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 72/274. 第三次预防和控制非传染性疾病问题大会高级别会议的规模、方式、形

式和安排 
 

 

 大会， 

 回顾载有大会预防和控制非传染性疾病问题高级别会议政治宣言的 2011 年

9 月 19 日大会第 66/2 号决议， 

 又回顾 2014 年 7 月 10 日大会第 68/300 号决议，其中决定在 2018 年对预防

和控制非传染性疾病所取得的进展进行一次全面审查， 

 还回顾世界卫生大会通过的 2013 年 5 月 27 日第 66.10 号决议，其中核可了

《2013-2020 年预防和控制非传染性疾病全球行动计划》，1  

 欢迎 2017 年 10 月 18 日至 20 日在蒙得维的亚举行世界卫生组织全球非传染

性疾病问题会议，并表示注意到会议成果文件强调指出非传染性疾病是可持续发

展优先事项， 

 认识到各国国家元首和政府首脑在 2015 年 9 月通过《2030 年可持续发展议

程》2 及其各项可持续发展目标，大胆承诺到 2030 年通过防治并举将非传染性

疾病导致的早亡减少三分之一，增进身心健康， 

 又认识到各国国家元首和政府首脑通过了《第三次发展筹资问题国际会议亚

的斯亚贝巴行动议程》，3 支持疫苗和药品研发，并支持采取措施防治传染性和非

传染性疾病，特别是那些过度影响发展中国家的疾病， 

__________________ 

 1 见世界卫生组织，WHA66/2013/REC/1 号文件。 

 2 第 70/1 号决议。 

 3 第 69/313 号决议，附件。 

https://undocs.org/ch/A/72/L.46
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 表示注意到秘书长关于预防和控制非传染性疾病的进展报告，4  

 又表示注意到世界卫生组织总干事关于筹备在 2018 年举行的大会第三次预

防和控制非传染性疾病问题高级别会议的报告， 

 意识到必须坚持国家、区域和国际各级对预防和控制非传染性疾病的坚定政

治承诺， 

 1. 决定由大会主席在纽约召集为期一天的高级别会议，对预防和控制非传

染性疾病问题进行一次全面审查，时间是大会第七十三届会议一般性辩论第三天

的上午 10 时至下午 1 时和下午 3 时至 6 时，包括开幕部分、全体会议一般性讨

论部分、两个多利益攸关方专题小组讨论和一个简短的闭幕部分； 

 2. 又决定高级别会议的总主题是“在《2030 年可持续发展议程》的框架内

强化多利益攸关方和多部门预防和控制非传染性疾病的工作力度”； 

 3. 还决定： 

 (a) 开幕部分将在上午 10 时至 11 时举行，包括大会第七十三届会议主席、

秘书长、世界卫生组织总干事、世界卫生组织非传染性疾病问题高级别独立委员

会的一名成员以及大会主席经与会员国协商并适当考虑性别平等后选定的一位

防治非传染性疾病问题杰出倡导者的发言； 

 (b) 全体会议部分将于上午 11 时至下午 1 时和下午 3 时至 5 时 30 分举行，

包括会员国和大会观察员的发言；将按照大会惯例确定发言者名单，单个代表团

的发言以 3 分钟为限，代表国家集团的发言以 5 分钟为限； 

 4. 决定两个多利益攸关方专题小组讨论的组织安排如下： 

 (a) 将与全体会议部分并行举行两个连续的多利益攸关方专题小组讨论，时

间分别是上午 11 时至下午 1 时和下午 3 时至 5 时； 

 (b) 多利益攸关方专题小组讨论将探讨两个专题： 

专题小组讨论 1：根据每个国家实现全民健康保障的道路，为促进预防和控

制非传染性疾病加强卫生系统和筹资，包括为此分享循证最佳做法、科学知

识和经验教训； 

专题小组讨论 2：与各国政府、民间社会和私营部门在全球，区域和国家各

级防控非传染性疾病并促进健康生活方式的互动协作的机遇和挑战； 

 (c) 两个多利益攸关方专题小组讨论各由两位代表担任共同主席，共同主

席由大会主席与各区域集团磋商后，从出席高级别会议的国家元首或政府首脑

中指定； 

 (d) 大会主席可邀请议员、地方政府、相关联合国实体的负责人或高级代表、

民间社会、私营部门、慈善基金会、学术界、医疗协会、土著领导人士和社区组

织在专题小组讨论中发言，同时考虑到性别公平、发展水平和地域代表性； 

__________________ 

 4 一个会员国对 A/72/662 号文件表达保留意见。 

https://undocs.org/ch/A/72/662
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 5. 又决定大会主席主持的闭幕部分将包括多利益攸关方专题小组讨论的

总结发言及大会主席致闭幕词； 

 6. 还决定高级别会议将核准一份事先经政府间协商一致同意、注重行动的

简明成果文件，以在此前执行承诺的机遇和挑战的基础上更进一步，该文件将由

大会主席提交大会通过； 

 7. 请大会主席在世界卫生组织的协助下，在 2018 年 7 月底之前组织并主

持一场互动式听证会，邀请大会成员国和观察员的适当高级别代表、议员以及地

方政府、联合国有关实体、具有经济及社会理事会咨商地位的非政府组织、受邀

的民间社会组织、慈善基金会、学术界、医疗协会、私营部门和广泛社区的代表

积极参与，并确保妇女、儿童和土著领导人士参与高级别会议筹备进程中并发表

意见，又请大会主席在高级别会议之前编写一份听证会摘要； 

 8. 鼓励所有会员国尽可能派最高级别的代表参加高级别会议，包括多利益

攸关方专题小组讨论； 

 9. 邀请大会所有观察员尽可能派最高级别的代表出席； 

 10. 邀请联合国系统，包括各基金、方案和专门机构(其中包括世界卫生

组织、各区域委员会和秘书长的相关特使)以及联合国预防和控制非传染性疾病

机构间工作队酌情参加高级别会议，并促其考虑采取各种举措支持筹备进程和会

议，特别是分享良好做法、面临的挑战及从应对非传染性疾病汲取的经验教训； 

 11. 邀请各国议会联盟为高级别会议作出贡献； 

 12. 邀请具有经济及社会理事会咨商地位并拥有相关专门知识的非政府组

织在秘书处登记，以便参加会议； 

 13. 请大会主席拟定一份可能出席高级别会议并参加互动式听证会和多利

益攸关方专题小组讨论的相关非政府组织、民间社会组织、学术机构和私营部门

的其他相关代表名单，同时顾及透明和公平地域代表性原则，适当考虑到妇女的

切实参与，并将名单提交会员国，供其以无异议方式审议；5  

 14. 鼓励会员国考虑在其国家代表团代表中包括议员、市长和省长以及民间

社会（包括非政府组织）、土著领导人士、社区组织和信仰组织、学术界、慈善基

金会和私营部门的代表，同时适当考虑到性别平等； 

 15. 请大会第七十二届会议主席与会员国协商，最后确定高级别会议的组织

安排。 

 

2018年 4月 12日 

第 82次全体会议 

__________________ 

 5 将提请大会注意拟议和最后名单。如某一提名遭到反对，持反对意见的会员国将在自愿基础上

向大会主席办公室通报其反对意见的一般依据，该办公室将在任何会员国提出要求时与其分享

所收到的任何资料。 


