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مقدمة  أولا –
تسـتجيب اسـتراتيجية العمـل الدوليـة للشـيخوخة للفـرص والتحديـات الـــتي يواجهــها  - ١
الأفـراد والسـكان الذيـن سـيبلغون الشـيخوخة في القـرن الحـادي والعشـــرين. ويتمثــل الهــدف 

النهائي للاستراتيجية في تعزيز تنمية �مجتمع لجميع الأعمار�. 
وإن البشرية آخذة في الشيخوخة. فـاتمع العـالمي أصبـح بـالفعل أكـبر سـنا ممـا كـان  - ٢
عليـه في أي وقـت مضـى في تـاريخ البشـرية. فمنـذ عـام ١٩٥٠، ازداد متوسـط العمـر المتوقــع 
عنـد الميـلاد ٢٠ سـنة ليصـل إلى ٦٦ سـنة، ومـن المتوقـع أن يـزداد ١٠ سـنوات أخـرى بحلــول 
منتصف القرن الحالي. وهذا الانتصار الديمغرافي يعني أن عـدد كبـار السـن سـيزداد مـن حـوالي 
٦٠٠ مليــون نســمة عــام ٢٠٠٠ إلى ٠٠٠ ٢ مليــون نســــمة تقريبـــا بحلـــول عـــام ٢٠٥٠. 
وستحدث الزيادات الملحوظة في البلدان النامية حيث من المتوقـع أن يـزداد عـدد السـكان مـن 
كبار السن بمقدار أربع مرات خلال الخمسين سـنة القادمـة. وسـيترك هـذا التحـول الديمغـرافي 
العالمي آثارا عميقة على كل جانب من جوانب حيـاة الأفـراد واتمعـات المحليـة والحيـاة علـى 
الصعيديــن الوطــني والــدولي. كمــا ســيتطور كــل وجــه مــن وجــــوه البشـــرية: الاجتماعيـــة 

والاقتصادية والسياسية والثقافية والنفسية والروحية. 
ولقــد أصبــح العــالم الحديــث يتمتــع بمــا لم يســبق لــه مثيــل مــن الــثروة والقــــدرات  - ٣
التكنولوجية، وأتاح فرصا غير عادية: (أ) لتمكين الناس من بلـوغ الشـيخوخة وهـم في صحـة 
أفضل ورفاهية أكثر تحققا بصـورة تامـة؛ (ب) وللسـعي لإشـراك كبـار السـن ومشـاركتهم في 
شـؤون مجتمعـام؛ (ج) ولتمكـين كبـار السـن مـن الإســـهام بصــورة أكــثر فعاليــة في شــؤون 
مجتمعام المحلية وفي تنمية مجتمعام؛ (د) وللتحسين المطرد لمـا يحتاجـه كبـار السـن مـن رعايـة 
ودعم. ويلزم الاضطلاع بعمل منسق للاستفادة من الفرص المتاحـة وإحـداث تحـول في نوعيـة 
حياة الرجال والنساء وهم يتقدمون في السن، ولضمان اسـتدامة النظـم الـتي توفـر لهـم الدعـم، 
بمـا يوطـد أسـس �مجتمـع لجميـع الأعمـار�. وعندمـا يحتفـــى بالشــيخوخة باعتبارهــا إنجــازا، 
يعترف عادة بالمهارات والخبرات والموارد البشرية للفئات الأكبر سنا باعتبارهـا رصيـدا في نمـو 

اتمعات الناضجة والمندمجة بالكامل والقائمة على أسس إنسانية. 
والتجول الديمغرافي الذي يحدث حاليا سيؤدي إلى أن يمثل كل مـن الشـباب والمسـنين  - ٤
حصـة متسـاوية مـن سـكان العـالم بحلـول منتصـف القـرن الحـالي. ومـن المتوقـع، علـى الصعيـــد 
ـــين عــامي  العـالمي، أن تتضـاعف نسـبة الأشـخاص البـالغين مـن العمـر ٦٠ عامـا وأكـثر فيمـا ب
٢٠٠٠ و ٢٠٥٠، من ١٠ في المائة إلى ٢١ في المائة، في حين تتوقع الإسـقاطات أن تنخفـض 
ـــة  نسـبة الأطفـال بمقـدار الثلـث، مـن ٣٠ في المائـة إلى ٢١ في المائـة. وفي بعـض البلـدان المتقدم
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النمـو والبلـدان الـتي تمـر اقتصاداـا بمرحلـة الانتقـال، يزيـد عـدد كبـار السـن بـالفعل عـن عـدد 
الأطفال، وتقل معدلات المواليــد عـن مسـتويات الإحـلال. وفي بعـض البلـدان المتقدمـة النمـو، 

سيزيد عدد كبار السن عن ضعف عدد الأطفال بحلول عام ٢٠٥٠. 
ومن المنتظر أن تصبح شيخوخة السكان قضيـة كـبرى في البلـدان الناميـة، الـتي تتوقـع  - ٥
ـــار ســكاا بصــورة ســريعة في النصــف الأول مــن القــرن الحــادي  الإسـقاطات أن تزيـد أعم
والعشرين. فمن المتوقع أن ترتفع نسبة كبار السن من ٨ في المائة إلى ١٩ في المائـة بحلـول عـام 
٢٠٥٠، بينما ستنخفض نسبة الأطفال من ٣٣ في المائة إلى ٢٢ في المائة. ويمثـل هـذا التحـول 
الديمغرافي تحديا كبيرا فيما يتعلـق بـالموارد: ففـي حـين كـان بمقـدور البلـدان المتقدمـة النمـو أن 
تخطو نحو الشـيخوخة بصـورة تدريجيـة، فـإن البلـدان الناميـة تواجـه تحـدي مواجهـة مقتضيـات 

التنمية وشيخوخة السكان في نفس الوقت. 
وتتفاوت معدلات اتساع نطـاق الشـيخوخة وسـرعة وتيرـا في العـالم النـامي. فآسـيا  - ٦
وأمريكا اللاتينية تخطوان نحو الشيخوخة بأسرع ما يكون، وستبلغ نسبة كبـار السـن في تلـك 
ـــوبي  المنطقـة مـا يـتراوح بـين ٢٠ في المائـة و ٢٥ في المائـة بحلـول عـام ٢٠٥٠، وفي أفريقيـا جن
الصحراء الكبرى، حيث يتواصل الصراع مع وباء فيروس نقص المناعة البشرية/متلازمة نقـص 
المناعة المكتسب (الإيدز) والمصاعب الاقتصادية والاجتماعيـة، سـتصل النسـبة إلى نصـف هـذا 
المستوى. غير أن المناطق التي تشهد معدلات مرتفعة للغاية من وفيات البالغين الشباب بسـبب 

فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز قد تشهد أيضا زيادة نسبية في نسبة كبار السن. 
وأسرع الفئات نموا بين فئات كبار السن هي التي تضم أكبرهم سنا أي أولئك الذيـن  - ٧
يبلغون ٨٠ عاما من العمر أو أكثر. ففي عـام ٢٠٠٠، كـان عـدد أكـبر الأشـخاص سـنا ٧٠ 
مليونا، وتتوقع الإسقاطات أن يزيد عددهم بأكثر من خمس مرات علـى مـدار الخمسـين عامـا 
القادمة. ويزيد عدد النساء بين كبار السن عن عدد الرجـال، وهـو اتجـاه يـأخذ في الزيـادة مـع 
تقدم السكان في السن. ولا بد من إيلاء الأولوية في إجراءات السياسـات العامـة لحالـة النسـاء 

بين كبار السن. 
ومـن الضـروري إدمـاج العمليـة الجاريـــة لشــيخوخة ســكان العــالم في عمليــة التنميــة  - ٨
الأوسـع نطاقـا. ولا بـد مـن فحـص السياسـات المتعلقـة بالشـيخوخة فحصـا دقيقـا مـن المنظــور 
الإنمائي للحياة الأوسع نطاقا والرؤية الشـاملة للمجتمـع بأكملـه، أخـذا في الحسـبان المبـادرات 
العالمية الأخيرة والمبادئ التوجيهية التي وضعتها المؤتمـرات ومؤتمـرات القمـة الـتي عقدـا الأمـم 

المتحدة. 
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واستراتيجية العمل الدوليـة للشـيخوخة لعـام ٢٠٠٢ تدعـو إلى إدخـال تغيـيرات علـى  - ٩
الاتجاهـات السـائدة في السياسـات الوطنيـة والدوليـة وعلـى الممارسـات السـائدة في اتمعـــات 
المحلية وفي الشركات وغيرها من المنظمات، بحيث يمكن تحقيق الإمكانيات الهائلة لكبـار السـن 
في القـرن الحـادي والعشـرين. وـدف الاسـتراتيجية الدوليـة إلى كفالـة تمكـــين النــاس في كــل 
مكان من أن يتقدموا في السن وهم يتمتعون بـالأمن والكرامـة، وأن يسـتمروا في المشـاركة في 
شؤون مجتمعام كمواطنين يتمتعون بكل الحقوق. وفي حـين تسـلم الاسـتراتيجية بـأن إرسـاء 
الأسس لشيخوخة صحية تـثري مـا حولهـا لا بـد وأن يتـم في مرحلـة مبكـرة مـن الحيـاة، فإـا 
ـدف إلى أن تكـون أداة عمليـة لمسـاعدة صنـاع السياســـات علــى التركــيز علــى الأولويــات 
الرئيسية المرتبطة بشيخوخة الأفراد والســكان. وتقـر الاسـتراتيجية بالسـمات المشـتركة لطبيعـة 
الشـيخوخة ومـا تطرحـه مـن تحديـات، وتصـوغ توصيـات محـــددة يمكــن تكييفــها بمرونــة مــع 
الظـروف الشـديدة التنـوع في كـل بلـد مـن البلـدان. وتـدرك الاســـتراتيجية اختــلاف المراحــل 
العديدة للتنمية والأوضاع الانتقالية التي تمر ا المناطق المختلفة، فضلا عن الترابط الذي يجمـع 

كل البلدان في عالم يتجه نحو المزيد من العولمة. 
وعلـى مـدار العشـرين عامـا الماضيـة، ظلـت خطـة العمـل الدوليـة للشـيخوخة(١)، الـــتي  - ١٠
اعتمدت في الجمعية العالمية الأولى للشيخوخة المعقودة في فيينا، توجه التفكـير والأعمـال فيمـا 
يتعلـق بالشـيخوخة، في حـين أخـذت تتطـور سياســـات ومبــادرات بالغــة الأهميــة. ففــي عــام 
١٩٩١، أدرجت القضايا المتعلقة بحقوق الإنسان لكبار السن في صياغة مبادئ الأمـم المتحـدة 
ـــار الســن  المتعلقـة بكبـار السـن(٢)، الـتي تضمنـت توجيـهات في اـالات المتصلـة باسـتقلال كب
ومشـاركتهم ورعايتـهم وكفالـة تحقيـق الـذات والكرامـة لهـم. وسـلطت الأضـــواء عليــها مــرة 
أخرى عام ١٩٩٥ في التعليق العام رقم ٦ للجنة الحقوق الاقتصاديـة والاجتماعيـة والثقافيـة(٣) 
بشأن تنفيذ العهد الدولي الخاص بالحقوق الاقتصادية والاجتماعيـة والثقافيـة، الـذي أكـد حـق 

كبار السن في التمتع بكامل الحقوق الواردة في العهد. 
وتضمـن مفـهوم مجتمـع لجميـع الأعمـار الـذي اســـتحدث كموضــوع للســنة الدوليــة  - ١١
ـــات بــين الأجيــال  لكبـار السـن لعـام ١٩٩٩ أربعـة أبعـاد: التنميـة طـوال حيـاة الفـرد؛ والعلاق
المتعـددة؛ والعلاقـة المتبادلـة بـين شـيخوخة السـكان والتنميـة؛ وحالـة كبـار الســـن. وســاعدت 
السنة الدولية لكبار السن على النهوض بالتوعية والبحوث وإجراءات السياسـات العامـة علـى 
نطاق العالم، بما في ذلك الجهود المبذولة لإدماج الشواغل المتعلقـة بمسـألة الشـيخوخة في جميـع 

القطاعات وتعزيز الفرص التي لا تتجزأ في كل مراحل الحياة.  
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كمــا أن اعتمــاد الالتزامــات والمبــادئ التوجيهيــة الصــادرة عــن المؤتمــرات الكــــبرى  - ١٢
ـــا الأمــم المتحــدة قــد لعــب دورا كبــيرا في تعزيــز تشــكل إطــار  ومؤتمـرات القمـة الـتي عقد
للسياسـات العامـة فيمـا يتعلـق بالشـيخوخة، بمـا في ذلـك: الصحـة للجميـع في القـــرن الحــادي 
والعشرين(٤) وإعلان ألما آتا لعام ١٩٧٨(٥)؛ وإعلان وبرنامج عمل فيينا الصـادران عـن المؤتمـر 
العــالمي لحقــوق الإنســــان، ١٩٩٣(٦)؛ وبرنـــامج عمـــل المؤتمـــر الـــدولي للســـكان والتنميـــة، 
١٩٩٤(٧)؛ وإعـلان وبرنـامج عـــمل كوبنــهاغن الصــادران عــن مؤتمــر القمــة العــالمي للتنميــة 
الاجتماعية، ١٩٩٥(٨)؛وإعلان ومنهاج عمل بيجين الصادران عن المؤتمر العـالمي الرابـع المعـني 
بـالمرأة، ١٩٩٥(٩)؛ وجـــدول أعمــال الموئــل وإعــلان اســتانبول بشــأن المســتوطنات البشــرية 
الصـادر عـن مؤتمـر الأمـم المتحـدة الثـاني للمسـتوطنات البشـرية (الموئـل الثـــاني) ، ١٩٩٦(١٠)؛ 
وإطار داكار للعمل الصادر عن المنتدى العالمي للتعليـم، ٢٠٠٠؛ والمبـادرات الأخـرى المتعلقـة 
ـــة،  بالتنميــة الاجتماعيــة الصــادرة عــن الــدورة الاســتثنائية الرابعــة والعشــرين للجمعيــة العام
٢٠٠٠(١١)؛ وإعـلان الأمـم المتحـدة للألفيـة الصـادر عـن مؤتمـــر قمــة الأمــم المتحــدة للألفيــة، 

 .(١٢)٢٠٠٠
وتتضمن استراتيجية العمل الدولية للشيخوخة عددا مـن المواضيـع المحوريـة. وتنعكـس  – ١٣
هـذه المواضيـع بدورهـا في التوصيـات المفصلـة للعمـل علـى الصعيــد الوطــني. وهــذه المواضيــع 

البارزة ترتبط ارتباطا قويا بإعلانات والتزامات وبرامج الأمم المتحدة السابقة. وهي تشمل: 
تحقيـق الشـيخوخة المأمونـة، الـتي تتضمـن إعـادة تـأكيد هـــدف القضــاء علــى  (أ)

الفقر في الشيخوخة وتطوير مبادئ الأمم المتحدة المتعلقة بكبار السن(٢)؛ 
تمكين كبار السن مـن المشـاركة بصـورة كاملـة وفعالـة في الحيـاة الاجتماعيـة  (ب)
والاقتصاديـة والسياسـية تمعـام، بمـا في ذلـك مـن خـلال الأنشـــطة المــدرة للدخــل والعمــل 

التطوعي؛ 
توفير الفرص لتطور الأفراد وتحقيق ذوام ورفاههم طـوال حيـام، وكذلـك  (ج)

في المراحل المتأخرة من العمر، من خلال إتاحة فرص التعلم طوال الحياة على سبيل المثال؛ 
ضمـان الحقـوق الاقتصاديـة والاجتماعيـة والثقافيـة لكبـار السـن، فضـــلا عــن  (د)
حقوقهم المدنية والسياسية، بما في ذلك القضاء علـى جميـع أشـكال التميـيز القـائم علـى أسـاس 

السن؛ 
الالتزام بتحقيق المساواة بـين الجنسـين في فئـة كبـار السـن مـن خـلال القضـاء  (هـ)

