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医疗机构的气候适应能力

气候变化对实现 2030年可持续发展议程及其卫生目标造成威胁。气候变化和环境危害可

能会削弱卫生体系提供健康保护和卫生服务的能力。医疗机构（HCF）是提供服务的运营核心

和卫生体系的关键部分，保护人口健康并为患者提供治疗，包括应对天气和气候事件以及其他

环境健康风险。环境挑战可能会削弱医疗服务的提供能力，尤其是对缺医少药的群体。

气候变化和环境危害还对医疗机构的基础设施、辅助系统和供应链造成挑战，导致患者数

量增加、医疗服务需求增长、突发传染病和非传染病疫情以及威胁医务人员和患者健康风险加

大。2019冠状病毒病大流行凸显了医疗机构中环境服务的重要性。

同时，医疗机构的运营也对全球温室气体排放产生重大影响，对环境产生了不利的影响，

危害医务工作者及其所服务社区人口的健康。卫生部门的温室气体排放量约占全球总量的

4.6%。

适应气候、环境可持续的医疗机构（CRESHCF）是指能够预见、应对、适应气候相关的

影响和压力，具有韧性的医疗机构，旨在持续为服务人群提供医疗卫生服务。
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1.现状

西太平洋区域针对 CRESHCF开展的工作在三个方面取得了进展：制定指南与评估；实施

气候适应措施；基于气候信息的早期预警系统。

在世卫组织的支持下，本区域正在制定相关指南并开展评估工作。

本区域采取了更多适应气候的措施。斐济、老挝、蒙古、巴布亚新几内亚、菲律宾和越南

在试点 CRESHCF工作，包括抗旱措施和安装可再生能源（太阳能电池板）的举措。针对不同

情况推出了基于气候信息的早期预警系统，包括中国（用于高温健康预警）和老挝（用于登革

热预警）。

“气候与卫生变革行动联盟”致力于实现在第 26届联合国气候变化框架公约缔约方大会

上设定的愿景，即建立适应气候、可持续的卫生体系。利用世卫组织各会员国和其他利益相关

方共同的力量，加快这一议程，并在国家、区域和全球层面促进气候变化与卫生的融合。截至

本文撰写时，西太平洋区域已有 8个会员国作出相关承诺，包括澳大利亚、文莱达鲁萨兰国、

斐济、日本、老挝人民民主共和国、新西兰、菲律宾和越南。

2. 问题

根据当地情况，可对指南和检查清单进行修改，但财务和其他实施方面存在一定的局限性，

比如目前的检查清单不易于调整规划行动，也缺少直观显示挑战的方法。虽然有分享经验教训

的机制和实践，但知识鸿沟仍然存在。

大多数情况下，医疗机构和体系抵御未来风险的能力尚不可知。关键缺口包括：排水系

统能否应对可能发生的洪水，提供足够的保护；水井够不够深，含水够不够多，足以抵御持续

干旱，而干旱的持续时间很可能会延长，强度也可能增加；屋顶的抗风能力是否足以抵抗未来

极端的风速，太阳能板安装后风速是否会发生变化；以及采取的措施是否足够在不增加电力供

应和财务负担的前提下，应对高温和极端天气等情况。

应对突发情况及评估规划方面的人力资源水平需要提高。此外，目前资助此类提案的实

体机构需要资金和专业知识才能量身定制提案。

3. 行动建议
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请区域委员会从治理和领导力的角度分享各国各地区在实施 CRESHCF方面的经验教训，

包括调动资源、建立网络和加强沟通等在提升成果方面的作用。


