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المنتدى الدائم المعني بقضايا السكان الأصليين 
الدورة الثانية 

نيويورك، ١٢-٢٣ أيار/مايو ٢٠٠٣ 
البند ٤ من جدول الأعمال المؤقت* 

   االات الصادر ا تكليفات 
المعلومات الواردة من منظومة الأمم المتحدة   

منظمة الصحة العالمية 
 

موجز 
الغرض من هذه الورقـة هـو الإسـهام بمعلومـات بشـأن مختلـف جوانـب عمـل منظمـة 
الصحة العالمية التي قد تكـون لهـا أهميتـها أو صلتـها بـالموضوع بالنسـبة للمنتـدى الدائـم المعـني 
بقضايا السكان الأصليين. وهـي تغطـي السـمات البـارزة لمخطـط الاسـتراتيجية العالميـة بشـأن 
صحـة اموعـات السـكانية العرقيـة المهمشـة الـذي اعتمدتـه جمعيـــة الصحــة العالميــة في أيــار/ 
مايو ٢٠٠٢، وتوجز الأنشطة التي تضطلع ا حاليا المكاتب الإقليمية لمنظمة الصحــة العالميـة. 
وتتضمن معلومات أساسية عن القضايا المتعلقـة بالبيانـات الصحيـة، ويوجـه الانتبـاه، في جملـة 
أمور، إلى مبادرة جديدة لأصحاب المصلحـة المتعدديـن بشـأن الصحـة البيئيـة للأطفـال، والـتي 

يمكن أن يتوخى إيلاء الاعتبار فيها لأطفال السكان الأصليين. 
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مخطط الاستراتيجية العالمية بشأن صحة اموعات السكانية العرقية المهمشة  أولا -  

بناء على طلب مجلـس إدارة منظمـة الصحـة العالميـة، جمعيـة الصحـة العالميـة، تم إعـداد  - ١
ـــدم إلى  مخطـط لاسـتراتيجية عالميـة بالتشـاور مـع المكـاتب الإقليميـة لمنظمـة الصحـة العالميـة، وق
ـــايو ٢٠٠٢. واعتمــدت جمعيــة  جمعيـة الصحـة العالميـة الخامسـة والخمسـين المعقـودة في أيـار/م
الصحـة العالميـة هـذا المخطـط مشـفوعا بتوصيـة بـأن تعمـــل الأمانــة بشــكل وثيــق مــع الــدول 
الأعضـاء المهتمـة بـالأمر ومـع المنتـدى الدائـم المعـني بقضايـا السـكان الأصليـين بغـرض إدخـــال 

مزيد من التفصيلات عليها.  
وجـرت التوصيـة بخمسـة مجـالات للعمـل في إطـــار مخطــط الاســتراتيجية علــى النحــو  - ٢

التالي: 
البيانات والمعلومات الصحية والديمغرافية؛  (أ)

النهوض بالصحة؛  (ب)
النظم الصحية والحصول على الرعاية؛  (ج)

التأثير على محددات الصحة؛  (د)
التشجيع على تعزيز الالتزام السياسي والقدرات الوطنية.  (هـ)

ويستند مخطط الاستراتيجية إلى ج مترابط للصحـة والتنميـة. ويرمـي إلى توفـير إطـار  - ٣
عـام يضـم العديـد مـن أصحـاب المصلحـة ويمكـن تكييفـه بمـا يتـواءم مـع الحـــالات والســياقات 
الوطنيـة والمحليـة. وأدرج في المخطـط عـدد مـن الأنشـطة المقترحـة في كـل مجـال مـن اـــالات، 
كما اقترح الاضطلاع بأعمال على كل من صعيد السياسـة العامـة والصعيـد التقـني. وتعكـس 
الأنشطة المقترحة الأدوار الملائمة ذات الصلة لكل من الجهات الفاعلة على الصعيديـن الوطـني 
والـدولي. فعلـى الصعيـد الدولــي، ينصـب تركـيز شـديد علـى آليـات الأمـم المتحـدة المشــتركة 
القائمـة حاليـا، مـن قبيـل الأهـداف الإنمائيـة للألفيـة، وعمليـة اســـتراتيجيات الحــد مــن الفقــر، 
ومبـادرة منظمـة الصحـة العالميـة المتعلقـة بـالتركيز علـى البلـدان. ويمكـن الاطـلاع علـى مخطــط 
الاســــــتراتيجية علــــــى موقــــــع المنظمــــــــة علـــــــى الإنـــــــترنت علـــــــى العنـــــــوان التـــــــالي 