على التمييز القائم على أساس نوع الجنس، فضلا عن الأشكال الأخرى من التمييز؛ 
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الاعتراف بالأهمية البالغة للترابط والتضـامن والعلاقـات المتبادلـة بـين الأجيـال  (و)
من أجل تحقيق التنمية الاجتماعية؛ 

توفير الرعاية الصحية والدعم لكبار السن، على النحو الذي يحتاجونه؛  (ز)
تيسير بناء الشراكات بين كـل مسـتويات الحكومـة واتمـع المـدني والقطـاع  (ح)

الخاص وكبار السن أنفسهم من أجل ترجمة الاستراتيجية الدولية إلى إجراءات عملية؛ 
توجيـه البحـوث والخـبرات العلميـــة مــن أجــل التركــيز علــى الآثــار الفرديــة  (ط)

والاجتماعية والصحية للشيخوخة، ولا سيما في البلدان النامية. 
ويلـزم اتبـاع ـج إنمـائي يقـوم علـى حقـوق الإنسـان بوجـه عـام، ويراعـــي شــيخوخة  - ١٤
اتمعات بوجه خاص، من أجل بناء مجتمع يقوم على إشراك كل الأعمار ويشارك فيـه كبـار 
السن مشاركة تامة. ولا بد من القضاء على التمييز القائم علـى أسـاس السـن في كـل أشـكاله 
الخبيثة، وإيلاء الاحترام الواجب لإنجازات وكرامة كبار السـن. وفي الوقـت ذاتـه، وتمشـيا مـع 
الروح التي يجب أن تسود في �مجتمع لجميع الأعمار�، يجب ألا تقل حقوق كبـار السـن عـن 

حقوق الفئات العمرية الأخرى، ولا بد من تعزيز ورعاية العلاقات المتبادلة بين الأجيال. 
وتنظم توصيات العمل وفقا لثلاثة من التوجهات ذات الأولوية: التنمية في عالم آخـذ  - ١٥
ــدم  في الشـيخوخة؛ توفـير الصحـة والرفـاه إلى سـن متقدمـة؛ ويئـة بيئـة تمكينيـة وداعمـة. والتق
المحرز في هذه التوجهات الثلاثة يؤثر بشدة في المدى الذي يمكن إليه تأمين حيـاة كبـار السـن. 
والتوجـهات ذات الأولويـة مصممـة لكـي توجـه صياغـة السياسـات العامـة وتنفيذهـا في اتجـــاه 
الهدف المحدد المتمثـل في النجـاح في التكيـف مـع عـالم آخـذ في الشـيخوخة، يقـاس التقـدم فيـه 
بالنسبة لكبار السن بالتحسن في نوعية الحياة التي يعيشوا وباستدامة مختلـف النظـم – الرسميـة 

وغير الرسمية – التي تستند إليها نوعية الرفاه طوال الحياة. 
ويعد إدماج قضايا الشيخوخة في صلب جدول الأعمال العالمي أمـرا أساسـيا. ويجـب  - ١٦
الاضطلاع بجهد منسق للتحرك نحو تبني ج واسع يتسم بالعدالة في مجال تكـامل السياسـات. 
وتتمثـل المهمـــة المطروحــة في ربــط قضايــا الشــيخوخة بــالأطر الأخــرى للتنميــة الاجتماعيــة 
والاقتصادية ولحقوق الإنسان. وفي حين ستختلف السياسات المحـددة وفقـا للبلـدان والمنـاطق، 
فإن شيخوخة السكان تظل قوة عالمية قادرة على تشـكيل المسـتقبل بدرجـة لا تقـل عـن قـدرة 
ـــار الســن علــى المســاهمة في شــؤون مجتمعــام  العولمـة. ومـن الضـروري الاعـتراف بقـدرة كب
بـالاضطلاع بـدور قيـادي في تحسـين أوضـاع مجتمعـام ككـل، وليـس الاقتصـار علـى تحســين 
أوضاعهم هم أنفسـهم. والتفكـير المسـتقبلي يدعونـا إلى تبـني إمكانيـات السـكان الآخذيـن في 

الشيخوخة كأساس للتنمية في المستقبل. 
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توصيات للعمل  ثانيا –
إن كل قطاعات اتمـع تشـترك في تحمـل مسـؤولية تنفيـذ اسـتراتيجية العمـل الدوليـة  - ١٧
للشيخوخة. وفي حين تتحمل الحكومات المسؤولية الأوليـة، فإنـه لا بـد مـن قيـام تعـاون فعـال 
بين أجهزة الحكومات الوطنية والإقليمية والمحلية، والوكـالات الدوليـة، وكبـار السـن أنفسـهم 
ومنظمام، ومؤسسات اتمع المـدني الأخـرى، بمـا فيـها المنظمـات غـير الحكوميـة، والقطـاع 
الخاص. وهذا التحالف يشمل المشاركة وبناء الشـراكات بـين كثـير مـن الأطـراف المسـتفيدة: 
المنظمــات المهنيــة، والشــركات، والنقابــات، والتعاونيــات، ومؤسســات البحــوث والدوائـــر 

الأكاديمية وغيرها من المؤسسات التعليمية والدينية، ووسائط الإعلام. 
 

التوجه الأول ذو الأولوية: التنمية في عالم آخذ في الشيخوخة 
يعيـد إعـلان الألفيـة تـأكيد المبـدأ القـائل بأنـه مـا مـن فـرد ينبغـي أن يحـرم مـن فرصـــة  - ١٨
الاستفادة من التنمية. وبناء عليه، يجب أن يشارك كبار السن مشاركة تامة في عملية التنميـة، 
كما يجــب أن يسـتفيدوا مـن مكاسـبها بصـورة عادلـة. وآثـار شـيخوخة السـكان علـى التنميـة 
الاجتماعية - الاقتصادية للمجتمع، إلى جانب التغيـيرات الاجتماعيـة والاقتصاديـة والسياسـية 
التي تحدث في كافة البلدان، تتطلب ضـرورة العمـل العـاجل مـن أجـل ضمـان مواصلـة إدمـاج 
كبار السن وتمكينهم. ويعد إدماج جميع فئـات السـكان واحـدا مـن المفـاتيح الرئيسـية لتحقيـق 

أهداف مؤتمر قمة الألفية. 
وفي حـين يمكـن أن تفيـد التنميـة كـل قطاعـات اتمـع، فـإن اسـتدامة شـرعية العمليــة  - ١٩
تتطلــب اســتحداث ومواصلــة سياســات تكفــل عدالــة توزيــع المكاســب الناتجــة عــن النمـــو 
الاقتصادي. وكان أحد المبادئ التي تضمنها إعـلان وبرنـامج عمـل كوبنـهاغن يتمثـل في قيـام 
الحكومات بوضع إطار للوفاء بمسؤولياا تجاه الأجيال الحالية والمقبلة من خلال كفالـة العـدل 
والمساواة بين الأجيال. وعلاوة على ذلـك، أكـد مؤتمـر قمـة الألفيـة الضـرورة الطويلـة الأجـل 
للقضاء على الفقر وتلبية الأهداف الاجتماعية والإنسـانية الـتي وضعتـها المؤتمـرات العالميـة الـتي 

عقدت في حقبة التسعينات من القرن الماضي. 
وفي كثير من البلدان النامية والبلـدان الـتي تمـر اقتصاداـا بمرحلـة الانتقـال، لا يشـارك  - ٢٠
المسـنون بصـورة عادلـة في عمليـة التنميـة، ويمكـن أن يتـأثروا بصـورة ســـلبية مــن جــراء عمليــة 
التحديـث. فـالهجرة الداخليـة والدوليـة، والتحـول الحضـري، والانتقـال مـن الأسـر الأكـبر إلى الأســر 
ـــيرات الاجتماعيــة - الاقتصاديــة، يمكــن أن  الأصغـر الـتي لا تسـتقر في مكـان، وغـير ذلـك مـن التغ
تـؤدي إلى ميـش كبـار السـن واسـتبعادهم مـن التيـار الرئيســـي للتنميــة، بمــا يــهدر أدوارهــم 

الاقتصادية والاجتماعية الهادفة ويضعف مصادر الدعم التقليدية لهم. 
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ويتركز اهتمام صناع السياسات في البلدان المتقدمة النمـو علـى ضـرورة التكيـف مـع  - ٢١
آثار شيخوخة قوة العمل مع الحرص في الوقت ذاتــه علـى تحسـين إنتاجيـة قـوة العمـل وقدرـا 

على المنافسة، بالإضافة إلى ضمان استدامة نظم الحماية الاجتماعية. 
والقضايا والأهداف والإجراءات التي يشملها هذا التوجـه ذو الأولويـة تؤكـد جميعـها  - ٢٢

الشروط المسبقة اللازمة للقضاء على الفقر بصورة فعالة. 
 

القضية ١: المشاركة النشطة في اتمع وفي التنمية 
إن بنــاء مجتمــع لجميــع الأعمــار يتضمــن هــدف إتاحــة الفرصــة أمــام كبــــار الســـن  - ٢٣
للمشاركة المستمرة في شؤون اتمع. والعمل من أجل تحقيـق هـذا الهـدف يسـتلزم إزالـة كـل 
ما يستبعد كبار السن أو يمثـل تميـيزا ضدهـم. فالمسـاهمة الاجتماعيـة والاقتصاديـة لكبـار السـن 
تتجاوز ما يضطلعون به من أنشطة اقتصادية. فهم كثـيرا مـا يلعبـون أدوارا بالغـة الأهميـة علـى 
مسـتوى الأسـرة واتمـع المحلـي. كمـا أـم يسـهمون بإسـهامات أكـثر قيمـة ممـا يمكـن قياســه 
بالمقـاييس الاقتصاديـة: مثـل رعايـة أفـــراد الأســرة، وأعمــال الإعاشــة المنتجــة، وإعالــة الأســر 
ـــك، تســهم هــذه الأدوار في  المعيشـية، والأنشـطة الطوعيـة في اتمـع المحلـي. وعـلاوة علـى ذل
إعداد قوة عمل للمستقبل. ويلزم وضع تعريف جديـد للإنتاجيـة �اتمعيـة� مـن أجـل إبـراز 

إسهامات الأشخاص من جميع الأعمار، وبخاصة النساء، من خلال الأنشطة غير المأجورة.  
كما أن المشاركة في الأنشـطة الاجتماعيـة والاقتصاديـة والثقافيـة والطوعيـة تسـهم في  - ٢٤
بناء وصون الرفاه الشخصي. ومنظمات كبار السن هي وسائل هامة لتمكينهم مـن المشـاركة 

من خلال أنشطة الدعوة وتشجيع التفاعلات بين الأجيال المتعددة. 
 

الهدف ١: الاعتراف بالمساهمات الاجتماعية والاقتصادية والسياسية لكبار السن.  - ٢٥
الإجراءات 

ـــيز القــائم  التطبيـق الصـارم لاتفاقيـات حقـوق الإنسـان القائمـة لمكافحـة التمي (أ)
على أساس السن الذي يمارس ضد كبار السن. 

الإقرار بمساهمات كبار السن في شؤون الأسرة واتمع المحلي وتشـجيع هـذه  (ب)
المساهمات. 

توفـير الفـــرص والــبرامج لكبــار الســن لكــي يواصلــوا المســاهمة في الأنشــطة  (ج)
الاجتماعية والثقافية. 
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توفير المعلومات وإمكانيات الوصـول إليـها لتسـهيل مشـاركة كبـار السـن في  (د)
جماعـات المسـاعدة الذاتيـة المتبادلـة بـين الأجيـال علـى صعيـد اتمـــع المحلــي، 

وكذلك فرص تحقيق الذات. 
يئة بيئة تمكينية للعمل التطوعي لجميـع الأعمـار، بمـا في ذلـك الحـق القـانوني  (هـ)
في التطـوع والحمايـــة القانونيــة للمتطوعــين والاعــتراف العــام بقيمــة العمــل 

التطوعي. 
تعزيز إيجاد فهم أوسع نطاقا للإنتاجيـة الاجتماعيـة والاقتصاديـة لكبـار السـن  (و)

ومواصلة مساهمتهم في شؤون مجتمعام. 
 

الهدف ٢: مشاركة كبار السن في عمليات صنع القرار على جميع المستويات.  - ٢٦
الإجراءات 

إدماج احتياجات وشواغل كبـار السـن في عمليـات صنـع القـرار علـى جميـع  (أ)
المستويات. 

إنشاء منظمات لكبار السن علـى الصعيديـن الوطـني والإقليمـي لتمثيـل كبـار  (ب)
السن في عمليات صنع القرار. 

إزالـة الحواجـز الـتي تعـترض وصـول النسـاء كبـــيرات الســن إلى مواقــع صنــع  (ج)
القرار على الصعيدين الوطني والمحلي. 

مكافحة التمييز القائم على أساس السن الذي يمارس ضد كبار السن.  (د)
القضية ٢: العمل وشيخوخة قوة العمل  

ينبغـي السـماح لكبـار السـن بمواصلـة العمـل المـدر للدخـل وتمكينـهم منـه طالمـا كــانوا  - ٢٧
يريدون ذلك، وطالما ظلوا قادرين علـى أداء عملـهم بصـورة منتجـة. غـير أن البطالـة والعمالـة 
الناقصة والقيود الصارمة في أسواق العمل عادة ما تحول دون ذلك، بما يضيـق الفـرص المتاحـة 
أمام الأفراد ويحـرم اتمـع مـن طاقـام. وتنفيـذ الالـتزام ٣ مـن الالتزامـات الـواردة في إعـلان 
كوبنـهاغن الصـادر عـن مؤتمـر القمـة العـالمي للتنميـة الاجتماعيـة، المتعلـق بتعزيـز هـدف تحقيــق 
العمالة الكاملة، هو هدف يتسـم بأهميـة أساسـية للأسـباب ذاـا تحديـدا، شـأنه في ذلـك شـأن 
الاسـتراتيجيات والسياسـات الـتي يتضمنـها برنـامج عمـل مؤتمـر القمـة، فضـلا عـــن المبــادرات 
ــة  الأخـرى مـن أجـل نمـو العمالـة الـتي أوصـت ـا الـدورة الاسـتثنائية الرابعـة العشـرون للجمعي

العامة. 
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وفي البلــدان الناميــة والبلــدان الــتي تمــر اقتصاداــا بمرحلــة الانتقــال، يعمــــل معظـــم  - ٢٨
الأشخاص المسنين حاليا في الاقتصاد غـير المنظـم، الـذي كثـيرا مـا يحرمـهم مـن المكاسـب الـتي 
يكفلها العمل اللائق. وفي كثير من البلدان المتقدمة النمـو والبلـدان الـتي تمـر اقتصاداـا بمرحلـة 
الانتقـال، يتجـــاوز متوســط العمــر الســن المحــددة للتقــاعد أو الإحالــة إلى المعــاش. وفي هــذه 
البلـدان، عـلاوة علـى ذلـك، تنضـم أعـداد أقـل مـــن النــاس إلى القــوة العاملــة بســبب انحســار 
معـدلات الخصوبـة؛ ومـن المفارقـات أن هـذا الاتجـاه كثـيرا مـا يـترافق مـع التميـيز علـى أســاس 
السـن ضـد العـاملين مـن كبـار السـن. والسياسـات الراميـة إلى تمديـد سـن العمـل، مثـل الأخــذ 
بنظـم مرنـة للمعاشـات التقاعديـة هـي أساسـية وتتيـح للمسـنين الجمـــع بــين العمالــة المــأجورة 

وغيرها من الأنشطة. 
ويستحق وضع النساء كبيرات السن في قوة العمل اهتماما خاصـا: فـهن حاليـا كثـيرا  - ٢٩
مـا يعـانين مـن تـدني الأجـور، وانعـدام فـرص الـترقي الوظيفـي نتيجـــة لتكــرار انقطاعــهن عــن 
العمل، وواجبات الرعاية الأسرية التي ينهضن ا، والصعوبة الأعظم الـتي يواجهنـها في العثـور 
على عمل عندما يفقدن أعمالهن الأصلية. وعادة ما تكون هذه العوامل مسؤولة عـن انخفـاض 
ـــل في تحقيــق  معاشـان عنـد التقـاعد. وأحـد أهـداف الاسـتراتيجية الدوليـة الـتي لا تتجـزأ يتمث

التنوع في الفئات العمرية والتوازن بين الجنسين في مكان العمل. 
والاسـتمرار في تشـغيل العـاملين الأكـبر سـنا يجـــب ألا يــؤدي إلى تقليــص الفــرص في  - ٣٠
سوق العمل أمام الشباب، حيث أن العمل الماهر والمنتج لكبار الســن يخلـق عمالـة إضافيـة مـن 

خلال مساهمته في تحسين الأداء والناتج الاقتصاديين على الصعيد الوطني. 
 

