Тема: ОХОРОНА ЗДОРОВ’Я
НЕОФІЦІЙНИЙ ПЕРЕКЛАД


Короткий звіт
Наше вивчення охорони здоров'я стосується економічного і соціального розвитку націй світу, за яке все людство бореться щодня.

В основі є більша проблема РОЗВИТКУ ОХОРОНИ ЗДОРОВ’Я, звичайно, лише тільки здоров'я, але що ми можемо досягти без здоров'я, яке визначено взаємодією між нашим фізичним і соціально-економічним довкіллям, демографічними і біологічними чинниками, національними стосунками та звичками?

Це - те, чому ми вважаємо, що охороні здоров'я потрібно дати абсолютний пріоритет у всіх людських спробах.

Проте факти вимушують нас зробити невтішні висновки, що не дивлячись на обширні програми реформування систем охорони здоров'я, які здійснюються сьогодні, урядова підтримка охорони здоров'я в бідних країнах залишається мізерною.

Статистичні дані витрат на охорону здоров'я відносно повних витрат на суспільні потреби в африканських і південно-східних азіатських країнах кажуть самі за себе.

На міжнародному рівні є разючий контраст у стані охорони здоров'я, де в розвинених країнах півночі помирають в результаті надлишку лікування, а люди в бідних країнах півдня помирають головним чином через відсутність лікування. Це - питання, яке пан Дермань, президент ЕСР Франції, часто представляв нашій увазі.

Дійсно, належне медичне лікарське спостереження та наявність необхідних або доступних ліків вщент зруйнувало б трагічні сценарії в південних країнах, де високе число немовлят вмирає при народженні або протягом їх першого року життя, та велика кількість молодих матерів що вмирають при пологах.

Підтверджує це надзвичайно висока дитяча і материнська смертність, разом з середньою тривалістю життя в цих країнах.  Це нікого не залишає байдужим.
Коли порівняно з палаючою північною статистикою, тривожна статистика від півдня свідчить про всесвітню нерівність, особливо, коли вона протирічить головним політичним зобов'язанням і багаточисельним резолюціям, зробленим від випадку до випадку за більш як десятиліття співпраці з міжнародними  організаціями та організаціями з розвитку, без створення будь-яких конкретних дій.

Відчуваючи цю глобальну несправедливість, Міжнародна асоціація економічних і соціальних рад та подібних до них інституцій (МАЕСРПІ), від імені міжнародного громадянського суспільства та від імені тих людей, які "не мають жодного голосу", вирішила звернутися до міжнародного співтовариства в цілому, до розвинених країн і організацій з розвитку, із закликом до  солідарності з бідними в світі, щоб покласти край цій недопустимій, негуманній несправедливості та об'єднатися, щоб побудувати більш справедливий світ, де ми зможемо всі жити в мирі та безпеці.

Щоб досягти цього, нам потрібно разом подолати головні труднощі в охороні здоров'я, а саме з фінансування та управління системами охорони здоров'я.

Північ і Південь повинні працювати взявшись рука за руку:

1. Гарантувати універсальний доступ до первинної медико-санітарної допомоги, отримуючи стійке зобов'язання від усіх урядів на найвищому рівні про збільшення витрат на охорону здоров'я і гарантії успішного виконання програм охорони здоров'я та проектів, особливо для бідних.
2. Знищити територіальні хвороби в світі, такі як поліомієліт, малярія, холера, і токсикоманія, не говорячи вже про хвороби, що з'являються, як ВІЛ/СНІД, діабет, артеріальна гіпертонія, рак і так далі, хвороби (туберкульоз, проказа, жовта лихоманка та інші), що повторно з'являються, стаючи все більш і більш поширеними в світовій епідеміології.
3. Покласти край недоїданню, приділяючи харчуванню та безпечній їжі через конкретні заходи, щоб боротися з голодом, неписьменністю і бідністю у всьому світі.
4. Гарантувати універсальний доступ до питної води. 
5. Боротися з низьким рівнем  гігієни у міській та сільській місцевостях.
Політика децентралізації медичного обслуговування та покладення більшої відповідальності на місцеві органи влади в цій сфері має бути застосовано суворо і ефективно в усіх бідних країнах, надаючи людині матеріальні і фінансові ресурси, що супроводжуються контролюючими механізмами оцінки у сфері охорони здоров'я на національному та міжнародному рівнях для ефективної боротьби з корупцією.
Вважаємо, що це лише співробітництво в прагматичній манері, на півночі і півдні, що ми зможемо перетворити нашу розділену універсальну мету охорони здоров'я на дійсність.







Конакрі, 2 лютого 2009 
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