  .http://www.who.int/gb/EB_WHA/PDF/WHA55/ea5535.pdf
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دور منظمة الصحة العالمية في إطار الاستراتيجية العالمية 
ستراعي منظمة الصحة العالمية الاعتبارات العرقية في ما تقوم بـه مـن أعمـال سـواء في  - ٤
إطـار البلـدان أو حينمـا تتنـاول مجـالات بعينـــها، بمــا في ذلــك صحــة الطفــل، وصحــة المــرأة، 

والصحة وفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، وقضايا الغذاء والتغذية، والصحة البيئية. 
 

الأنشطة الإقليمية   ثانيا -
منطقة غرب المحيط الهادئ 

يقـوم مكتـب منظمـة الصحـة العالميـة الإقليمـــي لمنطقــة غــرب المحيــط الهــادئ بــإجراء  - ٥
استعراضات للحالة الصحية للسكان الأصليين والأقليات العرقية في ثلاثة بلدان، هـي الفلبـين، 
وماليزيـــا، وفييـــت نـــام. ومـــن المتوقـــع الانتـــهاء مـــن الاســـتعراضين الأول والثـــاني بحلــــول 
آب/أغسطس ٢٠٠٣. أما الاتفاق بشأن الاستعراض المتعلق بفييت نـام فلـم يتـم التوصـل إليـه 

إلا مؤخرا، وليس من المتوقع التوصل إلى نتائج ائية قبل أوائل عام ٢٠٠٤. 
المنطقة الأفريقية 

في إطار أنشطة المتابعة التي يقـوم ـا المكتـب الإقليمـي لأفريقيـا لمخطـط الاسـتراتيجية  - ٦
العالمية، وفي سياق ما يقوم به من أعمال بشأن الصحة والفقـر، يعـتزم المكتـب إجـراء مجموعـة 
من عمليات التقييم دون الإقليمية بشأن الصحة والاعتبارات العرقية. ويسـعى المقـر للحصـول 
ـــتركز علــى تحديــد اموعــات الســكانية  علـى التمويـل الـلازم لدعـم هـذه التقييمـات الـتي س
المعرضة للخطر والثغرات البيانية المتعلقة ؤلاء السكان. وستحدد الأعمـال التمهيديـة البلـدان 
المهتمة بالاضطلاع بأعمال محددة في مجال المتابعة، استنادا إلى مخطط الاستراتيجية. وسـيجري 
أيضا بحث إمكانية إقامة شراكات مع المنظمات غير الحكومية على الصعيدين الوطني والمحلي. 

منظمة الصحة للبلدان الأمريكية 
مـن بـين الأدوار المتعـددة الـتي تضطلـع ـا منظمـة الصحـــة للبلــدان الأمريكيــة العمــل  - ٧
بوصفها المكتب الإقليمي لمنظمة الصحة العالمية للأمريكتـين. وسـتقوم منظمـة الصحـة للبلـدان 
الأمريكيـة، بصفتـها منظمـة قائمـة بذاـا، بتقـــديم تقــارير مســتقلة عــن الأنشــطة الــتي جــرى 
الاضطلاع ا مؤخرا في إطار مبادرا الخاصة بالحالـة الصحيـة للسـكان الأصليـين. وقـام مقـر 
منظمة الصحة العالمية بتوفـير دعـم مـالي محـدود لمنظمـة الصحـة للبلـدان الأمريكيـة خـلال عـام 
٢٠٠٢ مـن أجـل المسـاعدة علـى النـهوض بـالعمل في مجـــال توزيــع البيانــات حســب الأصــل 
العرقي. وستواصل منظمة الصحة العالمية ومنظمة الصحة للبلـدان الأمريكيـة دعـم كـل منـهما 
الأخرى في هذا اال الهام. وتوفر النبذات القطرية المتاحة على موقـع منظمـة الصحـة للبلـدان 
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الأمريكية على الإنترنت تحليلات حسب اموعات السكانية، وتعد مصدرا رئيسـيا للبيانـات 
 .(ht tp://www.paho.org) والمعلومات عن الحالة الصحية للسكان الأصليين في المنطقة