الهدف: توفير فرص العمل لكل راغب فيه من كبار السن.  - ٣١
الإجراءات 

وضع نمو العمالة والحد مـن الفقـر في قلـب سياسـات الاقتصـاد الكلـي، علـى  (أ)
سبيل المثال من خـلال تحديـد أهـداف وطنيـة لنمـو العمالـة ووضـع سياسـات 

لتحقيقها، بما يحقق المكاسب للناس من جميع الأعمار. 
ـــل مــل الســكان الذيــن في ســن  اتخـاذ إجـراءات لزيـادة مشـاركة قـوة العم (ب)
العمـل، مـن خـلال سياسـات مـن قبيـل التعلـم مـدى الحيـــاة والتدريــب أثنــاء 

العمل. 
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بذل جهود خاصـة لرفـع معـدلات مشـاركة الفئـات المحرومـة، مثـل العـاطلين  (ج)
لفترات طويلة والمعاقين، بما يحد من خطر استبعادهم في المراحل اللاحقـة مـن 

الحياة. 
مساعدة كبار السن بتعزيز فرص عملهم لحساب أنفسهم، على سـبيل المثـال  (د)
مـن خـلال تشـجيع تنميـة المشـاريع الصغـيرة والبالغـة الصغـر، وكفالـــة فــرص 

حصول كبار السن على القروض، دون تمييز فيما يتصل بنوع الجنس. 
مساعدة كبار السن الذين يعملون بالفعل في أنشطة القطاع غير المنظـم علـى  (هـ)

تحسين دخولهم وإنتاجيتهم وأوضاع عملهم. 
القضاء على الحواجز المتعلقة بالسن في سـوق العمـل المنظمـة، والحيلولـة دون  (و)

تعرض العاملين الآخذين في الشيخوخة لأضرار في عملهم. 
تطبيق مبادئ التقـاعد المـرن وتنـوع الفئـات العمريـة في سياسـات وممارسـات  (ز)
التوظيـف، علـى سـبيل المثـال مـــن خــلال مراعــاة التــدرج في جميــع أشــكال 

التقاعد الإجباري. 
الاعتراف بمسؤوليات الرعاية التي تقع على عـاتق نسـبة مـتزايدة مـن العـاملين  (ح)
تجاه أفراد أسرهم الأكبر سنا والمصابين بـأمراض مزمنـة، بمـا في ذلـك فـيروس 
نقــص المناعــة البشــرية/الإيــدز، وتلبيــة الاحتياجــات اللازمــة لتحمــل هـــذه 

المسؤوليات. 
إزالـة المعوقـات السـلبية الـتي تثـني النـاس عـن العمـل بعـد سـن التقــاعد، علــى  (ط)

سبيل المثال بحماية حقوقهم المكتسبة في المعاشات التقاعدية. 
استحداث سياسات إدارية فيما يتعلق بالسن في مكان العمـل ـدف الحفـاظ  (ي)

على قوة العمل وتجنب شيخوخة العاملين قبل الأوان. 
 

القضية ٣: التنمية الريفية والهجرة والتحول الحضري 
في العديـد مـن البلـدان الناميـة، يـبرز السـكان كبـار السـكن في المنـاطق الريفيـة نتيجـــة  - ٣٢
لتروح البالغين من الشباب من الريف. وقد يبقى كبــار السـن دون الدعـم الأسـري التقليـدي، 
بل ودون ما يكفي من التحويلات المالية من الأبنـاء النـازحين. ولا بـد مـن تكييـف سياسـات 
وبرامـج الأمـن الغذائـي والإنتـاج الزراعـي بحيـث تراعـي الآثـــار المترتبــة علــى شــيخوخة أهــل 
الريف. والنساء كبيرات السن في المناطق الريفية يعانين من الضعـف بصفـة خاصـة، ولا سـيما 
عندما تقتصر أدوارهن على أعمال الرعاية الأسرية غير المأجورة، وعندما يعتمـدن في دعمـهن 



1201-52479

E/CN.5/2001/PC/L.9

وبقائهن على أقارن الذكور. وفي البلـدان المتقدمـة النمـو والبلـدان الـتي تمـر بمرحلـة الانتقـال، 
كثيرا ما يظل كبار السن في المناطق الريفية يفتقرون إلى الخدمات الأساسـية، ولا يحصلـون إلا 

على ما لا يكفيهم من الموارد الاقتصادية وموارد اتمع المحلي. 
وقد تزايدت تدفقات الهجـرة علـى الصعيديـن الداخلـي والـدولي. ومـع ذلـك لا تـزال  - ٣٣
القيود المشددة مفروضة في كثير مـن الأحيـان علـى الهجـرة الدوليـة. ويمكـن اعتمـاد سياسـات 
للتعـامل بصـورة أكـثر ملاءمـة مـع الاحتياجـات الحاليـة والمنتظـرة للسـكان النـازحين والبلـــدان 
التي تستقبلهم. وفي البلدان النامية، كثيرا مـا يكـون الدعـم المـالي، علـى هيئـة التحويـلات الـتي 
يرسـلها الأبنـاء مـن الخـــارج، هــو شــريان الحيــاة الحيــوي لكبــار الســن، وعــبرهم تمعــام 
ـــدم المــهاجرين الدوليــين مــن العقــود الســابقة في الســن، تســعى  واقتصـادام المحليـة. ومـع تق
الحكومـات إلى مسـاعدة المـهاجرين الأكـبر سـنا، علـى سـبيل المثـال مـن خـلال كفالـة حقـــوق 

المعاشات التقاعدية لهم. 
ـــل مــن المنــاطق الريفيــة لإعالــة  وبوجـه عـام، تكـون البيئـة الحضريـة مواتيـة بدرجـة أق - ٣٤
شبكات الأسر الممتدة التقليدية ونظم الدعم المتبادل. وكثيرا ما يواجه المـهاجرون الأكـبر سـنا 
الوافــدون مــن المنــاطق الريفيــة إلى المنــاطق الحضريــــة في البلـــدان الناميـــة انعـــدام الشـــبكات 
الاجتماعية ويعانون من الافتقار إلى البنية الأساسية الداعمة في المـدن، ممـا يمكـن أن يـؤدي إلى 
ـــالات المــرض أو الإعاقــة. وفي البلــدان ذات التــاريخ  ميشـهم واسـتبعادهم، ولا سـيما في ح
الطويل في الهجرة من الريف إلى الحضر وفي توسع المدن المتخلفة، يزداد عدد السـكان الفقـراء 
ــة  مـن كبـار السـن. وكثـيرا مـا تكـون البيئـة الحضريـة للمـهاجرين الأكـبر سـنا في البلـدان النامي
والبلـدان الـتي تمـر بمرحلـة الانتقـال بيئـة تتسـم بازدحـام المسـاكن، والفقـر، وانعـدام الاســتقلال 
الاقتصادي، وضعف الرعاية المادية والاجتماعية من جـانب أفـراد الأسـرة الذيـن يتعـين عليـهم 

كسب قوم خارج البيت. 
 

الهـدف ١: تحسـين أوضـاع الحيـاة والبنيـــة الأساســية في اتمعــات المحليــة الريفيــة  - ٣٥
وتعزيز الروابط بين المناطق الحضرية والريفية. 

الإجراءات 
تعزيز قدرة المزارعين المسنين مـن خـلال الاسـتمرار في تمكينـهم مـن الوصـول  (أ)
ـــة  إلى الخدمــات الماليــة وخدمــات البنيــة الأساســية وتحســين الأســاليب الفني

والتكنولوجيات اللازمة للفلاحة. 
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تشـجيع إعـادة تنشـيط المشـروعات الصغـيرة بإنشـاء المشـاريع المـــدرة للدخــل  (ب)
والتعاونيات الريفية وبتوسيع نطاق التنوع الاقتصادي. 

تعزيـز تنميـة الخدمـات الماليـة المحليـة في المنـاطق الـتي لا تحصـل علـى خدمـــات  (ج)
كافية لتشجيع استثمار المدخرات المحلية والتحويلات المالية. 

كفالـة توفـر تعليـم البـالغين المسـتمر والتدريـــب وإعــادة التدريــب في المنــاطق  (د)
الريفية والنائية. 

ربط سكان الريف بالاقتصاد القائم على المعرفة وباتمع.  (هـ)
 

الهدف ٢: التخفيف من عزلة وميش كبار السن في المناطق الريفية.  - ٣٦
الإجراءات 

ـــاطق  تصميـم برامـج وخدمـات لتحقيـق اسـتدامة اسـتقلال كبـار السـن في المن (أ)
الريفية. 

تيسير وتعزيز آليات الدعم التقليدية في الريف واتمعات المحلية.  (ب)
تركيز الدعم على كبار السن في المنـاطق الريفيـة ممـن يفتقـرون إلى الأقـارب،  (ج)
وبخاصة النساء كبيرات السن اللاتي كثيرا جدا مـا يواجـهن شـيخوخة أطـول 

بموارد أقل. 
إيـلاء الأولويـة لتمكـين النسـاء كبـيرات السـن في المنـاطق الريفيـة مـــن خــلال  (د)
توفـير فـرص الوصـول إلى الخدمـات الماليـة والبنيـة الأساســـية، نظــرا لكــثرن 

العددية. 
 

الهدف ٣: إدماج المهاجرين من كبار السن في مجتمعام المحلية الجديدة.  - ٣٧
الإجراءات 

تشجيع الشبكات الاجتماعية الداعمة للمهاجرين من كبـار السـن في منـاطق  (أ)
الهجرة. 

تصميـم تدابـير لمســـاعدة المــهاجرين مــن كبــار الســن علــى اســتدامة أمنــهم  (ب)
الاقتصادي، بما في ذلك من خلال استحقاقات من قبيل المعاشات التقاعدية, 
اتخاذ تدابير في اتمع المحلي لمنع أو معادلــة الآثـار السـلبية للتحـول الحضـري،  (ج)

مثل إنشاء مراكز لكبار السن. 
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تشجيع تصميم المساكن التي تعزز الحياة المشـتركة بـين الأجيـال المختلفـة، في  (د)
الحـالات المناسـبة مـن الناحيـة الثقافيـة وحيـث يكـون ذلـك مرغوبـا فيـه علــى 

المستوى الفردي؛ 
مساعدة الأسر على مشاركة السكن مع أفراد الأسرة من كبـار السـن الذيـن  (هـ)

يرغبون في ذلك. 
 

القضية ٤: الوصول إلى المعرفة والتعليم والتدريب 
يعد التعليم أساسا بالغ الأهمية للحياة النشطة المتحققـة. وقـد أعلـن مؤتمـر قمـة الألفيـة  - ٣٨
التزاما بكفالة أن يكمل جميع الأطفال التعليم الابتدائي بالكامل بحلـول عـام ٢٠١٥. واتمـع 
ــــم  القــائم علــى المعرفــة يتطلــب الأخــذ بسياســات لضمــان توافــر فــرص الوصــول إلى التعلي
ــة  والتدريـب مـدى الحيـاة. واسـتمرار التعليـم والتدريـب أمـر أساسـي لكفالـة اسـتمرارية إنتاجي

الأفراد والأمم. 
وفي الوقت الحاضر، تضم البلدان النامية أعـدادا كبـيرة مـن الأشـخاص الذيـن يصلـون  - ٣٩
إلى الشيخوخة وهم لا يملكون سوى النذر اليسير من الإلمام بالقراءة والكتابـة ومعرفـة الأرقـام 
والعمليات الحسابية البسيطة، مما يحد من قدرم علــى كسـب العيـش، وقـد يؤثـر بالتـالي علـى 
تمتعهم بالصحة والرفاه. وفي البلدان المتقدمة النمو، يعـد توافـر التعليـم والتدريـب مـدى الحيـاة 

أيضا شرطا لازما لمشاركة كبار السن في صفوف العاملين. 
ويمكن أن يعاني المسـنون الذيـن يواجـهون التغـير التكنولوجـي دون توافـر التعليـم مـن  - ٤٠
الاغتراب، غير أنه مع التدابير التي تمكن الناس من الاستعداد لهذا التغـير والتكيـف معـه، يمكـن 
للتكنولوجيـا في الحقيقـة أن تسـهم في الحـد مـن التـهميش والإحسـاس بـالوحدة والفصـــل بــين 

الجنسين، ويعزز التمتع بالحقوق، ويحسن فرص الوصول إلى الخدمات. 
 

الهدف ١: كفالة المسـاواة في الفـرص والمعاملـة مـدى الحيـاة فيمـا يتعلـق باسـتمرار  - ٤١
التعليم والتدريب وإعادة التدريب، وكذلك التوجيه المهني وخدمات التنسيب. 

الإجراءات 
تنفيذ التوصية ٣ (ج) من برنامج العمل لأقل البلدان نمـوا، ٢٠٠١-٢٠٢٠:  (أ)
لتحقيق تحسن بنسبة ٥٠ في المائة في مستويات إلمام البالغين بالقراءة والكتابـة 
ـــى  بحلـول عـام ٢٠١٥، وبخاصـة بالنسـبة للنسـاء، وكفالـة فـرص الوصـول عل

قدم المساواة إلى فرص التعليم الأساسي والتعليم المستمر للبالغين. 
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تعزيــز وتشــجيع التدريــب علــى مبــادئ القــراءة والكتابــة ومعرفــة الأرقــــام  (ب)
والعمليات الحسابية البسيطة، إلى جانب المهارات التكنولوجية. 

تنفيـذ سياسـات تعـزز فـــرص الوصــول المســتمر إلى التدريــب وتوفــير إعــادة  (ج)
التدريب للعمال الأكبر سنا. 

تنظيم البرامج السابقة على التقاعد، بمـا في ذلـك توفـير المعلومـات عـن الآثـار  (د)
المالية المترتبة على التقاعد. 

تنفيـذ الهـدف الـوارد في إعـــلان الألفيــة بشــأن كفالــة توفــير التكنولوجيــات  (هـ)
الجديدة للجميع، ولا سيما تكنولوجيات المعلومات والاتصالات. 

وضـع ونشـر معلومـات تراعـي ظـروف المسـنين لمســـاعدة كبــار الســن علــى  (و)
التصدي للمقتضيات التكنولوجية التي تفرضها الحياة اليومية. 

مراعاة ضعف القدرات الجسمانية وقـوة الإبصـار عنـد تصميـم تكنولوجيـات  (ز)
الحواسيب. 

 
الهدف ٢: الاستغلال التام لقدرات الناس من جميع الأعمـار وخـبرام الفنيـة، مـع  - ٤٢

الاعتراف بالمكاسب التي تتحقق من زيادة الخبرة مع التقدم في السن. 
الإجراءات 

يئـة الفـرص في الـبرامج التعليميـة لتبـادل المعـارف والخـــبرات بــين الأجيــال،  (أ)
بما يشمل استخدام التكنولوجيات الجديدة. 

تمكين كبار السن من العمل كمربين ومستشارين.  (ب)
ـــى  تشــجيع ودعــم الأنشــطة التقليديــة للمســاعدة المتبادلــة بــين الأجيــال عل (ج)

مستوى الأسرة والحي السكني واتمع المحلي. 
تشجيع المتطوعين من كبار السـن علـى توفـير مـهارام في تطبيـق واسـتخدام  (د)

تكنولوجيات المعلومات. 
 

