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鉴于许多持续存在的人道主义危机的长期性，迫切需要采取更加协调一致和包容的方法来扩大武装冲突、脆弱环

境和其他紧急情况下的“全民健康覆盖”范围。 为此，我们需要将人道主义者和发展行动者聚集在一起，以帮助强

化卫生系统，构建规模恢复方式，维持核心公共卫生能力，并确保所有人可以平等地获得卫生保健。 我们还必须

停止对卫生保健设施、医疗和人道主义人员的攻击，这些攻击会对卫生系统提供护理的能力产生负面影响，同时

支持和提供必要的救生干预措施。 

 

本 行动呼吁 致力 于 加快努力，在不增加财政困难风险的情况下提高优质基本卫生服务的覆盖范围，并加快为受

武装冲突、脆弱环境、健康和其他紧急情况影响的人们实现“全民健康覆盖”的进度。 

 

回顾我们在《2030 年议程》中旨在为所有人提供更好的健康和福祉条件所做出的共同承诺，我们承认，最高可行

健康标准是一项人权。 我们认识到，确保良好的健康和福祉条件（可持续发展目标 3）与促进和平、正义和强大

的包容性机构（可持续发展目标 16）是不可分割的。 当地社区的机构和公共服务的恢复力是解决冲突后基础设施

和技能差距、提高灾害易损性和恢复社会信任的关键。 我们坚持“不让任何人掉队”原则，这需要根据最脆弱和边

缘化群体的声音和需求，特别设计和提供优质且公平的卫生保健服务。 我们的工作重点是必须根据公正的人道主

义原则，为最脆弱群体和生活在脆弱环境、难以到达的或不安全地区的最有需要的人群确定和扩大卫生服务。 此

外，我们需要关注有多种复杂需求的人群，例如老年人、残疾人和有心理健康问题的人，他们不太可能获得照

护。  

 

保护和尊重伤病人员、医疗人员和专门从事医疗工作的人道主义人员、他们的运输工具和设备以及医院和其他医

疗设施，是《国际人道法》的核心，且该核心已得到安全理事会第 2286 (2016) 号决议的重申。 我们呼吁所有成

员国和其他相关行动者尊重这些规范，支持预防和减轻攻击卫生保健的方案，并支持世界卫生组织和其他组织努

力收集有关这些袭击的资料。 对卫生系统的暴力行为限制了最需要医疗服务人群的获得途径，破坏了系统在早期

阶段识别和应对疫情的能力，并对公共卫生造成严重的长期影响。 

 

我们必须采取行动，确保在武装冲突、脆弱环境、健康和其他紧急情况下不受阻碍、可持续地提供优

质医疗卫生服务，以成功实现我们对《可持续发展目标》中所包含的“全民健康覆盖”的承诺。 这一目

标符合世界卫生组织《第 13 个工作总规划》(GPW) 及其成员国已批准的“三个十亿”目标1。 

 

我们重申，我们致力于在《2030 年议程》中为所有人创造更好的健康和福祉条件，特别是妇女、儿童

和青少年。 认识到紧急情况下国际援助在卫生保健方面可以发挥的救生作用，我们重视强大、可持续

的各国卫生系统的关键作用。   

                                                           

1 让享受“全民健康覆盖”的人口增加 10 亿；在出现突发卫生事件时，让能够得到更好保护的人口增加 10 亿；让享有更好的健康和福祉条件的

人口增加 10 亿。 



  

 

我们致力于与所有相关的多部门合作伙伴共同努力，以 

 

 支持、保护、建立和加强各国卫生系统，这是确保“全民健康覆盖”和应对突发卫生事件的基础； 

 确保有效的包括政府、人道主义者和发展伙伴在内的卫生部门协调进程，进行联合卫生系统分析和联

合规划，为所有人，尤其是生活在旷日持久的冲突和脆弱环境中的群体，提供优质基本卫生服务并筹

措相关资金； 

 支持将卫生保健保护工作纳入预防、准备、响应阶段，支持卫生系统强化活动，包括初级卫生保健服

务方面和所有相关部门的能力建设；  

 支持在高度脆弱的情况下加强疾病监测系统和早期预警机制，这与获取卫生保健服务途径的减少、病

历缺口和对移动人群的识别密切相关；  

 根据人道、中立、公正和独立的人道主义原则以及范围标准和核心人道主义标准，促进连续照护并提供

基本卫生服务，包括初级和二级预防服务及相 药关 物和技术；  

 根据《人道主义新工作方式议程》，促进支持或提供卫生服务并努力实现集体成果的人道主义、发展战

略和方案，确保将女童和妇女的需求和参与纳入干预措施的规划和执行中，以实现紧急情况下的“全民

健康覆盖”； 

 通过尊重和确保有力履行《国际人道法》和联合国安理会第 2286 号决议规定的义务，加强在武装冲突

期间保护卫生保健的政治支持，改善卫生工作者、救济人员和设施的安全保障；  

 提高公 对众 武装冲突中攻击卫生保健的人力和经济成本的认识，并积极推动秘书长有关保护武装冲突

中卫生保健的建议； 

 支持收集关于伤病人员、医疗人员和专门从事医疗工作的人道主义人员、他们的 输运 工具和设备、遭受

袭击的医院和其他医疗设施、用于非法军事用途的医疗设施和 输运 工具的可靠数据；包括扩大世界卫

生组织“卫生保健攻击监测系统”的实施范围，并在联合国范围内联合与紧急情况下和武装冲突中卫生

保健有关的其他现有监测和报告机制；  

 支持有 袭击对卫关 生保健、人口健康的短期和长期影响的研究工作，从而通过整合安全医院和紧急培

训等现有方案，确定、促进并应用保护卫生保健的最佳规范； 

 确定并加强常规免疫计划，将其作为一项低成本、高影响力的预防性卫生措施，为更强大、更具弹性的

卫生保健系统构建基础，以惠及底层民众、服务匮乏的人群和弱势群体，包括需要救生卫生服务的主

流社区， 并 轻减 疾病爆发的风险； 

 认识到及时研发、 发开 新的和改进的优质药物、疫苗、诊断和医疗设备对遏制紧急情况的重要性。 这需

要动员各国和国际研究力量和设施，按照国家立法和进行数据和样本分享的规范和承诺，以包容、及

时和透明的方式分享公共卫生利益； 

 认识到私营部门、其他人道主义者和发展行动者在武装冲突、脆弱环境中和其他紧急情况下提供卫生服

务的作用和贡献，利用它们对更传统的方案和公共卫生系统支持的互补性，支持它们进行改进，以在

持续不断发生紧急情况的背景下，在整个危机周期中最大化卫生保健的可持续性和恢复力 


