
 

世卫组织西太平洋区域虽然取得了重大卫生成果，但仍需采取紧急行动实

现与卫生有关的可持续发展目标 

 

  
 

2024 年 10 月 17 日，菲律宾马尼拉 ——今天发布的一份最新报告显示，与世界卫生组

织（WHO）其他区域相比，世界卫生组织西太平洋区域在 2019 冠状病毒病大流行期

间的预期寿命下降幅度最小。2020-2021 年期间，西太平洋区域的预期寿命仅下降了

0.07 岁，与全球平均下降 1.7 岁相比，降幅微乎其微。在世卫组织的六个区域中，西

太平洋区域目前的预期寿命最高，从 2000 年的 72.0 岁上升到 2021 年的 77.4 岁。 

 

但是，尽管取得了这些进展，由亚洲和太平洋地区 37 个国家和地区组成的本区域仍在

努力应对严峻的挑战，在实现与卫生有关的可持续发展目标（SDGs）的进程中还偏离

了轨道。可持续发展目标是世界各国领导人在联合国通过的全球目标，旨在消除贫困

和不平等，保护地球，确保到 2030 年人人享有健康、公正和繁荣。世卫组织的新报告

《2023 年西太平洋区域卫生统计报告：为可持续发展目标监测卫生状况》（Health 

statistics in the Western Pacific Region 2023: Monitoring health for the SDGs）不仅强调了

本区域取得的进步，也重点指出了迫切需要采取行动的领域。报告显示，相比于其他

区域，2019 冠状病毒病大流行对西太平洋区域预期寿命的影响可能较小，但它加剧了

卫生不平等，也破坏了其他领域的进展。 

 

非传染性疾病呈上升趋势 

 

以前，传染病和伤害是西太平洋区域罹患疾病和导致死亡的主要原因，但现在本区域

的流行病学状况正在发生重大变化。心脏病、中风、糖尿病和癌症等非传染性疾病

（NCDs）目前占死亡人数的近九成。自 2000 年以来，虽然本区域因非传染性疾病过

早死亡的概率下降了 25%以上，但仍然存在重大挑战。此外，本区域的人口正在迅速

老龄化。目前，本区域 65 岁及以上人口超过 2.45 亿，预计到 2050 年这一数字将翻一

番，而且许多老年人患有非传染性疾病。 

 

饮酒和吸烟是导致非传染性疾病的一个主要危险因素。西太平洋区域的酒精消费量虽

然在 2015 年至 2019 年期间从人均 7.2 升下降到 6.1 升，但从 2000 年到 2019 年总体上

升了 40%，给公共卫生带来了隐忧。同样，烟草使用率虽然也从 2000 年的 28.0%下降

到了 2022 年的 22.5%，但仍高于 20.9%的全球平均水平。 

 

受污名化、获得心理健康服务的机会有限和社会经济挑战等因素的影响，心理健康问

题也对人口造成了伤害，西太平洋区域一些国家的自杀率高得惊人。 

 

与气候和环境相关的健康问题是另一项重大挑战。虽然从 2010 年到 2019 年，本区域

城市地区的空气污染有所减少，但空气质量水平仍然远远低于世卫组织建议的水平。

因此，生活在城市地区的居民仍在呼吸不健康的空气。 

 

全民健康覆盖进展参差不齐 

 



全民健康覆盖（UHC）是另一个重要的可持续发展目标，西太平洋区域在这方面的进

展参差不齐。全民健康覆盖服务覆盖指数衡量获得基本医疗服务的情况，如生殖、孕

产妇、新生儿和儿童保健，以及非传染性疾病和传染病的预防和治疗服务。在过去的

20 年里，西太平洋区域的总体全民健康覆盖服务覆盖指数有了显著提高，从 2000 年

的 49 分提高到了 2021 年的 79 分（满分 100 分）。然而，在本区域的不同地方，人们

获得医疗保健服务的能力迥然不同。在一些国家，全民健康覆盖服务覆盖指数低至 30

分，这意味着许多人难以获得基本的医疗保健服务；而在另一些国家，全民健康覆盖

服务覆盖指数超过 80 分，这表明服务容易获得，服务覆盖面也大大提高。尽管本区域

取得了这些进展，但自 2015 年通过可持续发展目标以来，特别是自 2019 年以来，进

展速度不仅已经放缓，并且还停滞不前。 

 