القضية ٥: التضامن بين الأجيال 
يمثل التضامن بـين الأجيـال في جميـع المستويـــــات – فـــــي الأســـــر واتمعـات المحليـة  - ٤٣
والأمم - مبدأ هاديا لتحقيق مفهوم مجتمـع لجميـع الأعمـار. كمـا أن التضـامن شـرط أساسـي 
للتلاحم الاجتماعي وقاعدة لنظم الرفاهية العامة الرسمية ونظـم الرعايـة غـير الرسميـة. وإن تغـير 
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الظــروف الســكانية والاجتماعيــة والاقتصاديــة يســتدعي تعديــل نظــم المعاشــات والضمــــان 
الاجتمـاعي والصحـة والرعايـة علـى المـدى الطويـل للمحافظـة علـى النمـو الاقتصـادي وتــأمين 

الدخل وتوفير الخدمات بصورة ملائمة وفعالة. 
وعلى صعيد الأسرة واتمع المحلي، يمكن أن تكون الأواصر بـين الأجيـال ذات قيمـة  - ٤٤
ثمينة بالنسبة إلى الجميع. إذ رغم التنقل الجغرافي وغيره من ضغـوط الحيـاة المعـاصرة الـتي تبـاعد 
بين الناس، فإن الأغلبية الساحقة مـن النـاس في جميـع الثقافـات يحـافظون علـى علاقـات وثيقـة 
مع عائلام على امتداد حيام. وهذه العلاقات متبادلة، حيث أن المـسنيـن كثيرا مـا يقدمـون 
ـــم وغــيرهم مــن  مسـاهمات جليلـة مـن الناحيـة الماليـة وبصـورة خاصـة مـن ناحيـة تربيـة حفد
الأقرباء وتوفير الرعاية لهم. وينبغي لجميع قطاعات اتمع، بما فيـها الحكومـات أن تعمـل مـن 
أجل تعزيز تلك الأواصر. ومــع ذلـك، مـن المـهم الاعـتراف بـأن العيـش مـع الأجيـال الصغـيرة 

ليس دائما الاختيار المفضل أو الأحسن بالنسبة لكبار السن. 
 

الهدف: تعزيز التضامن بين الأجيـال مـن خـلال المسـاواة والمعاملـة بـالمثل والتوزيـع  - ٤٥
العادل للموارد فيما بينها. 

الإجراءات 
تشجيع فهم الشيخوخة عن طريق التثقيـف العـام كموضـوع اهتمـام بالنسـبة  (أ)

إلى جميع الفئات العمرية. 
استعراض السياسات القائمة لكفالة دعمها للتضامن بين الأجيال.  (ب)

وضـع مبـادرات الهـدف منـها تعزيـز التبـادل المثمـر بـين الأجيـال، تركـز علــى  (ج)
المسنـيـن بوصفهم يشكلون موردا اجتماعيا. 

زيادة فرص المحافظـة علـى الوشـائج بـين الأجيـال وتحسـينها داخـل اتمعـات  (د)
المحليـة، وذلـك في جملـة أمـور عـن طريـق تيسـير اللقـاءات بـين جميـــع الفئــات 

العمرية وتجنب التفريق بينها. 
تشـــجيع المعاملـــة بـــالمثل بـــين الأجيـــال بوصفـــها شـــرطا أساســـيا للتنميــــة  (هـ)

الاجتماعية. 
إجـراء أبحـاث بشـأن ظـــروف إقامــة المسنـيـــن، بمــا في ذلــك الإقامــة العائليــة  (و)

المشتركة والإقامة المستقلة في مختلف الثقافات والبيئات. 
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القضية ٦: القضاء على الفقر 
يمثل القضاء على الفقر لدى المسنين هدفا جوهريا للاسـتراتيجية الدوليـة للشـيخوخة.  - ٤٦
وقد جاءت التزامات إعلان الألفية ومبادرات جنيف من أجل التنميـة الاجتماعيـة واضحـة في 
عزمـها علـى التصـدي لجـذور الفقـر، وتلبيـة الاحتياجـات الأساسـية للجميـع، وإعطـاء أولويـــة 
خاصة للفئات والأشخاص المستضعفين والأقل حظا. ورغم ازدياد الاهتمــام الـدولي في الآونـة 
الأخيرة بأهداف القضاء علـى الفقـر والسياسـات المتصلـة بـه، لا يـزال هنـاك اتجـاه إلى اسـتثناء 
المسنين من هذه السياسات والبرامج. وفي الأماكن التي يستوطن فيـها الفقـر، كثـيرا مـا يواجـه 

الأشخاص الذين عاشوا حياة ملؤها الفقر مزيدا من الضنك في أخريات أيامهم. 
أما بالنسبة للنساء، فإن التحيـز المؤسسي في نظم الحماية الاجتماعية، ولا سـيما تلـك  - ٤٧
التي ترتكز على العمل غير المتوقف، يزيد من تفـاقم الفقـر في أوسـاط النسـاء. وتسـاهم بعـض 
ـــأخرة مــن  التقـاليد الثقافيـة وممارسـات الـزواج وقوانـين الملكيـة في نشــوء الفقـر في المراحـل المت

العمر. وفي جميع اتمعات تواجه الأرامل خطر التعرض للفقر بصورة خاصة. 
 

الهدف ١: خفض نسبة الفقر بمقدار النصف لدى المسنين بحلول العام ٢٠١٥.  - ٤٨
الإجراءات 

مراعـاة المسـنين في التدابـير المتخـذة مـن أجـــل بلــوغ الهــدف العــالمي لخفــض  (أ)
الفقر. 

كفالـة اسـتفادة كبـار السـن مـن فـرص العمـل وفـرص الحصـول علـى الدخــل  (ب)
والائتمان والوصول إلى الأسواق والأصول على قدم المساواة مع الآخرين. 

مراعاة الاحتياجات الخاصة للمسنات والطاعنين في السن والأشخاص الذيـن  (ج)
يعيشون بمفردهم في برامج القضاء على الفقر. 

استحداث مؤشرات للفقر حسب العمر كوسـيلة أساسـية لتعيـين احتياجـات  (د)
الفقراء من النساء والرجال المسنين . 

 
القضية ٧: تأميـن الدخل والحماية الاجتماعية والوقاية من الفقر 

تشمل تدابير تأميـن الدخل والحماية الاجتماعية سواء أكانت تقوم على الاشـتراكات  - ٤٩
أم لا الخطط غير الرسميـة والخطـط المحكمـة التنظيـم. وهـي تشـكل جـزءا مـن قـاعدة للازدهـار 

الاقتصادي والتلاحم الاجتماعي لا مجرد تدابير ثانوية لمعالجة حالات وخيمة مؤقتة. 
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إن آثار العولمة والقيود المالية وازديـاد شيوخــة السـكان تعتـبر عمومـا مـن بـين عوامـل  - ٥٠
الضغط على نظم الحماية الاجتماعية. وللقدرة على مواصلة تأمين الدخل الملائـم أهميـة بالغـة. 
وفي البلدان النامية التي يقل فيها عدد النظم الرسمية للحماية الاجتماعيـة، فـإن السـكان عرضـة 
لصدمات الأسواق أو سوء الحــظ الفـردي الـذي يمثـل ضغطـا علـى المـوارد غـير الرسميـة لإعالـة 
الأسر. وفي البلدان التي تمر اقتصاداا بمرحلة انتقاليـة، ألقـت التحـولات الاقتصاديـة بقطاعـات 
كاملة من الســكان في الفقـر، ولا سـيما المسنــون والعديـد مـن الأسـر الـتي لديـها أطفـال. وفي 

المناطق التي تفاقم فيها التضخم، أصبحت المعاشات والادخارات بلا قيمة تقريبا. 
ويجب اتخاذ تدابير خاصة للحماية الاجتماعية من أجل التصدي لظــاهرة تفشـي الفقـر  - ٥١

في أوساط النساء، ولا سيما بين النساء المسنات. 
 

الهدف ١: وضع برامج تمكـن جميـع العمـال، بمـن فيـهم الذيـن يعملـون في القـطاع  - ٥٢
غــير المنظــم، مــن الحصــول علــى الحمايــة الاجتماعيــة الأساســية، بمــا في ذلــك معاشـــات 

الشيخوخة. 
الإجراءات 

تنفيـذ الالـتزام ٢ (د) مـن برنـامج عمـل كوبنهاغــن الـذي ينـص علـى وضـــع  (أ)
ـــة والاجتماعيــة الملائمــة  وتنفيـذ سياسـات ترمـي إلى توفـير الحمايـة الاقتصادي

للأشخاص في فترة الشيخوخة. 
كفالة المساواة بين الجنسين في نظم الحماية الاجتماعية.  (ب)

العمـل مـن أجـل أن تشـمل نظـم المعاشـات القائمـة علـى الاشـتراكات نســـبة  (ج)
متزايدة من العاملين في القطاعين المنظم وغير المنظم. 

وضـع برامـج مبتكـرة للحمايـة الاجتماعيـة لصـالح العـاملين خـــارج الاقتصــاد  (د)
المنظم، بمن فيهم العاملون بدون أجر في مجال الرعاية. 

ـــح  وضـع برامـج لتشـجيع عمـل المسنيــن مـن ذوي المـهارات المحـدودة، بمـا يتي (هـ)
استفادتـهم من نظم الحماية الاجتماعية. 

ضمــان ســلامة نظــم المعاشـــات الرسميـــة وقدرـــا علـــى الوفـــاء بالتزاماـــا  (و)
وشفافيتها. 

إنشاء إطار تنظيمي لتقديم المعاشات الخاصة والتكميلية.  (ز)
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ـــلاء عنايــة خاصــة للفئــات غــير  الهـدف ٢: تـأمين دخـل أدنى كـاف للمسـنين، وإي - ٥٣
المحظوظة اجتماعيا واقتصاديا. 

الإجراءات 
النظر في إنشاء نظـام عـام للمعاشـات غـير قـائم علـى الاشـتراكات يمـول مـن  (أ)

الضرائب ويمكن تعزيزه بنظام ذي صلة بالإيرادات. 
العمـل علـى وجـه الاسـتعجال مـن أجـــل تنظيــم الحمايــة الاجتماعيــة لتــأمين  (ب)
الدخل الأدنى للمسنين الذين ليس لديهم مـورد آخـر للـرزق، وخاصـة الذيـن 

يعيشون بمفردهم ويكونون أكثر عرضة للفقر. 
المحافظة على مستوى عيش المسنين بينما يتم إصلاح نظم المعاشات.  (ج)

ـــــات  اتخـــاذ تدابـــير لمكافحـــة آثـــار تفـــاقم التضخـــم علـــى ترتيبـــات المعاش (د)
والادخارات. 

 
القضية ٨: حالات الطوارئ 

في حالات الطوارئ مثل الكوارث الطبيعيـة والنــزاعات، يكـون النـاس كلـهم عرضـة  - ٥٤
للفقر. ويشتد وقع ذلك بصورة أخص على المسـنين الذيـن قـد يكونـون في منــأى عـن أهلـهم 
وأصدقائـهم أو الذيـن هـم أقـل قـدرة علـى إيجـاد الغــذاء والمـأوى. وعـلاوة علـى ذلـك، كثـــيرا 
ما تختل مصادر الأرزاق وتتفاقم المشاكل الصحية. وفي البلدان التي تمزقها الحـروب أو المنـاطق 
ــة  الـتي تتعـرض للقلاقـل المدنيـة أو السياسـية، يمكـن أن تكـون للـهجرة الاضطراريـة آثـار وخيم
جدا، ولا سيما عند عدم وجود وكالات الإغاثة الوطنية أو الدولية. وعندما تكـون وكـالات 
الإغاثـة حـاضرة، لا يحـدد المســـنون عمومــا بوصفــهم فئــة ضعيفــة. وفي الوقــت ذاتــه، تنحــو 
الحكومات ووكالات الإغاثة الدولية إلى إهمال المساهمة الإيجابية التي يمكن أن يقدمها المسـنون 

في مواجهة حالات الطوارئ وتعزيز التأهيل والإعمار. 
 

الهـدف ١: حصـول المسـنين علـى الغـــذاء والمــأوى والرعايــة الصحيــة في حــالات  - ٥٥
الكوارث الطبيعية والتراعات على قدم المساواة مع فئات السكان الأخرى. 

 
الإجراءات 

ـــة بالتشــرد الداخلــي الــتي تتضمــن إشــارة  الالـتزام بالمبـادئ التوجيهيـة المتعلق (أ)
خاصة إلى المسنين.  
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تحديد موقع كبار السن في حالات الطوارئ وتعيينهم وأخذ مساهمام بعـين  (ب)
الاعتبار في تقارير تقييم الاحتياجات. 

توعيـة موظفـي وكـالات الإغاثـة بالمسـائل الماديـة والصحيـة الخاصـة بالمســـنين  (ج)
وبوسائل تكييف دعم احتياجام الأساسية حسب متطلبام  

العمل من أجل كفالة حصول المسنين على الخدمات بصورة فعلية.  (د)
الإشارة بوضوح إلى المسنين في خطط الإغاثـة في حـالات الكـوراث ، بمـا في  (هـ)
ذلك الاستعداد للكوارث وإتاحـة التدريـب لعمـال الإغاثـة وتوفـير الخدمـات 

والسلع وتقديم المساعدة لهم.  
مساعدة المسنين على اسـتعادة روابطـهم العائليـة والاجتماعيـة ومعالجـة حالـة  (و)

الإجهاد التي يواجهوا بعد الصدمات. 
القيـام بعـد حصـول الكـوارث باسـتحداث آليـــات لــدرء اســتهداف المســنين  (ز)

واستغلالهم ماليا من قبل الانتهازيين المحتالين. 
 

ــق  الهـدف ٢: تعزيـز مسـاهمات المسـنين في انبعـاث اتمعـات المحليـة وإعمارهـا ورت - ٥٦
النسيج الاجتماعي في أعقاب حالات الطوارئ. 

الإجراءات 
مراعاة المسنين في توفير برامج الإغاثة والتأهيل داخل اتمعات المحلية، بمـا في  (أ)

ذلك تعيين المسنين المستضعفين ومساعدم. 
الاعتراف بقدرة المسنين باعتبار دور القيادة الذي ينهضون به داخـل الأسـرة  (ب)

واتمع في ميدان التربية والتواصل وحل التراعات. 
مسـاعدة المسـنين علـى اســـتعادة اكتفائــهم الاقتصــادي عــن طريــق مشــاريع  (ج)

التأهيل، وتشمل توليد الدخل وبرامج التعليم والأنشطة المهنية. 
ـــالات تعرضــهم للتشــرد  توفـير المشـورة والمعلومـات القانونيـة للمسـنين في ح (د)

واستلاب أراضيهم. 
إيـلاء عنايـة خاصـة للمسـنين في نطـاق برامـج ومجموعـــات المعونــة الإنســانية  (هـ)
المقدمــة في حــــالات التراعـــات وبعـــد انتهائـــها وإعـــادة التوطـــين القســـرية 

والكوارث الطبيعية. 
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إعداد أدلة علـى الممارسـات الـتي وظفـت فيـها إسـهامات المسـنين بنجـاح في  (و)
أعقاب حالات الطوارئ. 

