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Совместное коммюнике государств-членов БРИКС по вопросам 
здравоохранения на полях 68-й сессии ВАЗ 

Женева, вторник, 19 Мая 2015 г. 

1. Страны БРИКС, в лице глав делегаций Бразилии, России, Индии, 
Китая и Южной Африки, встретились 19 мая 2015 года на полях 68-й 
сессии Всемирной ассамблеи здравоохранения в Женеве. 

2. Стороны сослались на коммюнике совещаний министров 
здравоохранения стран БРИКС в г. Бразилиа 5 декабря 2014 года, а 
также Пекинскую и Делийскую декларации и Кейптаунское коммюнике 
совещаний министров здравоохранения стран БРИКС в 2011 и 2013 гг., а 
также совместное коммюнике министров здравоохранения стран БРИКС 
в Женеве 20 мая 2013 г. на полях 66-й сессии Всемирной ассамблеи 
здравоохранения, в котором они обязались укреплять сотрудничество в 
рамках БРИКС для улучшения системы здравоохранения в странах 
БРИКС, и приняли решение продолжить сотрудничество в сфере 
здравоохранения через технические рабочие группы и механизм 
сотрудничества стран БРИКС по стратегическим проектам в области 
здравоохранения. 

3. Выразили серьезную озабоченность по поводу вспышки лихорадки 
Эбола в странах Западной Африки, которая привела к гибели людей и 
страданиям. Кроме того, они выразили свои глубокие соболезнования 
народу и правительству Непала в связи с гибелью людей в результате 
недавнего землетрясения. 

4. Вновь подтвердили свою приверженность сотрудничеству в 
ключевых тематических направлениях, с упором на укрепление систем 
контроля за состоянием здоровья; сокращению факторов риска 
неинфекционных заболеваний (НИЗ) путем профилактики и укрепления 
здорового образа жизни; доступности здравоохранения и всеобщему 
доступу к медицинскому обслуживанию; развития стратегических 
технологий здравоохранения с акцентом на инфекционные и 
неинфекционные заболевания; медицинским технологиям; и разработке 
новых лекарственных препаратов. 

5. Отметили значимость и актуальность Целей развития тысячелетия 
(ЦРТ), в частности ЦРТ, связанных со здравоохранением. Они призвали 
государства-члены ООН уделять должное внимание здравоохранению 
как важному вопросу в обсуждении вопросов развития в период после 
2015 года. Они подчеркнули, что дискуссии о доступе к медицинскому 
обслуживанию и всеобщем доступе к медицинскому страхованию 
должны охватывать вопросы укрепления национальных систем 
здравоохранения, в том числе разработку систем доступного 
здравоохранения и решения кадровых вопросов в области 
здравоохранения, которые необходимы для реализации права каждого 
человека на медицинское обслуживание и благополучие. 
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6. Отметили значимость достижения ЦРТ, связанных со 
здравоохранением, путем включения их в Цели устойчивого развития 
наряду с травмами и неинфекционными заболеваниями, путем 
улучшения системы реагирования на чрезвычайные ситуации в области  
здравоохранения. 

7. Подчеркнули важность и необходимость передачи технологий в 
качестве средства для расширения возможностей развивающихся стран. 
Они подчеркнули важность обеспечения доступа к недорогим, 
качественным, эффективным и безопасным лекарственным средствам, в 
том числе непатентованным лекарственным средствам, биопрепаратам и 
диагностике, посредством использования гибкого формата ТРИПС, для 
реализации права на медицинское обслуживание. Они также вновь 
подтвердили свою приверженность укреплению международного 
сотрудничества в области здравоохранения, в частности, сотрудничества 
«Юг-Юг», с целью поддержания усилий развивающихся стран по 
укреплению здоровья для всех. 

8. Вновь подтвердили свою поддержку разработки плана 
сотрудничества в области лечения туберкулеза и приветствовали 
дискуссии по разработке оперативных рамок вышеупомянутого плана в 
2015 году в соответствии с результатами обсуждений и согласований в 
ходе 4-й встречи министров здравоохранения стран БРИКС в Бразилии. 

9. Признали уникальную роль ВОЗ в продвижении глобальной 
повестки дня в области здравоохранения. Подтвердили свою поддержку 
текущих обсуждений по поводу реформирования ВОЗ с целью более 
эффективного реагирования на глобальные вызовы в программных, 
организационных и оперативных вопросах. Подтвердили 
межправительственный характер ВОЗ и свою приверженность 
сохранению ВОЗ в качестве координирующего и ведущего органа в 
области глобального здравоохранения. 

10. Вновь выразили свою поддержку осуществлению Глобальной 
стратегии ВОЗ и Плану действий в области общественного 
здравоохранения, инноваций и интеллектуальной собственности, 
который дал начало созданию Консультативной рабочей группы 
экспертов по научным исследованиям и развитию, и в этом контексте 
обратил внимание на резолюции ВАЗ WHA66.22 и WHA65.24 с особым 
акцентом на демонстрационные проекты. Они также приветствовали 
реализацию 7 научно-практических демонстрационных проектов по 
устранению выявленных пробелов в системе здравоохранения, которые в 
разной мере влияют на развивающиеся страны, в частности, бедные, в 
отношении которых могут быть приняты оперативные меры, а также 
создание Глобальной обсерватории здравоохранения и развития в рамках 
ВОЗ. Они также подчеркнули, что обсуждение механизмов 
финансирования исследований и развития в области здравоохранения 
должно быть полностью прозрачным и всеобъемлющим, с широким 
привлечением всех заинтересованных сторон. 

11. Они также выразили свою поддержку продлению сроков 



 

Неофициальный перевод 

осуществления глобального плана действий в области общественного 
здравоохранения, инноваций и интеллектуальной собственности, 
принятого в резолюции WHA62.16 на период с 2015 по 2022 гг., а также 
комплексной оценки и всестороннего программного изучения документа 
экспертами, назначенными государствами-членами. 

12. Вновь подтвердили свою приверженность использованию 
возможностей ТРИПС для расширения доступа к лекарствам, 
стимулирования инноваций и обмена опытом с другими 
развивающимися странами. 

13. Было решено продолжить сотрудничество в сфере 
здравоохранения через механизм сотрудничества стран БРИКС по 
стратегическим проектам в области здравоохранения и поддержать 
завершение разработки Инструмента БРИКС по мониторингу и оценке 
доступа к здравоохранению и всеобщему охвату медицинским 
обслуживанием. 

 
 