尽管本区域非传染性疾病的负担日益加重，但非传染性疾病基本医疗服务的可及性并

没有显著提升，仅从 2000 年的 52 分略微增加到 2010 年的 58 分。更令人担忧的是，

自 2010 年以来没有取得进一步进展，获得服务的机会仍然很低，特别是在太平洋岛屿

国家和地区。 

 

相比之下，传染病防治服务的普及率则有了显著提高，从 2000 年的 18 分提高到 2021

年的 82 分。从 2000 年到 2023 年，基本疫苗（世卫组织推荐的白喉、破伤风和百日咳

三联疫苗（DTP3））的免疫覆盖率有高有低：15 个国家的免疫覆盖率有所提高，4 个

国家没有变化，8 个国家的免疫覆盖率还有所下降。 

 

在西太平洋区域，平均医疗支出大幅增加，从 2000 年的每人约 383 美元增至 2021 年

的 1336 美元，增加三倍。平均而言，2000 年本区域卫生支出占国家一级国内生产总

值（GDP）的比重是 6.6%，到 2021 年该比重上升至 8.2%。然而，尽管本区域努力增

加公共卫生支出，但区域内经历灾难性卫生支出（即医疗支出超过收入的 10%）的人

口比例却翻了一番，从 2000 年的 9.9%上升到 2019 年的 19.8%。 

 

实现可持续发展目标所需的关键行动 

 

“在我们庆祝西太平洋区域取得重大健康成就的同时，我们也必须承认在保持进展方

面还面临着紧迫挑战。”世卫组织西太平洋区域主任 Saia Ma’u Piukala 医生说：“我

们的寿命比以往任何时候都长，比世界上任何其他区域都长，但这还不够。在可持续

发展目标的许多具体目标上，我们偏离了的轨道，而 2019 冠状病毒病大流行又加剧了

卫生差距。现在是采取一致行动解决这些问题的时候了。我们期待着下周与整个区域

的卫生领导人合作，最终确定我们的新愿景，共建家庭、社区和社会的健康。” 

 

区域卫生新愿景 

 

各国卫生部长和其他高级官员正在为 2024 年 10 月 21 日至 25 日在马尼拉举行的世卫

组织西太平洋区域委员会第七十五届会议的讨论做准备。会议将重点讨论本区域最紧

迫的卫生需求，并制定解决这些需求的方针。 

 

《共建西太平洋区域家庭、社区和社会的健康（2025-2029 年）：共同努力改善健康、

提升福祉、拯救生命》（Weaving health for families, communities and societies in the 

Western Pacific Region (2025-2029): Working together to improve health, well-being and 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/wpro---documents/regional-committee/session-75/wpr-rc75-inf2-weaving-health.pdf
https://cdn.who.int/media/docs/default-source/wpro---documents/regional-committee/session-75/wpr-rc75-inf2-weaving-health.pdf


save lives）是本区域拟议的新愿景，其标题借用了亚太地区“编织席子”这一传统活

动的寓意，象征着世卫组织、各国政府和合作伙伴为改善民众健康和福祉所需的合作

与努力。这一愿景的核心是由各国政府领导的五项纵向行动与世卫组织的三项横向行

动交织在一起。 

 

由各国政府牵头、与世卫组织和其他利益攸关方合作开展的五项纵向行动包括： 

1. 为实现全民健康覆盖而实施的变革性初级卫生保健 

2. 气候适应型的卫生体系 

3. 具有韧性的社区、社会和卫生安全系统 

4. 让人们在整个生命历程中更加健康 

5. 技术和创新促进未来的卫生公平 

 