 
التوجه الثاني ذو الأولوية: توفير الصحة والرفاه فـي سـن الشيخوخة 

العافية ميزة فردية جوهرية. كذلك فإن ارتفاع المستوى الصحي العـام لـدى السـكان  - ٥٧
له أهمية قصوى في النمو الاقتصادي للمجتمعـات وتنميتـها. إن البشـرية لا تنعـم كلـها بفوائـد 
العافية المتمثلة في طول العمر، والدليل على ذلك أن بلدانا بأكملها وبعـض فئـات السـكان مـا 

زالت تواجه معدلات مرتفعة من حيث الوفيات والأمراض في جميع الأعمار. 
إن منظمـة الصحيـة العالميـة تعـرف الصحـــة بكوــا عافيــة الجســم والعقــل والرفاهيــة  - ٥٨
الاجتماعيــة، وليســت فقــط هــي الســلامة مــن الأمــراض والعجــــز. ويتطلـــب الوصـــول إلى 
الشيخوخة في سلامة وعافية بذل جهد فردي علـى امتـداد الحيـاة ووجـود بيئـة مواتيـة لذلـك. 
وتتمثل مسؤولية الأفراد في اتباع أسلوب حياة صحي؛ ويتعين على الحكومة إيجاد بيئة داعمـة 
تساعد على النهوض بالصحة وتحقيق الرفاهيـة في جميـع الأعمـار بمـا فيـها مرحلـة الشـيخوخة. 
ومن الضروري كفالة استفادة المسنين مـن نفـس خدمـات الوقايـة والرعايـة الصحيـة والتـأهيل 
التي تستفيد منها الفئات الأخرى، نظرا للاعتبارات الإنسـانية والاقتصاديـة. وفي الوقـت ذاتـه، 

يجب توفير الخدمات الصحية الموجهـة تلبية للاحتياجات الخاصة للمسنين. 
وفي الوقـت الراهـن، تمـر منـاطق العـالم كلـها بفـترة انتقـال مـن حيـث انتشـــار الأوبئــة  - ٥٩
ــــراض المزمنـــة  تتمثــل في التحــول مــن انتشــار الأمــراض المعديــة والجرثوميــة إلى انتشــار الأم
والتنكسية. ومع ذلك، فإن العديد من البلدان النامية تتحمل عبئـا مزدوجـا يتمثـل في مكافحـة 
الأمراض المعدية سواء ما جد منها وما عاد للظهور، كفـيروس نقـص المناعـة البشـرية/متلازمـة 
نقص المناعة المكتسب (الإيدز) وداء السـل، في نفـس الوقـت الـذي تواجـه فيـه الخطـر المـتزايد 

الذي تشكله الأمراض غير المعدية. 
ودون الاهتمام الكافي على مستوى السياسة العامة فإن الحاجة المتنامية لتوفـير الرعايـة  - ٦٠
ـــتي  والعـلاج للمسـنين يمكـن أن تـؤدي إلى زيـادات كبـيرة في التكـاليف. وبوسـع السياسـات ال
تشجع الشيخوخة الناشطة وأساليب الحياة الصحية إلى جانب الرعاية الصحية وتدابـير الوقايـة 
على مدى الحياة أن تخفض مستويات العجز المقترن بالشيخوخة، وتـؤدي إلى تحقيـق وفـورات 

في الميزانية. 
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القضية ١: تعزيز الصحة والرفاهية على مدى الحياة 
تساهم برامج تعزيز الصحة في تشجيع الناس على مراقبـة صحتـهم والعمـل مـن أجـل  - ٦١
ـــرد الاســتراتيجيات الأساســية لتعزيــز الصحــة في ميثــاق أوتــاوا لتعزيــز الصحــة  تحسـينها. وت
ـــادة  (١٩٨٦). وقــد وضــع المؤتمــر الــدولي للســكان والتنميــة (١٩٩٤) أهدافــا تتمثــل في زي
سنوات الحياة الصحيـة وتحسـين نوعيـة الحيـاة للجميـع وخفـض معـدلات الوفيـات والأمـراض 
وزيادة العمر المتوقع لدى الولادة. ويمكن تحقيق هذه الأهداف بطريقـة أنجـع مـن خـلال تنفيـذ 
الإجـراءات الـتي أوصـت ـا منظمـة الصحـة العالميـة لتحسـين الصحـة العامـــة والحصــول علــى 

الرعاية الصحية الملائمة على السواء. 
وتمثل المساواة في الاستفادة من برامج تعزيز الصحة التي تشـمل الوقايـة مـن الأمـراض  - ٦٢
على مدى الحياة حجر الأساس في الشـيوخة الصحيـة. إن المنظـور الـذي يشـمل الحيـاة برمتـها 
يستدعي الاعتراف بأن أنشطة تعزيز الصحة والوقاية من المرض ينبغــي أن تركـز علـى المحافظـة 
على الاستقلالية والوقاية وتأخير المرض والعجز، فضلا عن تحسين نوعيـة حيـاة المسـنين الذيـن 
يعـانون أصـلا مـن العجـز. ورغـم التحسـن الحـــاصل في مجــال التشــريعات وتقــديم الخدمــات، 
لم تتحقق بعد في مناطق عديدة المساواة في الفرص لصالح النسـاء علـى مـدى الحيـاة. إن اتبـاع 
ـج يشـمل الحيـاة بكاملـها في تحقيـق الرفاهيـة في مرحلـة الشـيخوخة لـه أهميـة خاصـة بالنســـبة 
للنساء، حيث إن يواجـهن عقبـات علـى امتـداد الحيـاة، مـع مـا لذلـك مـن أثـر مـتراكم علـى 

رفاهيتهن الاجتماعية والاقتصادية وسلامتهن النفسية في السنوات المتأخرة من العمر. 
ويعـد الأطفـال والمسـنون أشـد تـأثرا بمختلـف ضـروب التلـوث البيئـي مـن الأشــخاص  - ٦٣
المتوسطة أعمارهم، كما أـم هـم الأكـثر عرضـة لخطـر التضـرر مـن أدنى مسـتويات التلـوث. 
وتؤدي الأحوال الطبيـة الناجمـة عـن التلـوث البيئـي إلى انخفـاض الإنتاجيـة وتمـس بنوعيـة حيـاة 
الأشخاص إذ يتقدمون في العمــر. كمـا يعـرض نقـص التغذيـة المسـنين لخطـر أكـبر، ويمكـن أن 
يؤثر سلبا في صحتهم وحيويتهم. ويمكن الحد من الأسـباب الأربعـة الرئيسـية في وفـاة المسـنين 
وإصابتهم بالعجز – وهي أمراض القلب والسرطان والاختناق والسكري – عـن طريـق تعزيـز 

الصحة وتدابير الوقاية من المرض التي تركز على التغذية والنشاط البدني. 
 

الهـدف ١: تعزيـز الصحـة والرفاهيـة وحمايتـهما علـى مـدى الحيـــاة وخفــض الآثــار  - ٦٤
المتراكمة للعوامل التي تزيد من خطر المرض في سن الشيخوخة. 

الإجراءات 
إعطاء الأولوية لسياسات القضاء على الفقر لتحسـين الحالـة الصحيـة للفقـراء  (أ)

والفئات المهمشة من السكان. 
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وضـع أهـداف تراعـي المنظـــور الجنســاني لتحســين الحالــة الصحيــة للمســنين  (ب)
وخفض معدلات العجز والوفاة بينهم. 

ـــة والاقتصاديــة الرئيســية الــتي تســاهم في الإصابــة  تحديـد العوامـل الاجتماعي (ج)
بــالمرض في المراحــل المتــأخرة مــن العمــر والتصــدي لهــا بالوســائل الصحيــة 

والاقتصادية والاجتماعية والقانونية. 
التركيز أولا على الأخطار الرئيسية المعروفة الناجمة عن عدم سـلامة العـادات  (د)
الغذائية وانعدام النشاط الجسمي وغير ذلك مـن ألـوان السـلوك غـير الصحيـة 
كالتدخين وتعاطي المشـروبات الكحوليـة، في أنشـطة تعزيـز الصحـة والتربيـة 

الصحية وسياسات الوقاية وحملات التوعية. 
تنفيذ تدابير ترمي إلى الحد من تسويق واستعمال المواد التي قد تكون ضـارة،  (هـ)
والعمـل بصـورة خاصـة علـى اتخـاذ إجـراءات شـاملة لمراقبـة تسـويق منتجــات 

التبغ واستعمالها وتقديم المساعدة للإقلاع عن التدخين في جميع الأعمار. 
خفض التعرض للتلوث على امتداد العمر بدءا بمرحلة الطفولة.  (و)

الحد من سوء استعمال الأدوية عن طريق اتخاذ تدابير تنظيمية وتربوية.  (ز)
 

الهدف ٢: وضع سياسات لوقاية المسنين من الاعتلال.  - ٦٥
الإجراءات 

وضع تدابير للتدخل المبكر للوقاية من حدوث المرض والعجز أو تأخيره.  (أ)
كفالة توافر برامج الوقاية والفحص الأساسيين المراعية لنوع الجنس وبأسـعار  (ب)

في متناول من تقدمت م السن. 
ـــة مــن أجــل  توفـير التدريـب والحوافـز لموظفـي الصحـة والخدمـات الاجتماعي (ج)
تقـديم المشـورة للأشـخاص الذيـن بلغـوا الشـــيخوخة وإرشــادهم إلى أســاليب 

الحياة السليمة والرعاية الذاتية. 
التنبه للخطر الناجم عن الانعزال الاجتماعي وخفض تأثيره في صحة المسـنين  (د)
من خلال دعم اتمعـات المحليـة ومجموعـات المسـاعدة المتبادلـة، بمـا في ذلـك 

حملات التوعية بواسطة الأقران وبرامج زيارة الجيران. 
تطبيق معايير السلامة المهنية التي تقي من وقوع الإصابـات في جميـع الأعمـار  (هـ)

وتعزيزها. 
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درء الإصابات عن طريق اتخاذ تدابير تحمـي الراجلـين، وتنفيـذ برامـج الوقايـة  (و)
من السقوط والإقلال إلى أدنى حد مـن مصـادر الخطـر داخـل المنـازل وتوفـير 

الإرشادات المتعلقة بالسلامة. 
 

الهدف ٣: توفير التغذية الملائمة لجميع المسنين.  - ٦٦
الإجراءات 

كفالة حصول المسنين على الماء النقي والغذاء السـليم علـى قـدم المسـاواة مـع  (أ)
الآخرين. 

ـــلاء  تشـجيع التغذيـة الصحيـة مـدى الحيـاة ابتـداء مـن مرحلـة الطفولـة، مـع إي (ب)
عناية خاصة لكفالة التغذية الملائمة للنساء خلال سنوات الإنجاب. 

إعداد أهداف وطنية في مجال التغذية ترمي إلى تشجيع التغذية المتوازنة لتوفـير  (ج)
الطاقة الملائمة ودرء النقص في العناصر المغذية الدقيقة، بالاستناد إلى الأغذيـة 

المحلية على الأفضل. 
إيـلاء عنايـة خاصـة لنقـص التغذيـة والأمـراض المقترنـة بـه لـدى وضـع وتنفيــذ  (د)

برامج تعزيز الصحة والوقاية لدى المسنين. 
توعية المسنين والجمهور العام، وخاصة أفراد الرعاية في القطاع غـير الرسمـي،  (هـ)
ــــن المـــاء  بالاحتياجــات الغذائيــة للمســنين، بمــا في ذلــك المقــادير الملائمــة م

والسعرات الحرارية والبروتينات والفيتامينات والمعادن. 
توفير خدمات طب الأسنان لدرء ومعالجة الاضطرابات التي قد تعوق الأكـل  (و)

وتسبب سوء التغذية. 
ـــة المخصصــة  دمـج الاحتياجـات الغذائيـة للمسـنين في منـاهج الـبرامج التدريبي (ز)

لجميع موظفي الصحة والرعاية. 
 

القضية ٢: توفير خدمات الرعاية الصحية للجميع وعلى قدم المساواة 
ـــة  إن الاسـتثمار في الرعايـة الصحيـة للمسـنين يسـاهم في تمديـد سـنوات تمتعـهم بالعافي - ٦٧
والنشاط. ويتمثل الهـدف الأساسـي في توفـير رعايـة شـاملة تـتراوح بـين برامـج تعزيـز الصحـة 
والوقاية من المرض وتوفير الرعاية الصحية الأساسية وعلاج الأمراض الحادة والرعاية اتمعيـة 
للمشاكل الصحية المزمنة والرعاية التلطيفية عند اية الحياة. وتتطلب الرعاية الفعالـة للمسـنين 

مراعاة العوامل الجسمية والعقلية والاجتماعية والروحية والبيئية. 
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وتمشـيا مـع إعـلان آلمـا آتـا، الـــتزمت الــدول الأعضــاء في الــدورة الاســتثنائية الرابعــة  - ٦٨
والعشـرين للجمعيـة العامـة المخصصـة للتنميـة الاجتماعيـة بتشـجيع وتحقيـق هـــدف الاســتفادة 
العامة والمتساوية من الرعاية الصحية الأساسية، مع بذل جهود خاصة لخفـض أوجـه التفـاوت 
المتصلة بالعمر. وتعني الرعاية الصحية الأساسية توفير خدمات الرعاية الصحية الأوليـة بتكلفـة 
تكون في متناول البلدان واتمعات المحليـة والأفـراد، مـن خـلال طـرق تكـون عمليـة وسـليمة 
من الناحية العلمية ومقبولة من الناحية الاجتماعية. وقد يواجـه المسـنون عقبـات ماليـة وماديـة 
وقانونية في الاستفادة من خدمات الرعاية الصحيـة. كمـا قـد يواجـهون التميـيز بسـبب العمـر 
في توفير الخدمات لأن علاجهم قد يعتبر أقل قيمة من علاج الشباب. وعلــى الصعيـد الـدولي، 
يمكـن أن يـؤدي تنفيـذ الاتفـاق المتعلـق بـالجوانب التجاريـة مـن حقـــوق الملكيــة الفكريــة لعــام 
ـــالأخص علــى الصحــة  ١٩٩٤ إلى ارتفـاع أسـعار المسـتحضرات الصيدليـة، وانعكـاس ذلـك ب

العامة في البلدان النامية والبلدان التي تمر اقتصاداا بمرحلة انتقالية. 
ويمكــن للشــراكات بــين الحكومــة واتمــع المــدني والشــــركات الخاصـــة، وخاصـــة  - ٦٩
المنظمات غير الحكومية ومنظمات اتمع المحلي، أن تساعد في سد الثغرات القائمـة في ميـدان 
تقديم الخدمات. ومع ذلك فإن من الجوهري الاعتراف بأن الخدمات غير الرسمية الـتي تقدمـها 
الأسـر واتمعـات المحليـة لا يمكـن أن تحـل محـل نظـام فعـال للصحـة العامـة، سـواء كـان ذلــك 
النظام يقوم أو لا يقوم على شراكة متعددة الجهات الفاعلة، كما أن من مسؤولية الحكومـات 

وضع معايير الرعاية الصحية للجميع ورصدها. 
 

الهدف ١: إزالة أوجه التفاوت علـى أسـاس العمـر ونـوع الجنـس لكفالـة اسـتفادة  - ٧٠
المسنين من الرعاية الصحية على قدم المساواة مع الآخرين. 

الإجراءات 
توخـي المسـاواة في توزيـع المـوارد الصحيـة علـى المسـنين؛ والعمـل علـى وجــه  (أ)
الخصوص على خفض أوجه التفاوت في استفادة الفقراء المسنين من الرعايـة، 
مــن خــلال خفــض أو إزالــة رســوم الاســتعمال وتوفــير خطــــط التأمينـــات 

والحصول على الأدوية الأساسية بسعر في المتناول. 
السعي إلى التفاوض بشأن اتفاقات ثنائيـة ومتعـددة الأطـراف بشـأن الرخـص  (ب)
الإلزاميـة والصـــادرات الموازيــة للأدويــة الأساســية لتلبيــة الحاجــة الضروريــة 

للعلاج. 
تثقيف وتمكين المسنين من الاستخدام الفعال للخدمات الصحية واختيارها.  (ج)
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تطبيق وإنفاذ الاتفاقيـات القائمـة لحمايـة حقـوق المسـنين في الرعايـة الصحيـة  (د)
الأساسية وللقضاء على التمييز على أساس العمر في الرعاية الصحية. 

استخدام أساليب التكنولوجيا، كـالتطبيب عـن بعـد، لخفـض أوجـه التفـاوت  (هـ)
الجغرافية والسوقية في الحصول على الرعاية الصحية في المناطق الريفية. 