جمع البيانات وتصنيفها 
تقوم منظمة الصحة العالمية بالفعل بتصنيف المعلومات الصحيـة حسـب نـوع الجنـس،  - ٨
والسن، وفي حالات كثيرة حسب معدل الفقـر. وحيثمـا يقتضـي الأمـر، سـتعكس المعلومـات 
أيضا الاعتبارات العرقية داخل الإطار الوطني. وتعكس جميع الأعمال التي تضطلـع ـا منظمـة 
الصحة العالمية مع البلدان استراتيجيات التعـاون مـع المنظمـة المتفـق عليـها. وفي الوقـت نفسـه، 
فإن هذه الأعمال مصممة بغـرض مسـاعدة السـلطات الوطنيـة علـى متابعـة وتحقيـق الأهـداف 

الإنمائية للألفية.  
وتتوخى المنظمة دعم الأعمال التي تقـوم ـا البلـدان لتصنيـف بياناـا حسـب مختلـف  - ٩
المتغيرات. وسيسهم هذا الجهد في تحقيق أولويات المنتدى الدائم. بيد أنه حسـبما تبـين الورقـة 
E)، هنـــاك عــدد مــن  /C.19/2003/4) ،المشـتركة لمنظومـة الأمـم المتحـدة بشـأن هـذا الموضـوع
العوائق التقنية والسياسية فيما يتعلق بالحصول على البيانات التي يعول عليها والمصنفـة حسـب 
الأصل العرقي. ويرد أدناه عرض موجز للجهود الـتي بذلتـها المنظمـة في هـذا الاتجـاه منـذ عـام 

٢٠٠١ حتى الآن. 
التقرير المقدم إلى جمعية الصحة العالمية في عام ٢٠٠١ 

يبين تقرير منظمة الصحة العالمية المقدم إلى جمعية الصحة العالمية في أيـار/مـايو ٢٠٠١  - ١٠
ـــدر  أنـه باسـتثناء عـدد قليـل مـن البلـدان المتقدمـة النمـو وبعـض البلـدان في أمريكـا اللاتينيـة، ين
الحصول بصورة منهجيـة علـى المعلومـات الديمغرافيـة أو الإحصـاءات الصحيـة بشـأن السـكان 
الأصليـين أو اموعـات السـكانية العرقيـة. وحـتى في أمريكـــا اللاتينيــة، غالبــا مــا تعتــبر هــذه 
المعلومات ناقصة. وتتسم البيانات والأدلة التي توفرها البحوث بشأن القضايا المتصلة بالصحـة 
والأصل العرقي بكوا مجزأة وغالبا ما تكون ضئيلـة ويعوزهـا الاتسـاق مـن الناحيـة المنهجيـة. 
ولذلك فإن نتائجها غير قابلة للتعميم وليست كافية بما يفيد رسم السياسـات. وتتبـاين نوعيـة 
البيانات تباينا كبيرا. ومع ذلك، هنـاك نمـط عـام يشـير إلى أن السـكان الأصليـين واموعـات 
السكانية العرقية المهمشة في كثير مـن البلـدان يكونـون مـن ذوي المعـدلات الأدنى فيمـا يتعلـق 

بالعمر المتوقع والحالة الصحية عن غيرهم من اموعات السكانية. 
دراسة الحالة الصحية في العالم 

يعـد تقريـر �دراسـة الحالـة الصحيـة في العـالم�، الـذي بـــدأ إصــداره حديثــا، إحــدى  - ١١
ــــى إمكانـــات لتحســـين المســـتويات الحاليـــة للمعلومـــات المتعلقـــة  الأدوات الــتي تنطــوي عل
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بالاعتبـارات العرقيـة. وحـتى عـهد قريـب، كـانت منظمـة الصحـة العالميـة تسـتمد بياناـــا مــن 
مصادر ثانوية من قبيل دراسات الحالـة الصحيـة الوطنيـة. ومـن خـلال إنشـاء نظـام خـاص ـا 
لوضـع هـذه الدراسـات، فـإن منظمـة الصحـــة العالميــة  تعــتزم اســتحداث البيانــات المنهجيــة، 
والقابلـة للمقارنـة، والمتسـقة، والـتي يعـول عليـها بغـرض المسـاعدة علـى تحديـد حـــالات عــدم 
المسـاواة الصحيـة وتتبـع مـدى تمشـي الأداء مـع الاسـتثمار في الصحـة. وبمـرور الوقـت، يتوقـــع 
لدراسـة الحالـة الصحيـة في العــالم أن تصبــح آليــة رئيســية للدراســات الصحيــة علــى النطــاق 
العـالمي. وستسـتخدم أيضـا كوسـيلة يمكـن مـن خلالهـا رصـــد التقــدم المحــرز بشــأن الأهــداف 