世卫组织的三项横向行动如下： 

1. 驻国家代表处具备扩大规模和创新的能力 

2. 区域办事处的灵活支持团队 

3. 有效的公共卫生宣传 

 

这些纵横交错的行动反映了一个现实，即西太平洋区域面临着复杂的卫生挑战，仅靠

卫生部门是无法应对的。要想实现可持续发展目标三的各项目标——良好健康和福

祉，需要多个部门的共同努力。影响健康的社会因素，包括教育、住房、就业、社会

保护、性别平等和环境，都会对健康结果产生重大影响。因此，卫生、教育、城市规

划、农业和环境等部门之间的合作至关重要。合作可以为所有这些部门创造协同效应

和共同利益，同时加快实现可持续发展目标 3 的进度。 

 

“各国政府、世卫组织及其合作伙伴承诺到 2030 年实现可持续发展目标，这是对人人

享有健康和福祉的承诺。”区域主任 Saia Ma’u Piukala 补充说。“我们必须共同努

力，确保在我们创建一个更加健康的未来时，不让任何人掉队。” 

 

除了确定新愿景之外，区域委员会还将审议关于数字卫生和卫生筹资的区域行动新框

架，以促进实现全民健康覆盖和可持续发展。会议还将就医疗机构的气候适应能力、

变革性的初级保健和口腔卫生开展小组讨论，并将举行关于投资回合的特别活动，为

世卫组织 2025-2028 年的工作提供资源。 

 

编者注： 

 

西太平洋区域委员会第七十五届会议将于 10 月 21 日（星期一）至 25 日（星期五）在

菲律宾马尼拉世卫组织西太平洋区域办事处举行。会议议程和时间表可在网上查阅。

会议过程的现场直播、所有其他正式文件以及有关议题的概况介绍和视频可在此处查

阅。如需了解实时更新信息，请在 Facebook、X、Instagram 和 YouTube 上关注

@WHOWPRO 以及 #RCM75。 

 

世卫组织是联合国负责公共卫生事务的专门机构，与六个区域的 194 个会员国合作。

世卫组织的每个区域都有自己的区域委员会——一个由会员国卫生部长和高级官员组

成的理事机构。每个区域委员会每年举行一次会议，商定卫生行动，并制定世卫组织

的重点工作。 

https://cdn.who.int/media/docs/default-source/wpro---documents/regional-committee/session-75/wpr-rc75-inf2-weaving-health.pdf


 

世卫组织西太平洋区域的人口超过 19 亿，分布在 37 个国家和地区：美属萨摩亚（美

利坚合众国）、澳大利亚、文莱达鲁萨兰国、柬埔寨、中国、库克群岛、斐济、法属

波利尼西亚（法国）、关岛（美利坚合众国）、香港特别行政区（中国）、日本、基

里巴斯、老挝人民民主共和国、澳门特别行政区（中国）、马来西亚、马绍尔群岛、

密克罗尼西亚联邦、蒙古、瑙鲁、 新喀里多尼亚（法国）、新西兰、纽埃、北马里亚

纳群岛联邦（美利坚合众国）、帕劳、巴布亚新几内亚、菲律宾、皮特凯恩岛（大不

列颠及北爱尔兰联合王国）、韩国、萨摩亚、新加坡、所罗门群岛、托克劳、汤加、

图瓦卢、瓦努阿图、越南、瓦利斯群岛和富图纳群岛（法国）。 

 

相关链接： 

• 《2023 年西太平洋区域卫生统计报告：为可持续发展目标监测卫生状况》 

• 愿景草案：《共建西太平洋区域家庭、社区和社会的健康（2025-2029 年）：共同

努力改善健康、提升福祉、拯救生命》 

• 世卫组织关于全民健康覆盖（UHC）进展情况的数据 

• 其他可按国家搜索的世卫组织数据 
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