 
الهـدف ٢: تطويـر وتعزيـز خدمـات الرعايـة الصحيـة الأساســـية لتلبيــة احتياجــات  - ٧١

المسنين وكفالة دمجهم في العملية. 
الإجراءات 

إعطـاء الأولويـة القصـوى لاسـتفادة المسـنين مـــن الرعايــة الصحيــة الأساســية  (أ)
وإنشاء برامج للرعاية الصحية داخل اتمعات المحلية. 

تنفيـذ الـتزام الـدورة الاسـتثنائية الرابعـة والعشـرين للجمعيـة العامـة المتمثــل في  (ب)
بلوغ هدف استفادة الجميع من الرعاية الصحيـة الأوليـة علـى قـدم المسـاواة، 
وبذل جهود خاصـة لتصحيـح أوجـه التفـاوت، في جملـة أمـور، تلـك المتصلـة 

بالعمر. 
دعم اتمعات المحلية في توفير خدمات الرعاية الصحية للمسنين.  (ج)

دمج الطب التقليدي في برامج الرعاية الصحية الأساسية حيثمـا يكـون ذلـك  (د)
مناسبا ومفيدا. 

ـــــاملين في مجــــال الرعايــــة الصحيــــة الأساســــية والأخصــــائيين  تدريـــب الع (هـ)
الاجتماعيين على المبادئ الأساسية لعلم الشيخوخة. 

 
الهدف ٣: توفير رعاية صحية شاملة لتلبية احتياجات المسنين.  - ٧٢

الإجراءات 
استحداث آليات تنظيمية لوضع معايير مناسبة للرعاية الصحية للمسنين.  (أ)

تنفيذ استراتيجيات للتنمية اتمعية تحدد قاعدة للتقدير المنتظـم للاحتياجـات  (ب)
من أجل تخطيط البرامج المحليـة في مجـال الصحـة وتنفيذهـا وتقييمـها. وينبغـي 

أن تشمل القاعدة إسهامات المسنين. 
زيادة تنسيق الرعاية الصحية الأساسية والخدمات الاجتماعية.  (ج)
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تدريب العاملين في مجال الخدمات الصحية والاجتماعيـة علـى نمـاذج للرعايـة  (د)
الصحية الأساسية تتضمن إسهامات المسنين. 

تشجيع استخدام مقدمي الرعاية الصحيـة التقليديـة حيثمـا اعتـبرت خدمـام  (هـ)
مأمونة وفعالة. 

تمكـين الأشـــخاص حيثمــا أمكــن مــن المــوت في كرامــة في مكــان يحددونــه  (و)
ــــدر  بأنفســهم، وبصحبــة أنــاس يختــاروم بأنفســهم، ودون كــرب أو ألم ق

الإمكان. 
الهـدف ٤: إشـراك المسـنين في وضـع وتعزيـز خدمـات الرعايـة الصحيــة الأساســـية  - ٧٣

والطويلة الأجل. 
الإجراءات 

إشراك المسنين في تخطيط برامج الرعاية الصحية وتنفيذها وتقييمها.  (أ)
توعية مقدمي الخدمات الصحية بضرورة الإشراك الكامل للمسـنين في وضـع  (ب)

القرارات المتصلة برعايتهم. 
الاستفادة من قدرات المسنين في إطار الخدمـات الصحيـة الأساسـية والطويلـة  (ج)

الأجل. 
 

القضيــة ٣: المســنون وفــيروس نقــص المناعـــة البشـــرية/متلازمـــة نقـــص المناعـــة المكتســـب 
(الإيدز) 

لا تشمل البيانات الوطنيـة والدوليـة المتعلقـة بمعـدلات الإصابـة بفـيروس نقـص المناعـة  - ٧٤
البشرية ومتلازمة نقص المناعة المكتسب (الإيدز) إلا الأشخاص الذيـن تتجـاوز أعمـارهم ٤٩ 
سـنة. وحـتى إذا مـا تركـت جانبـا جميـع العراقيـل الثقافيـة والاجتماعيـة والتمييزيـة علـى أســاس 
العمر التي تحول دون الاعتراف بوجـود الأمـراض الـتي تنتقـل بالاتصـال الجنسـي بـين المسـنين، 
وبذلت محاولة لتشـخيصها، فـإن تشـخيص فـيروس نقـص المناعـة البشـرية يكـون أشـد صعوبـة 
نظرا لأن أعراض المرض قد تعزى خطأ إلى متلازمات أخرى من متلازمات نقص المناعـة الـتي 
تصيب المسنين. ويمكن أن يكون المسنون أكثر عرضة للإصابــة بفـيروس نقـص المناعـة البشـرية 
ـرد كوـم لا يسـتهدفون بحمـلات التوعيـة العامـة ولا يسـتفيدون بالتـالي مـن التثقيـف فيمـــا 

يتعلق بكيفية حماية أنفسهم. 
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الهـدف ١: تحسـين تقييـم أثـر فـيروس نقـص المناعـة البشـرية/متلازمـة نقـص المناعــة  - ٧٥
المكتسب (الإيدز) على صحة المسنين، سواء بالنسبة للمصابين أو للمسنين الذين يقدمـون 

الرعاية للمصابين أو لمن يخلفوم من أفراد الأسرة. 
الإجراءات 

إزالة الحد العمري في جمـع وتصنيـف البيانـات المتعلقـة بفـيروس نقـص المناعـة  (أ)
البشرية/متلازمة نقـص المناعـة المكتسـب (الإيـدز) للحصـول علـى معلومـات 

دقيقة عن مدى الإصابة/بالإيدز بين المسنين. 
ـــا في  إيـلاء اهتمـام خـاص للمسـنين الذيـن يقدمـون الرعايـة لمرضـى الإيـدز، بم (ب)
ذلـك جمـع البيانـات الكميـــة والنوعيــة المتعلقــة بالحالــة الصحيــة لمســنين مــن 

مقدمي الرعاية وباحتياجام. 
 

ــــة  الهــدف ٢: إتاحــة المعلومــات الملائمــة والتدريــب علــى مــهارات تقــديم الرعاي - ٧٦
ــــيروس نقـــص المناعـــة  والرعايــة الطبيــة والدعــم الاجتمــاعي لصــالح المســنين المصــابين بف
البشرية/متلازمة نقص المناعة المكتسـب (الإيـدز) وأولئـك الذيـن يقدمـون الرعايـة لغـيرهم 

من المصابين. 
الإجراءات 

تنقيح استراتيجيات الصحة العامة والاستراتيجيات الوقائيـة التثقيفيـة في مجـال  (أ)
سبل الوقاية من فيروس نقص المناعة البشرية/متلازمة نقـص المناعـة المكتسـب 

(الإيدز) ومخاطره، بحيث تشمل كبار السن؛ 
توفير التدريب لمقدمي الرعاية مـن كبـار السـن لمسـاعدم علـى تقـديم رعايـة  (ب)

فعالة مع تقليل التأثيرات السلبية المحتملة على صحتهم ورفاهيتهم. 
 

الهدف ٣: تعزيز مساهمة كبار السن في التنميـة، في إطـار دورهـم كرعـاة للأطفـال  - ٧٧
المصابين بأمراض مزمنة، بما فيها فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز، وكأهلٍ بدلاء. 

الإجراءات 
استعراض الآثار الاقتصادية لفيروس نقــص المناعـة البشـرية/الإيـدز علـى كبـار  (أ)
السـن، لا سـيما دورهـــم كقــائمين بالرعايــة حســب المتفــق عليــه في إعــلان 

الالتزام المتعلق بفيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز. 
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إدخال سياسات تتعلـق بتقـديم المسـاعدة العينيـة والرعايـة الصحيـة والقـروض  (ب)
للقـائمين بالرعايـة مـن كبـار السـن لمسـاعدم علـى تلبيـــة احتياجــات الأبنــاء 

والأحفاد وفقا لإعلان الألفية. 
تعزيز التعاون بين الوكالات والمنظمات غير الحكومية التي تعمل مع الأطفـال  (ج)
والشــباب وكبــار الســـن بشـــأن المســـائل المتعلقـــة بفـــيروس نقـــص المناعـــة 

البشرية/الإيدز. 
إجـراء دراسـات لإبـراز نوعيـة المســـاهمة الــتي يمكــن أن يقدمــها كبــار الســن  (د)

للتنمية في البلدان المتضررة من فيروس نقص المناعة البشرية/الإيدز. 
 

القضية ٤: تدريب القائمين بالرعاية 
لا يتوافـر التدريـب، في بلـدان عديـدة للمـهنيين بمـا فيـهم الأطبـاء العـــاملين مــع كبــار  - ٧٨
ــــا إلى الوعـــي بالمســـائل  الســن. لــذا يفتقــر المتخصصــون في اــال الطــبي ومســاعدوهم غالب
والمشكلات الصحية الخاصة بكبار السن والفهم لها. وفي بعض البلدان المتقدمة النمـو لا يـزال 
التدريـب علـى النواحـي الطبيـة الخاصـة بكبـار السـن غـير كـاف كمـا أنـه يفضـل عـــادة البعــد 
الاجتماعي للشيخوخة. وهناك حاجة ملحة على الصعيد العالمي لزيادة فرص التعلــم في ميـدان 
طب الشيخوخة وعلم الشيخوخة أمام جميع المختصين في القطاع الطبي ممن يعملون مـع كبـار 
السـن، وتوسـيع نطـاق الـبرامج التعليميـة المتعلقـة بالصحـة وكبـار السـن المتاحـة للمختصــين في 
قطـاع الخدمـة الاجتماعيـــة. كذلــك يحتــاج القــائمون علــى الرعايــة بشــكل غــير نظــامي إلى 

الحصول على المعلومات وعلى التدريب الأساسي في مجال رعاية كبار السن. 
 

الهـدف ١: توفـير معلومـات أفضـل وتدريـب أحســـن للمختصــين في اــال الطــبي  - ٧٩
ومجال الرعاية الاجتماعية ومساعديهم فيما يتعلق باحتياجات كبار السن. 

الإجراءات 
وضـع برامـج تدريبيـة تتعلـق بعلـم وطـب الشـيخوخة والـترويج لهـا ومســـاندة  (أ)

البلدان النامية في هذه الجهود. 
إمداد القائمين على الرعايـة بشـكل غـير نظـامي بالتعليمـات الأساسـية بشـأن  (ب)

رعاية كبار السن. 
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التأكد من أن مقدمي الرعاية الطبية والخدمات الاجتماعية يتلقون المعلومـات  (ج)
الأساسـية فضـلا عـن المعلومـات المتخصصـة فيمـا يتعلـق بصحـة كبـار الســن، 

حسب الاقتضاء. 
تزويد المختصين في الرعاية الطبية والاجتماعية ببرامج التعليم المستمر المتعلقـة  (د)

بصحة كبار السن ورفاهيتهم ورعايتهم. 
توسيع نطاق التعليم المتخصص في مجالي علم الشـيخوخة وطـب الشـيخوخة،  (هـ)
بما في ذلك عن طريق بذل جهود خاصة من أجـل زيـادة عـدد الملتحقـين مـن 

الطلاب ذين االين. 
 

القضية ٥: احتياجات الصحة العقلية لكبار السن 
تمثل مشاكل الصحة العقلية الأسباب الرئيسية للإعاقة وتدهور نوعيـة الحيـاة في العـالم  - ٨٠
ــأخرة إلى  أجمـع، حيـث يمكـن أن تـؤدي التغـيرات المختلفـة الـتي تطـرأ علـى الإنسـان في سـن مت
الاكتئـاب الـذي يتـم تجاهلـه غالبـا أو يشـخص بشـكل خـاطئ لـدى كبـار الســـن. وبرغــم أن 
احتمالات الإصابة بالاكتئاب ومرض الزهايمر وغيرهما مـن الأمـراض الـتي تسـبب العتـه تـتزايد 
لدى كبار السن فإن مشاكل الصحة العقلية ليست ملازمة بالضرورة لتقدم السن. ومع ذلـك 
يمكن توقع حدوث زيادة ملحوظة في عـدد كبـار السـن المصـابين بـأمراض عقليـة كالاكتئـاب 

والعته بسبب ارتفاع سن السكان. 
 

الهدف: تطوير الخدمات الشـاملة لرعايـة الصحـة العقليـة ابتـداء بالوقايـة ووصـولا  - ٨١
إلى العلاج المبكر، وتوفير الخدمات العلاجية وإدارة مشكلات الصحـة العقليـة لـدى كبـار 

السن. 
الإجراءات 

وضع استراتيجيات وطنية وإقليمية دف إلى التصدي للأمـراض العقليـة الـتي  (أ)
تصيب كبار السن، بما في ذلك أساليب التشخيص والعـلاج وبرامـج تدريـب 
المتخصصـين والتدريـب علـى العـلاج النفسـي وتدريـب أفـــراد أســرة المريــض 

الذين يقدمون له الرعاية. 
تطوير برامج فحـص الصحـة الجسـدية والعقليـة لاكتشـاف عنـاصر الخطـر في  (ب)

مرحلة مبكرة من المرض. 
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توفير برامج لمساعدة المصابين بمرض الزهايمر وغيره من الأمراض العقليـة الـتي  (ج)
تعزى إلى أسباب أخرى للعتـه علـى البقـاء ببيوـم لأطـول فـترة ممكنـة وتلبيـة 

احتياجام الخاصة. 
وضع برامج لدعم المسـاعدة الذاتيـة وتوفـير الرعايـة الترويجيـة للمـرض وأفـراد  (د)

أسرهم وغيرهم من القائمين على الرعاية. 
– الاجتمـاعي لمسـاعدة المرضـى علـى الاندمـاج  وضع برامج للعلاج النفسـي  (هـ)

من جديد في اتمع بعد خروجهم من المستشفيات. 
إنشاء مرافق آمنة للإقامة تلــبي احتياجـات المرضـى الذيـن يعـانون مـن أمـراض  (و)

عقلية خطيرة. 
نشــر المعلومــات العامــة عــن أعــراض الأمــراض العقليــة وعلاجــها وآثارهـــا  (ز)

وتطوراا المحتملة. 
القضية ٦: كبار السن والإعاقة 

تـتزايد احتمـالات الإصابـة بـالضعف والإعاقـة مـع تقـدم السـن. والســـيدات المســنات  - ٨٢
معرضات بشكل خاص للإصابة بإعاقـة عندمـا يتقـدم ـن العمـر نتيجـة مظـاهر عـدم المسـاواة 
بـين الجنسـين الـتي يتعرضـن لهـا علـى مـر السـنين. وفي بعـض الحـالات تحـدث الإعاقـــة في ســن 
متأخرة. وفي حالات أخرى يعيش الأشخاص الذين يصـابون بالإعاقـة في سـن صغـيرة فـترات 

أطول ويحتاجون إلى المساعدة والحماية لفترات زمنية طويلة. 
ـــير منــاخ يراعــي ظــروف الإعاقــة والســن مســائل  وتصبـح يئـة فرصـة العـلاج وتوف - ٨٣
ضرورية لتشجيع كبار السن المعاقين على الاستقلال وتمكينهم من المشـاركة الكاملـة في جميـع 
الأنشطة الاجتماعية. ويعـد تقـدم سـن الأشـخاص المصـابين بإعاقـات إدراكيـة مـن الأولويـات 
التي يجب مراعاا عند وضع سياســات لأن الحيـاة يمكـن أن تمتـد ـم بعـد وفـاة القـائمين علـى 

رعايتهم من ذويهم أو قد يصبح هؤلاء أضعف من أن يقوموا على خدمتهم. 
ــاقين  الهـدف: المحافظـة علـى الحـد الأقصـى مـن القـدرات الوظيفيـة لكبـار السـن المع - ٨٤

طوال حيام وتشجيعهم على المشاركة الكاملة في اتمع. 
الإجراءات 

تخصيص مكان علـى الصعيـد العـالمي للمسـائل المتعلقـة بكبـار السـن المعـاقين،  (أ)
ولا سيما في جداول أعمال الهيئات الوطنية المسـؤولة عـن تقريـر السياسـات، 

والتنسيق مع كل من المعاقين وكبار السن. 
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ـــة تراعــي مســألتي  وضـع سياسـات وتشـريعات وخطـط وبرامـج وطنيـة ومحلي (ب)
الجنـس والسـن لمنـع حـدوث الإعاقـات وتضـع في الاعتبـار العوامـــل الصحيــة 

والبيئية والاجتماعية. 
توفير التأهيل لكبار السن الذين أصيبوا بإعاقات نتيجة الصراع المسلح.  (ج)

ـــع المحلــي لتوفــير التوعيــة بأســباب الإعاقــة  وضـع برامـج علـى مسـتوى اتم (د)
والمعلومات عن كيفية الوقاية منـها في مراحـل العمـر المختلفـة. وتوفـير أنـواع 
ـــتي يمكــن أن تخفــض معــدلات  العـلاج الـتي تراعـى فيـها فعاليـة التكـاليف وال
الإعاقـة، مثـل إزالـة الميـاه البيضـاء مـن العـين وتغيـير مفصـــل الحــوض وزيــادة 

تيسيرها لجميع كبار السن. 
وضع المواصفات وتوفير الأجــواء الـتي تراعـي عنصـر السـن وتسـاعده في منـع  (هـ)

حدوث الإعاقات أو تفاقمها. 
تشجيع توفير خيـارات الإقامـة لكبـار السـن المعـاقين بمـا لا يشـكل قيـدا علـى  (و)

استقلالهم. 
توفير التأهيل والرعاية المناسبة لكبـار السـن المعـاقين وكذلـك للمعـاقين الذيـن  (ز)
تتقــدم ــم الســن كــي يحصلــــوا علـــى حقوقـــهم في الخدمـــات والمســـاعدة 

والاندماج الكامل في اتمع. 
 