الإنمائية للألفية في مجال الصحة. 
وتم وضع واختبار وتعديل الأدوات الخاصة بإعداد البيانات في ٦١ بلـدا. وفي مرحلـة  - ١٢
الاختبـار أجريـــت الدراســات علــى عينــات تمثيليــة لفئــات الســكان ريثمــا يتــم القيــام ــذه 
الدراسـات علـى المسـتوى الوطـني لـدى الانتـهاء مـن مرحلـــة الاختبــار. والبلــدان الــتي جــرى 
اختيارهـا لإجـراء دراسـات بشـأا علـى سـبيل الاختبـار هـي البلـدان الـتي تتوفـر عنـها بيانـــات 
ضئيلة أو لا تتوفر عنها بيانات علـى الإطـلاق، أو هـي مـن البلـدان الـتي تحـدث فيـها تغيـيرات 

هامة تؤثر على الأحوال الصحية.  
ويتمثل أحد الأهـداف الرئيسـية في تحسـين قـدرة البلـدان الناميـة علـى تحليـل البيانـات  - ١٣
والتي تتسم حاليا بالضعف. وتقوم منظمـة الصحـة العالميـة حاليـا بتنظيـم حلقـات عمـل بشـأن 
تحليل البيانات، وأخـرى بشـأن إعـداد التقـارير، وذلـك بغـرض تدريـب المواطنـين علـى تحويـل 

الاستنتاجات المستخلصة من البيانات إلى تدابير مناسبة في مجال السياسات.  
وأدرج في دراسـة الحالـة الصحيـة في العـالم سـؤال عـن الفئـة الإثنيـــة/العرقيــة/الثقافيــة،  - ١٤
ـــاصر �الأساســية� لدراســة  وعـن اللغـة (اللغـات) الأم. ومـن المتوخـى أيضـا أن تـدرج في العن
الحالـة عنـاصر أخـرى تتنـاول مسـائل معينـة. ويمكـن لذلـك أن يتيـح الفرصـة للــدول الأعضــاء 
المهتمة بالأمر لتوسيع نطاق أدوات جمع البيانات الخاصة ـا في مجـال الأصـل العرقـي وتحسـين 

هذه الأدوات. 
الأهداف الإنمائية للألفية 

حسـبما أشـار المنتـدى الدائـم المعـني بقضايـا السـكان الأصليـين، فـــإن ممارســات جمــع  - ١٥
البيانـات وتقـديم التقـارير عنـها سـعيا إلى تحقيـق الأهـداف الإنمائيـة للألفيـة هـي وثيقـة  الصلـــة 

بالسعي إلى الحصول على البيانات بشأن الاعتبارات العرقية.  
وتشـارك منظمـة الصحـة العالميـة مسـؤولية الوكالـة الرائـدة مـع منظمـة الأمـم المتحـــدة  - ١٦
للطفولة (اليونيسيف) فيما يتعلق بالإبلاغ عن معدلات وفيات الأطفال، وصحة الأم، والحالـة 
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التغذوية للأطفال، وتدابير الوقايـة مـن الملاريـا، والحصـول علـى الميـاه النقيـة؛ وتتعـاون منظمـة 
الصحة العالمية وبرنامج الأمم المتحدة المشترك لفيروس نقــص المناعـة البشـرية/الإيـدز مـن أجـل 
بلـوغ الأهـداف المتعلقـة بالوقايـة مـن الفـيروس. وسـتجرى مشـاورات قطريـــة للتصديــق علــى 
البيانات الخاصة بالأهداف الإنمائيــة في إطـار الشـراكة مـع اليونيسـيف وبرنـامج الأمـم المتحـدة 
الإنمائي وصندوق الأمم المتحـدة للسـكان. وسـتقوم منظمـة الصحـة العالميـة، بوصفـها السـلطة 
الرائدة فيما يتعلـق بتحديـد المحتـوى الصحـي للأهـداف الإنمائيـة داخـل الفريـق القطـري للأمـم 
المتحدة، بدور هام في عملية المشاورات القطرية، وضمان عدم الإبلاغ عـن البيانـات الصحيـة 

