  f i x 4  
pour  1990 e n  m a t i g r e  d e  v a c c i n a t i o n  dans  l e  c a d r e  d e  l e u r  s t r a t C g i e  d e  l a  s a n t 6  pour  t o u s  
d ' i c i  l ' a n  2000 p a r  l e s  s o i n s  d e  s a n t 6  p r i m a i r e s ;  

4 .  DEMANDE aux o r g a n i s a t i o n s  du systhme d e s   ati ions Unies  d ' a p p u y e r  l e  programme Q l a r g i  d e  
v a c c i n a t i o n  conformkment b l a  r 4 s o l u t i o n  34/58 d e  l iAssemb16e g6nCra le  d e s  Nat ions  Unies ,  q u i  
a p p r o u v a i t  l a  D G c l a r a t i o n  dlAlma-Ata, l o u a i t  l e s  e f f o r t s  d b p l o y 6 s  p a r  1 ' 0 ~ s  e t  l e  FISE e n  vue  
d ' i n s t a u r e r  l a  s a n t 4  pour  t o u s  d ' i c i  l ' a n  2000, e t  demandai t  aux  o r g a n i s m e s  comp6ten ts  du 
s y s t & m c  d e s  N a t i o n s  U n l e s  d e  c o o p e r e r  a v e c  L'UMS e t  d e  s o u t e n i r  s e s  e f f o r c s  p a r  d e s  a c t i v n s  
a p p r o p r i 6 e s  d a n s  l e u r s  dornaines r e s p e c t i f s  d e  comp4tence;  



lJHA39.30 
Page 2 

5. P R E N D  NOTE avec satisfaction de l'appui international accru apport6 aux programme$ d e  
vaccination, notamment par le Fonds des Nations Unies pour 1'Enfance et des orgnnismes nationaux 
de dCveloppemenr, des organisations priv6es et b~n6voles ct des particuliers, dont les efforts 
combinbs aident h se rapprocher de l'objectif f i x 6  en matisre de vaccination; 

6. DEFWL)E INSTN.DU?NT que cet a p p u i  international soit encore accru; 

7 .  W P E L L E  aux E t n t s  Fle~nbres et: aux organisations participantes que Itobjectif de 1990 
dcabZit Les bases d'une couverture vaccinale q u i  devra e'tre maintenue inddfinirnent; 

8. PRLE le Directeur ghn4ral : 

1 )  de renforcer le rGLe cle coordination de L'OWS pour aider h garantit qtre les programmes 
de vaccination continueront 2 se dCrouler conEorm6rnent aux politiques en la matihre de 
l'Assembl6e mondiale de la Sanr6, et en particulier h la politique d'instauration de la 
sant& pour tous par les soins de santt5 primaires; 

2) d'accroitre encore La collaboration avec les Etats Membres afin d'atteindre llobjectiE 
fix6 pour 1990, plus particulisrement en ce gui concerne la r4duction des maladies vishes, 
la formation des personnels, lfivaluation des opeirations et l'arn&lioration des systemes 
nationaux, r6gionaux et mondial de surveillance des progrgs; • 
3 )  de poursuivre des activitds de recherche Eondarnentale et appLiqu&e dans le domaine 
dc la vaccinat iun e~ d ' e n  communiquer les resultats en temps utile aux Etats Pfembres; 

4 )  de continuer B tenir 1'Assembl&e de la SantC in£orm&e du dkroulement du programme 
C l a r g i  e t  de proposer les moyens n6cessaires pour acteindre l'objectif de 1990.  
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PREVENTION ET TRAfTEMENT DES TROUBLES DUS A UNE CARENCE EN IODE 

La Trente-~euvikme ~ssembl6e mondiale de la SantP, 

Notant la pr4valence ClevCie des troubles dus h une carence en iode, qui affectent plus de 
400 millions de personnes rien qu'en Asie ainsi qve des millions d'autres en Afrique et en 
Amerique du Sud; 

I'rioccupie cie cr l jue l r s  ~ruuLlas dua 2 unt: carence en lode se manirescenr: non seulement 

@ par l'hypertrophie goitreuse du corps thyroide, mais aussi par des mortinaissances, des avorte- 
ments et des anomalies congcnitales; le crgtinisme endCmique qui se caractdrise le plus souvent 
par 11arri6ration mentale, la surdi-mutit&, la diplCgie spastique et des denr6s moindres d'ano- 
malie neurologique associ6e 5 une carence foetale en iode; et la deficience mentale chez les 
enfants et les adultes prksentant une insuffisance du taux de thyroxine circulante; 

Conscicntc d e  cc quc dcs tcchniqucs pcu coftcusea et efficaccs, ~ a r m i  lesquelles l'utilisa- 
tion d e  sel iod6 et d'huile iodde (administr6e par injection au par voie buccale), peuvent Stre 
m i s e s  en oeuvre pour pr6venix et combattre les troubles dus B une carence en iade;  

Considerant que la prCvention et 116radication de ces troubles, qui se traduiront par une 
amdlioration de la qualit4 de la vie, de la productivith et des capacitk dfCducation chez les 
enfants et les adultes souffrant de troubles dus 3 une carence en iode, sont r6alisables dans 
les cinq h dix prochaines annges; 

Consciente de ce que le Sous-Cornit6 de l a  Nutrition du Cornit6 administratif de Coordination 
de l'organisation des Nations Unies a demand4 aux gouvernements et aux institutions ded Nations 
Unies d'glaburer une scrarrkpie mondiale pour prevenir et cornbattre les t oubles dus a une 
carence en iode et de ce que le ComitC administratif de Coordination a a 6 opt6 cette recomman- 
dation pour qu'il lui soit donn6 suite imddiatement et en priorit&; I 
1. DEMANDE INSTNIMENT B tous les Etats Hembres de donner un rang 6levelde priorit6 la lutte 
contre les troubles dus h une carence en iode, partout ob se pr6sentent &e$ problgmes, par le 
biais de programmes de nutrition appropriCs exGcut6s dans le cadre des soins de sant6 primaires; 

2. PRIE le Directeur gPnCral : 

1) d'aider les Etats Membres, par tous les moyens possibles et chaque fois qu'ils .en 
feront la demande, g etudier, compte tenu de leur situation, de leurs besoins et de 
leuts ressources, les approches les plus aptes h prgvenir et 5 combattre les troubes dus 
L une carence en iode; 

2) de collaborer avec les Etats Membxes pour surveiller l'incidence et la prevalence des 
troubles dus h une carence en iode; 

3) de prkparer des materiels pouvant Stre adapt6s et utilisds au niveau national pour 
furl lrcr  les agencs de la sanrrt! err du dCveloppemenr au d c p i s r a g e  et au traitemerlt precoces 
des troubles dus B une carence en iode et B lfexCcution de programmes prCventifs de santk 
publique dans Ies regions oh l'apport d'iode est insuffisant; 
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. 4) de coordonnex, avec d'autres organisations intergouvernernentales et organismes non 
gouvernementaux compbtents, la mise en place et la gestion d'une action internationale 
intensive conduite 2 grande Cchelle pour combattre les troubles dus B une carence en iode, 
et notamment la mobilisation des moycns financiers et autres n6cessaires; 

5) de faire rapport k 1'AssemblCe mondiale de la SanrC sur les progrgs r6alisGs dnns 
ce domaine, ainsi que sur les aspects Einnnciers de la question. 

Quinzi&me sCance plhigre, 16 mai 1986 
A39/VR/15 