التوجه الثالث ذو الأولوية: يئة بيئة تمكينية وداعمة لجميع الأعمار 
 

كانت يئة بيئـة تمكينيـة للتنميـة الاجتماعيـة أحـد الأهـداف الرئيسـية الـتي تم الاتفـاق  - ٨٥
عليـها خـلال مؤتمـر القمـة العـالمي المعـني بالتنميـة الاجتماعيـة. وقـد تجـدد ذلـك وتعـــزز خــلال 
الـدورة الاسـتثنائية الرابعـة والعشـــرين للجمعيــة العامــة المعنيــة بالتنميــة الاجتماعيــة. ويشــمل 
الالتزام شروطا أساسية لإطار العمل من قبيل النظم السياسية القائمة على المشاركة والشـفافية 
والمسؤولية والتطبيق العملي لحقوق الإنسان المتفق عليـها والـتي لا تتجـزأ، وزيـادة المسـاعدات 
الخارجية للبلدان النامية عـن طريـق المسـاعدات الإنمائيـة الرسميـة وتخفيـف الديـون، والاعـتراف 
بأهمية التفاعل بين السياسات البيئية والاقتصادية والاجتماعية، وتحسين قدرات البلـدان الناميـة 
والبلـدان الـتي يمـر اقتصادهـا بمرحلـة انتقاليـة علـى الوصـول إلى أسـواق البلـدان المتقدمـة النمــو، 
وتخفيف الآثار السلبية للتقلبات الماليـة الدوليـة. وسـيمكن تنفيـذ هـذه الجوانـب المتعلقـة بتهيئـة 
بيئة تمكينية وغيرها، وما تسهم فيه مـن نمـو اقتصـادي وتنميـة اجتماعيـة، مـن تحقيـق الأهـداف 

والسياسات المتفق عليها في استراتيجية العمل الدولية الحالية. 



01-5247933

E/CN.5/2001/PC/L.9

كمــا أن الالــتزام بتعزيــز السياســات والــبرامج مـــن أجـــل إيجـــاد مجتمعـــات شـــاملة  - ٨٦
– النساء والرجال والأطفال والشباب وكبار الســن – أمـر ضـروري. وأيـا  ومتماسكة للجميع 
كانت ظروف كبار السن فمن حقـهم جميعـا العيـش في بيئـة تعـزز قدراـم. وبرغـم أن بعـض 
كبار السن يحتاجون إلى مستوى عال من المساعدة والرعاية الجسدية، فالأغلبية تريـد أن تظـل 
نشطة ومنتجة وهي قادرة على ذلك. ومطلـوب سياسـات تمكِّـن كبـار السـن مـن المسـاهمة في 
اتمع وتساعدهم على ذلك. ويشمل ذلك تيسير حصولهم علـى الخدمـات الأساسـية كالميـاه 
النقية والغذاء المناسب. ويحتاج الأمـر إلى سياسـات تعـزز نمـو الأشـخاص واسـتقلاليتهم طـوال 
حيـام وتدعـم في الوقـت ذاتـه المؤسســات الاجتماعيــة القائمــة علــى مبــادئ المعاملــة بــالمثل 
ــــؤدي دورا مركزيـــا في صياغـــة وتنفيـــذ  والاعتمــاد المتبــادل. ويجــب علــى الحكومــات أن ت
السياسـات الـتي تشـجع مثـل هـذه البيئـة التمكينيـة، لكنـها تشـرك اتمـع المـدني وكبـار الســن 

أنفسهم فيها. 
 

القضية ١: البيئة السكنية والمعيشية 
حدد إعلان استانبول بشأن المستوطنات البشرية وجدول أعمـال الموئـل هـدف توفـير  - ٨٧
المأوى المناسب لكل شخص والمستوطنات البشرية المستدامة في عالم يتحول إلى الحضر. وأقـر 
الإعلان أيضا الحاجة الملحة لتحسين نوعية المستوطنات البشرية. وللسكن والبيئة المحيطة أهميـة 
خاصـة بالنسـبة لكبـار السـن بسـبب عنـاصر مثـل سـهولة الوصـول والسـلامة، والعـبء المــادي 

لإدارة المترل، فضلا عن الأمن العاطفي والنفسي المهم الذي يوفره المسكن. 
وفي البلدان النامية، يحدث نمو سريع في تعداد كبار السن في سياق التحضـر المسـتمر،  - ٨٨
ـــرون إلى  لكـن عـددا مـتزايدا مـن الأشـخاص الذيـن يتقـدم ـم السـن في المنـاطق الحضريـة يفتق
سكن وخدمات في حدود إمكانيام. وفي الوقت نفسه يـتزايد عـدد الأشـخاص الذيـن يتقـدم 
م السن وهم بمفردهم في مناطق ريفية، بدلا مـن أن يكونـوا في بيئـة تقليديـة محـاطين بالعائلـة 

الكبيرة. وهم يعيشون غالبا بمفردهم بدون وسائل نقل مناسبة ولا أجهزة مساعدة. 
ــار  وفي البلـدان المتقدمـة النمـو يشـكل توفـير البيئـة السـكنية وسـائل النقـل المناسـبة لكب - ٨٩
السن شاغلا متزايدا. فالتوسعات السكنية تصمم عادة بحيث تناسب الأسر الشـابة الـتي تمتلـك 
وسـائل نقـل خاصـة ـا. وتمثـل وســـائل النقــل مشــكلة في المنــاطق الريفيــة، لأن كبــار الســن 
يعتمدون بشكل متزايد على المواصلات العامة كلما تقدمت م السـن، وهـي غالبـا لا تتوافـر 
بشكل ملائم في المناطق الريفية. علاوة على ذلك، قد يستمر بعـض كبـار السـن في العيـش في 
مساكن يعجزون عن تدبير شؤوا بعد استقلال الأبناء عنهم أو بعد وفاة الزوجة أو الزوج. 
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الهدف ١: الترويج لفكرة �بقاء المسنين في أماكنهم� في اتمـع المحلـي مـع مراعـاة  - ٩٠
الأفضليات الشخصية وتوفير البدائل السكنية بتكلفة مناسبة لكبار السن. 

الإجراءات 
تشجيع قيام تجمعات تتكامل فيها الأعمار.  (أ)

تنسيق الجهود المشتركة بـين عـدة قطاعـات لدعـم اسـتمرار الاعتمـاد المتبـادل  (ب)
بين كبار السن وأسرهم ومجتمعام المحلية. 

تشجيع الاستثمار في البنية الأساسية المحليـة كـالمواصلات والصحـة والصـرف  (ج)
الصحي والأمن، المصممة لخدمة مجتمعات متعددة الأجيال. 

الأخـذ بسياسـات ومبـادرات في الدعـم تيسـر وصـول كبـار السـن إلى الســلع  (د)
والخدمات والأصدقاء. 

العمل على تخصيص مساكن عامة لكبار السن بشكل عادل.  (هـ)
ربـط المسـاكن ذات التكلفـة المناسـبة بخدمـات المسـاعدة الاجتماعيــة لضمــان  (و)
تحقيق التكامل بين الترتيبات المعيشية والرعاية طويلـة الأجـل وفـرص التفـاعل 

الاجتماعي. 
الهـدف ٢: تحسـين تصميـم المسـاكن والبيئـة المحيطـة لتشـجيع المعيشـة المسـتقلة عــن  - ٩١

طريق مراعاة احتياجات كبار السن، وخاصة المعاقين منهم. 
الإجراءات 

التأكد من خلو المساحات الحضرية الجديدة مـن الحواجـز الـتي تعـوق الحركـة  (أ)
والدخول. 

تشجيع استخدام خدمـات التكنولوجيـا والتـأهيل المصممـة لدعـم الاسـتقلال  (ب)
المعيشي. 

تلبية الحاجة إلى إقامة مساكن مشتركة ومتعددة الأجيـال مـن خـلال تصميـم  (ج)
المساكن والأماكن العامة. 

وضع قاعدة بيانـات تضـم خططـا للإسـكان تراعـي عنصـري السـن والإعاقـة  (د)
لكبار السن والمعاقين. 

 



01-5247935

E/CN.5/2001/PC/L.9

الهدف ٣: إتاحة وسائل النقل الميسرة وذات الأجرة المناسبة لكبار السن.  - ٩٢
الإجراءات 

توفير خدمات النقل العام الفعالة في المناطق الريفية والحضرية.  (أ)
تيسير التوسع في وسائل النقل العام والخاص البديلة في المناطق الحضرية، مثـل  (ب)

المكاتب التجارية ومكاتب الخدمات التي تغطي الأحياء. 
تشـجيع تصميـم طـرق أكـثر أمانـا واسـتحداث أنـواع جديـدة مـن الســيارات  (ج)

تلبي احتياجات كبار السن والمعاقين. 
تمكين كبار السن من التنقل عن طريق القيادة طالما كان ذلــك آمنـا والتحـول  (د)
إلى خيارات أخرى، من بينها وسائل النقل العام، حينمـا يعجـزون عـن قيـادة 

السيارات. 
 

القضية ٢: الرعاية 
تقدم معظم أشكال الرعاية بشكل غير رسمي. وحتى في البلـدان الـتي تنتـهج سياسـات  - ٩٣
رسميـة متطـورة للرعايـة، تكفـل الروابـط القائمـة بـين الأجيـال ومفـهوم المعاملـة بـالمثل أن تظــل 
معظم أشكال الرعاية غير رسمية. ولا يزال التقدم في السـن في اتمـع المحلـي هدفـا أسمـى لكـل 
شخص في جميع البلدان. على أن تقديم الرعايـة الأسـرية دون مقـابل يشـكل في بلـدان عديـدة 
ضغوطا اقتصادية واجتماعية جديدة بالنسبة لمـن يقدموـا. وبـدأ الاعـتراف الآن بالأعبـاء الـتي 
تتحملها النساء، وعلى وجه الخصوص، اللواتي مـا زلـن يوفـرن الجـزء الأكـبر مـن الرعايـة غـير 
الرسمية. وتتحمل القائمات على الرعاية من النساء الأعباء المالية الناجمة عن ضعف المعاشـات، 
بسبب التغيب عن سوق العمل وتجاوزهن في الترقيات وانخفاض الدخول. كما يتحملن أيضـا 
الأعباء الجسمانية والوجدانية الناجمة عن ضغوط التوفيق بين واجبـات العمـل والبيـت. ويـزداد 

الوضع تعقيدا بالنسبة للنساء اللاتي يتحملن مسؤوليات رعاية الأطفال وكبار السن. 
وفي منـاطق عـدة مـن أفريقيـا، أجـبر انتشـار فـيروس نقـص المناعـة البشـرية المكتســـب/  - ٩٤
الإيـدز نسـاء مسـنات، يعشـن بـالفعل في ظـروف صعبـة، علـى تحمـل الأعبـاء الإضافيـة لرعايــة 
أبنـاء وأحفـاد أصيبـوا ـذا المـرض، وأحفـاد أصبحـوا يتـامى بسـبب الإيـدز. وبينمـا كـــان مــن 
الطبيعي أن يتولى الأبناء الناضجون رعاية ذويـهم المسـنين، وجـد العديـد مـن المسـنين أنفسـهم 
يتحملـون مسـؤولية رعايـة أطفـال قُصـر علـى نحـو غـــير متوقــع أو أصبحــوا يعولــون بمفردهــم 

أحفادهم. 
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وخــلال العقديــن المــاضيين، أصبحــت رعايــة اتمــع المحلــي للمســنين وبقــــاؤهم في  - ٩٥
أماكنهم بعد تقدمهم في السن هدفا للسياسات الـتي تنتهجـها حكومـات عـدة. وكـان الدافـع 
الأساسي ماليا في بعض الأحيان، لأنه استنادا إلى الافتراض بأن العائلات ستوفر الجـزء الأكـبر 
من الرعاية في الحالة الأولى فإنه يتوقع أن تكـون رعايـة اتمـع المحلـي للمسـنين أقـل كلفـة مـن 
رعايتهم في أماكن إقامتهم. وإن كانت الميزة الاقتصادية لرعاية اتمـع المحلـي سـتتراجع مـا لم 
تتوافـر الرعايـة الأسـرية. وبـدون المسـاعدات المناسـبة، سـيصبح القـــائمون بالرعايــة مــن أفــراد 
ـــة لرعايــة اتمــع المحلــي، إن  الأسـرة مثقلـين بالأعبـاء. عـلاوة علـى ذلـك، تفتقـر النظـم الرسمي
وجدت، للكفاءة اللازمة بسبب نقـص المـوارد والتنسـيق. ومـن ثم يمكـن أن تصبـح الرعايـة في 
ـــك الرعايــة.  محـل الإقامـة خيـارا أفضـل سـواء للمسـن الـذي يحتـاج إلى رعايـة أو لمـن يقـوم بتل
ونظرا لهذه المسائل كلـها، يسـتحب توفـير سلسـلة متصلـة مـن خيـارات الرعايـة ذات التكلفـة 
المناسبة، بدءا من الرعايـة الأسـرية ووصـولا إلى الرعايـة المؤسسـية. وفي النهايـة، فـإن مشـاركة 
ـــد اختيــار أكــثر هــذه  المسـنين في تقييـم احتياجـام ومراقبـة الخدمـات المقدمـة أمـر حيـوي عن

الخيارات فعالية. 
 

توفير سلسلة متصلة من مصادر تقديم الرعاية لكبار السن.  - ٩٦
الإجراءات 

كفالة تقديم رعاية تعتمد على اتمع المحلي لدعم الرعاية الأسرية.  (أ)
تيسير حصول كبار السن الذين يعيشون بمفردهـم علـى رعايـة طويلـة الأجـل  (ب)
تعتمـد علـى اتمـع المحلـي، بغيـة تمديـد الفــترة الــتي يســتطيعون فيــها العيــش 
بشكل مستقل وتقليل حاجتـهم إلى المستشـفيات وتـأجيل انتقـالهم إلى بيـوت 

المسنين. 
تقديم الدعم للقائمين بالرعاية مـن خـلال آليـات التدريـب وتوفـير المعلومـات  (ج)

والآليات النفسية والاقتصادية والاجتماعية والتشريعية. 
كفالة توافر تدابير لمساعدة المسنين الذين يفقدون الدعم غير الرسمي.  (د)

تيسير البحث المقارن بين نظم الرعاية في الثقافات والظروف المختلفة.  (هـ)
وضـع وتنفيـذ اسـتراتيجيات لتلبيـة الاحتياجـات الخاصـة لمقدمـي الرعايـــة مــن  (و)

كبار السن القائمين برعاية الأشخاص ذوي الإعاقة الإدراكية. 
وضع وتطبيق معايير وآليات لتنظيم الرعاية في أوضاعها الرسمية.  (ز)
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الهدف ٢: تخفيف عبء الرعاية عن المسنين، لا سيما السيدات منهم.  - ٩٧
الإجراءات 

ـــائمين بالرعايــة مــن كبــار الســن والأســر الــتي يقومــون  تقـديم المسـاعدة للق (أ)
برعايتها، عن طريق المساعدات الاجتماعية وتقديم النصح والمعلومات. 