المتضاربة من خلال القنوات المماثلة. وستتم عملية الإبلاغ من خلال الخطوات التالية: 
وضع معايير نوعية البيانات  �

تطوير أدوات قياس، وتعزيـز نظـم المعلومـات الصحيـة الوطنيـة والقـدرة الوطنيـة علـى  �
تحليل البيانات واستخدامها 

التشاور داخل البلدان  �
استعراض البيانات والمصادقة عليها ويتم ذلك، في اية المطاف، من خلال اسـتعراض  �

يجريه الأقران 
نشر البيانات من خلال المواقع القطرية لمنظمة الصحـة العالميـة علـى الإنـترنت وتقريـر  �

الصحة العالمية الذي يصدر سنويا 
وسوف يتعين السعي في إطار منظومة الأمم المتحدة وعلى المسـتوى الوطـني إلى سـبل لإدمـاج 

الاعتبارات العرقية كأحد معايير الإبلاغ على الصعيد الوطني. 
البيانات المتعلقة بالأمراض غير السارية 

تنظـم حاليـا في ١٠ مـن البلـدان الجزريـة في المحيـط الهـادئ (سـاموا الأمريكيـة، وجــزر  - ١٧
كــوك، وولايــات ميكرونيزيــا الموحــدة، وفيجــي، وكريبــاس، وجــزر مارشــال، ، ونـــاورو، 
وبالاو، وساموا، وتونغـا) مجموعـة مـن حلقـات العمـل بشـأن البيانـات المتصلـة بعوامـل الخطـر 

الرئيسية التي تنبئ بوجود أمراض خطيرة من غير الأمراض السارية.  
وعقدت آخر هذه الحلقات في شباط/فبراير ٢٠٠٣، وتناولت البيانات المتوفرة حاليـا  - ١٨
فيما يتعلق باستعمال التبغ والكحول، والخمول البدني، واستهلاك الفاكهة والخضـر، وارتفـاع 
ضغط الدم، والسمنة، ومرض السكري. ودف هـذه الحلقـات إلى مسـاعدة تلـك البلـدان في 
وضع خطة لإنشاء نظام للرصد فيما يتعلق بعوامل الخطر المذكورة، ولإدارة وتحليــل البيانـات، 
ـــت  ولتحويــل البيانــات إلى سياســات عامــة وبرامــج عمــل. وســيكون مــن الممكــن، في الوق
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المناســب، مقارنــة توزيــع المخــاطر بــين البــالغين ضمــــن اموعـــات الســـكانية في بولينيزيـــا 
وميلانيزيا. 

 
تحالف البيئات الصحية من أجل الأطفال   رابعا –

خلال مؤتمر القمة العالمي للتنمية المستدامة، المعقود في جوهانسـبرغ، جنـوب أفريقيـا،  - ١٩
في أيلول/سبتمبر ٢٠٠٢، قدمت منظمـة الصحـة العالميـة المفـهوم المتعلـق بإقامـة تحـالف جديـد 
للعمل من أجل الأطفال، وهـو تحـالف البيئـات الصحيـة مـن أجـل الأطفـال. وهـذا التحـالف، 
الذي يشكل جزءا رئيسيا من استجابة منظمة الصحة العالمية لمؤتمر القمة العالمي، تجـري إقامتـه 
من خلال الجهود المشتركة الـتي تبذلهـا الحكومـات الوطنيـة، والوكـالات، والمؤسسـات التابعـة 
ـــة. وهــو يتيــح  لمنظومـة الأمـم المتحـدة، والهيئـات الحكوميـة الدوليـة، والمنظمـات غـير الحكومي
الفرصة لتكثيف العمل الذي يقوم به أصحاب المصلحة المتعددون علـى الصعيـد العـالمي بشـأن 
المخاطر البيئية علـى صحـة الأطفـال الناشـئة عـن الأوضـاع  الـتي يعيشـون ويتعلمـون ويلعبـون 

وأحيانا يعملون فيها. 
ويموت ملايين الأطفال كـل عـام بسـبب الأوضـاع الصحيـة السـيئة الناشـئة عـن عـدم  - ٢٠
تأمين المياه للأسر المعيشية، وضعف مستوى النظافة الصحية والمرافق الصحية، وتلـوث الهـواء، 
وانتشار الحشرات الناقلـة للأمـراض، والاسـتخدام غـير المـأمون للمـواد الكيميائيـة، والحـوادث 
والإصابات. وهناك جزء لا يسـتهان بـه مـن العـبء العـالمي مـن الأمـراض يمكـن أن يعـزى إلى 
عوامل الخطر البيئية، وتقع أكثر من نسبة ٤٠ في المائة من هذا العـبء علـى الأطفـال ممـن هـم 
دون سـن الخامسـة مـن العمـر. وقـد حـدا هـذا العـبء غـير المقبـول بكـل مـن منظمـــة الصحــة 
العالمية، واليونيسيف، وبرنـامج الأمـم المتحـدة للبيئـة، مـع طائفـة واسـعة النطـاق مـن الشـركاء 
وأصحـاب المصلحـة الآخريـن، إلى طـرح مبـادرة تحـالف البيئـات الصحيـة مـن أجـل الأطفــال. 

وتقوم منظمة الصحة العالمية بمهمة أمانة هذا التحالف. 
ويجــري الآن إنشــاء فرقــة عمــــل لتحديـــد اتجاهـــات المســـتقبل، وأســـاليب العمـــل،  - ٢١
ـــترك بــين  والخطـوات التاليـة الـتي سـيتخذها التحـالف، والـتي سـتركز جميعـها علـى العمـل المش

القطاعات والمشاركة اتمعية. 
وسيعالج التحالف في آن واحد  القضايا المتصلة بالصحة، والبيئة، والأطفــال، والفقـر،  - ٢٢
وبذلـك سـيتمكن مـن توفـير قـاعدة عمـل عريضـة داخـل منظومـة الأمـــم المتحــدة وخارجــها. 

وتتوخى منظمة الصحة العالمية التركيز على أطفال السكان الأصليين في إطار هذا العمل. 
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تخطيط وإدارة البحوث القائمة على المشاركة   خامسا �
سـيصدر قريبـا عـن منظمـة الصحـة العالميـة ومركـز تغذيـة وبيئـة السـكان الأصليــين في  - ٢٣
كنـدا مشـروع وثيقـة بشـأن القضايـا الـتي تتطلـب إيـلاء الاهتمـام لهـا بوجـه خـاص في تخطيـــط 
وإدارة البحـوث القائمـة علـى المشـاركة مـع السـكان الأصليـين. وسـتتضمن الوثيقـــة تعليقــات 
المتكلمـين باللغـة الإنكليزيـة. وقـد ترجـم مشـروع الوثيقـة إلى اللغـة الإسـبانية لتيسـير الحصــول 

على مجموعة أخرى من التعليقات. ويجري التماس التمويل لترجمة الوثيقة إلى لغات أخرى. 
 

وضع سياسة عامة للعلاقات مع المنظمات غير الحكومية   سادسا �
ـــادئ الــتي تنظــم العلاقــات بــين منظمــة الصحــة العالميــة،  يجـري حاليـا اسـتعراض المب - ٢٤
ـــن عنــاصر الاعتمــاد و  والمنظمـات غـير الحكوميـة. ويجـري النظـر في سياسـة جديـدة تتـألف م
التعـاون. وإذا وافقـت هيئـات  الإدارة بالمنظمـة علـى هـذه السياسـة، فإـا سـتحل محـل النظــام 
الحالي، والذي يعد غير كاف لتلبية الاحتياجات الحالية للمنظمة وأماني اتمع المـدني. ويمكـن 
الاطلاع على المعلومات المتعلقة بعمل المنظمة مع اتمع المـدني، والسياسـة الجديـدة المقترحـة، 
 .http://www.who.int/governance/civilsociety/en/ :علـــى العنـــوان التـــالي علـــى الإنــــترنت

وسيستمر إبقاء المنتدى على علم بالتطور المحرز في هذا الصدد. 
 