تحديـد سـبل مسـاعدة المسـنات فيمـــا يقدمنــه مــن رعايــة وتلبيــة احتياجــام  (ب)
الاجتماعية والاقتصادية والنفسية الخاصة. 

تعزيز الدور الإيجابي للأجداد في تنشئة أحفادهم.  (ج)
النظر بعين الاعتبار إلى الأعداد المتزايدة لمقدمي الرعايـة مـن كبـار السـن عنـد  (د)

وضع خطط تقديم الخدمات. 
 

القضية ٣: إساءة المعاملة والعنف 
يتخذ العنف الذي يمارس ضد المسنين أشكالا عدة: جسدية ونفسية وعاطفيـة وماليـة  - ٩٨
ومادية، وهو يحدث في جميع االات الاجتماعية والاقتصادية والعرقية والجغرافية. والتقـدم في 
السن يجعل من التئام الجروح أمرا صعبا، لذا فإن المسنين الذين يتعرضون لسوء المعاملة ربمـا لا 
يبرأون أبدا من آلامهم الجسدية أو النفسـية. وقـد تتفـاقم الصلـة لأن الخـوف والخجـل يجعـلان 
المسن يحجم عن طلـب المسـاعدة. ويجـب علـى اتمعـات المحليـة أن تعمـل معـا علـى مكافحـة 
سوء المعاملة وغش المستهلكين والجرائم الـتي ترتكـب ضـد المسـنين. ويجـب علـى المتخصصـين 
التعـرف علـى احتمـالات سـوء المعاملـة الـتي يمكـن أن تصـدر عـن بعـض أفـراد الأسـرة أو عـــن 

القائمين بالرعاية المثقلين بالأعباء. 
وانتهاك حقوق المسـنات أكـثر انتشـارا علـى وجـه الخصـوص. فـهن يتعرضـن لمخـاطر  - ٩٩
الإيذاء الجسدي والنفسي والمادي أكثر من غـيرهن، بسـبب نظـم المواريـث وممارسـات توزيـع 
الأراضي. وتوجد أيضـا بعـض الممارسـات الثقافيـة أو الخرافـات الـتي تـؤدي إلى إسـاءة معاملـة 
المسنات اللائي يعشن بمفردهن. ويؤدي الفقـر وتراجـع فـرص المـرأة في الحصـول علـى الحمايـة 

القانونية إلى تفاقم مثل هذه الأوضاع الاجتماعية. 
 

١٠٠ – الهدف١: القضاء على جميع أشكال إساءة معاملة المسنين. 
الإجراءات 

توعية المتخصصين وتثقيف الجمهور، باستخدام وسـائل الإعـلام وغيرهـا مـن  (أ)
حمـلات التوعيـة بموضـوع سـوء المعاملـة الـــتي يمكــن أن يتعــرض لهــا المســنون 

ومظاهرها وأسباا المختلفة. 
القضاء على طقوس الترمل التي تنطوي على إيذاء للمرأة.  (ب)
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سن القوانين وتعزيز الجهود القانونية التي تحد من سوء معاملة المسنين.  (ج)
تثبيط الممارسات التقليدية المؤذية التي تتصل بكبار السن.  (د)

تشـجيع التعـــاون بــين الحكومــة واتمــع المــدني في التصــدي لســوء معاملــة  (هـ)
المسنين. 

 
١٠١ – الهدف ٢: إنشاء خدمات دعم لمواجهة إساءة معاملة المسنين عند ظهورها. 

الإجراءات 
إنشــاء خدمــات لمعالجــة ضحايــا ســوء المعاملــة وإيجــــاد ترتيبـــات لإصـــلاح  (أ)

المسؤولين عن ذلك. 
تشـجيع المتخصصـين في مجـالات الخدمـة الصحيـة والاجتماعيـة علـى الإبــلاغ  (ب)

عن حالات سوء معاملة المسنين المشتبه فيها. 
إدراج معلومات عن كيفية معالجة حالات سوء معاملة المسنين في التدريبـات  (ج)

التي يتلقاها المتخصصون في مجال رعاية المسنين. 
وضع برامج إعلامية لتوعية كبار السن بأشكال غش المستهلك.  (د)

 

القضية ٤: التصورات المتعلقة بالشيخوخة 
١٠٢ -إن النظرة الإيجابية للشيخوخة هي جزء لا يتجزأ من استراتيجية العمـل الدوليـة. فقـد 
كان الاعتراف بالسلطان الأدبي والحكمـة والكبريـاء وضبـط النفـس كصفـات مصاحبـة لخـبرة 
المسنين، مظهرا طبيعيا من مظاهر احترام المسنين على مر التاريخ. لكـن في عصرنـا الحـالي وفي 
ظل اقتصادات السوق، أصبحت هذه القيم غالبا مهملـة وأصبـح المسـنون يصـورون علـى نحـو 
غير مبالغ فيه على أم عبء علـى الاقتصـاد بسـبب حاجتـهم المـتزايدة إلى الخدمـات الصحيـة 
وخدمات المساعدة. وبرغـم أن الاحتفـاظ بصحـة جيـدة مـع تقـدم السـن يشـكل موضوعـا ذا 
أهميـة مـتزايدة بالنسـبة للمســـنين، فــإن التركــيز العــام علــى حجــم وتكلفــة الرعايــة الصحيــة 
والمعاشـات وغيرهـا مـن الخدمـات الـتي تقـدم لكبـار السـن عـززا الصـورة السـلبية للشــيخوخة. 
ويجـب أن تكـافح صـور المسـنين الـتي تقدمـهم كـأفراد جذابـين ومختلفـين ومبدعـــين ويقدمــون 
إسهامات حيوية للمجتمـع، مـن أجـل جـذب اهتمـام الجمـهور. وقـد أسـهمت عولمـة وسـائط 
الإعلام في نشر مفهوم التميـيز علـى أسـاس السـن في اتمعـات الـتي لم تكـن تعرفـه مـن قبـل. 
وتأثرت المسنات على وجه الخصوص بالقوالب النمطية المضللة والسلبية: فبدلا من تصويرهـم 
على نحو يبرز إسهامام ونقاط قوم وسعة حيلتهن وإنسانيتهن، يتم تقديمهن عادة على أـن 
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ضعيفات ويعتمدن على الآخرين. وقد عزز ذلك الممارسات الاقصائيـة علـى المسـتويين المحلـي 
والوطني. 

 
١٠٣ - الهدف: تعزيز الاعتراف الشـعبي بالسـلطان الأدبي للمسـنين وبحكمتـهم وقدرـم 

على الإنتاج 
الإجراءات 

تقبل مشاركة كل شخص وكل مؤسسـة في مسـؤولية الاعـتراف بإسـهامات  (أ)
المسنين سواء في المـاضي أو في الحـاضر، والتعبـير عمـا يـترتب علـى ذلـك مـن 

احترام وتقدير بإباء ورهافة حس. 
تطبيق الإطار المذكور أعلاه لسياسة عدم التميـيز في محاولـة لمكافحـة الأفكـار  (ب)

المسبقة المنحازة والأساطير المتعلقة بالشيخوخة. 
تشـجيع وسـائط الإعـلام علـى ترويـج صـور تـبرز حكمـة المســنين والمســنات  (ج)
ونقـاط قوـم وإسـهامام وشـجاعتهم وسـعة حيلتـهم، بمـا في ذلـك المعــاقون 

منهم. 
تشجيع المربين على تضمين كافة البشـر في مقرراـم، بمـا في ذلـك الاعـتراف  (د)

بإسهامات الأشخاص من جميع الأعمار. 
تشـجيع وسـائط الإعـلام علـى تجـاوز مرحلـــة تقــديم الصــور النمطيــة وإلقــاء  (هـ)

الضوء على كافة فئات البشر. 
الاعـتراف بـالدور الرائـد لوسـائط الإعـلام في عمليـة التغيـــير وبأــا يمكــن أن  (و)
تكون عناصر موجهة في تعزيز الدور الذي يقوم به المسنون في اسـتراتيجيات 

التنمية، بما في ذلك المناطق الريفية. 
تيسـير مشـاركة المســـنات والمســنين في تصويــر وســائط الإعــلام لأنشــطتهم  (ز)

ومشاغلهم. 
تشـجيع وسـائط الإعـلام، كغيرهـا مـن الصناعـات، علـى تجنـب التميـيز علــى  (ح)

أساس السن عند اختيار موظفيها. 

التنفيذ والمتابعة  ثالثا -
١٠٤ -يشكل تنفيذ استراتيجية العمل الدوليـة للشـيخوخة لعـام ٢٠٠٢ هـذه ضـرورة ملحـة 
من أجل تحقيق استجابة ناجحة وفي الوقـت المناسـب للتحـدي العـالمي المتمثـل في الشـيخوخة. 
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وإذا كانت جميع قطاعات اتمع تتقاسم المسؤولية عن تنفيـذ الاسـتراتيجية الدوليـة، بوصفـها 
اتفاقا دوليا، ستقوم الحكومات الوطنية بدور طليعي في ترتيب الالتزامات الضرورية والتمويـل 
والموظفين التي تكفل تحقيقها. علاوة على ذلك، فالحاجة ماسـة إلى مسـاعدات دوليـة لتمكـين 
البلـدان الناميـة والبلـدان الـتي تمـر اقتصادياـا بمرحلـة انتقاليـة مـن مواصلـة السياســـات المتعلقــة 

بالشيخوخة. 
 

الإجراءات الوطنية 
١٠٥ -تتحمـل الحكومـات الوطنيـة مسـؤولية أوليـة عـن تنفيـــذ توصيــات اســتراتيجية العمــل 
الدولية الواسعة النطاق إلى أفعـال. وثمـة خطـوة أوليـة ضروريـة لإنجـاح تنفيـذ الاسـتراتيجية ألا 
ـــار الســن في أطــر التنميــة الوطنيــة وعمليــات  وهـي إدراج موضـوع الشـيخوخة وشـواغل كب
القضاء على الفقر، والشروع بعد ذلك في تحديث البرامج وتعبئة الموارد المالية وتطويـر المـوارد 
البشـرية اللازمـة، ومـن ثم يصبـح التقـدم في تنفيـذ الاسـتراتيجية مرتبطـا بالمشـاركة الفعالـة بــين 

الحكومة وجميع أجزاء اتمع المدني والقطاع الخاص. 
١٠٦ -وينبغي تعيين وزير يضطلع بمسؤولية القيـادة السياسـية لكـل اسـتراتيجية وطنيـة تتعلـق 
بالشيخوخة. علاوة على ذلك، يتعين تخصيص جهة حكوميــة، كـوزارة مثـلا، لمسـاندة الوزيـر 
في التنفيــذ المتســق للاســتراتيجية ومراقبتــها بمــا في ذلــك التنســيق بــين القطاعــــات المختلفـــة 
والوكالات العامة المشاركة. ويمكن للجـان الحكوميـة المعنيـة بالشـيخوخة والـتي تشـمل ممثلـين 
عن القطاعات ذات الصلـة في اتمـع المـدني، لا سـيما منظمـات المسـنين، أن تقـدم إسـهامات 
هامة. ومثل هـذه اللجـان المتعـددة القطاعـات والمشـتركة بـين عـدة تخصصـات يمكـن أن تقـدم 
استشارات وطنية وآليات للتنسيق بشأن الشيخوخة. ويمكـن أن تشـكل محـورا لتطويـر وتنفيـذ 
استراتيجيات وطنية للعمـل بشـأن الشـيخوخة. ويمكـن لهيئـة التنسـيق الوطنيـة فحـص واقـتراح 
التعديلات على التشريعات القائمة كما يمكنها دراسة الممارسات التي تنطـوي علـى إغفـال أو 
تنـاقض أو تميـيز فيمـا يتعلـق بالمسـنين. ويلـزم توفـير المـوارد الكافيـة للجنـة الوطنيـة حـــتى تقــوم 

بمهامها. 
١٠٧ -وثمة عناصر حيوية أخرى للتنفيذ تشمل المنظمات الفعالة الـتي تعـنى بالمسـنين وأنشـطة 
التعليم والتدريب والبحـث المعنيـة بالشـيخوخة إلى جـانب جمـع وتحليـل البيانـات الوطنيـة مثـل 
المعلومـات المصنفـة حسـب الجنـس والسـن اللازمـة لتخطيـط السياسـات ومراقبتـها وتقييمـــها. 
كمـا أن المراقبـة المسـتقلة وغـير المنحـازة للتقـدم المحـرز في عمليـة التنفيـذ أمـر مفيـــد ويمكــن أن 
تضطلع به مؤسسات قائمة بذاا. ويمكن للحكومات تيسير حشد الموارد على المنظمات الـتي 
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تمثل كبار السن ومساعدم عن طريق مضاعفة الحوافز من خـلال النظـام الضريـبي والمعونـات 
على سبيل المثال. 

 

الإجراءات الدولية 
١٠٨ -وزيـادة التعـاون الـدولي وتقـديم المســـاعدات التقنيــة والماليــة أمــران ضروريــان لدعــم 
البلدان النامية ذات الداخـل المنخفـض والبلـدان الـتي تمـر اقتصاداـا بمرحلـة الانتقـال. ويشـمل 
ذلك التنفيذ الفوري لما تعهدت به الـدول الأعضـاء مـن وفـاء بالالتزامـات المتفـق عليـها بشـأن 
المساعدة الإنمائية الرسمية، وتخفيض الديون، وغير ذلك من المبادرات الراميـة إلى تحسـين الحالـة 

الاقتصادية للبلدان النامية والبلدان التي تمر اقتصاداا بمرحلة الانتقال. 
١٠٩ -إن الالـتزام الصريـح مـن جـانب شـركاء التنميـة الدوليـين سـيمهد الطريـق أمـام تنفيـــذ 
ـــة أن تســهم في ذلــك عــن طريــق الاعــتراف  الاسـتراتيجية. ويمكـن للمؤسسـات الماليـة الدولي
بالمسنين كمورد من موارد التنمية وبأم جماعة ضعيفة تحتـاج للمسـاعدة. والمؤسسـات الماليـة 
الدوليـة وبنـوك التنميـة الإقليميـة مطالبـة بفحـص وتعديـل إجراءاـا المتعلقـــة بــالقروض والمنــح 
للتأكد من وضـع المسـنين في الاعتبـار وإدراجـهم في كافـة السياسـات والمشـروعات. وبـالمثل، 
فــإن الــتزام صنــــاديق الأمـــم المتحـــدة وبرامجـــها بكفالـــة إدراج الشـــيخوخة ضمـــن برامجـــها 
ومشروعاا، بما في ذلك برامجها ومشروعاا على المستوى القطـري، أمـر ضـروري. كمـا أن 
الدعـم الـذي يقدمـه شـركاء التنميـة للمنظمـــات الــتي تشــجع بصفــة خاصــة التدريــب وبنــاء 
القدرات فيما يتعلق بالشيخوخة في البلـدان الناميـة، مثـل المعـهد الـدولي للشـيخوخة في مالطـة 
ومراكـز التدريـب الإقليميـة، أمـر ضـروري. ويجـــب أن تشــمل الأولويــات الأخــرى للتعــاون 
الـدولي صياغـة السياسـات والـبرامج ومراقبتـها وتقييمـها، وعمليـات البحـث وجمـع المعلومــات 
لدعم تطوير السياسات والبرامج، وإنشاء مشروعات مدرة للدخل، ونشـر المعلومـات وتبـادل 

الخبرات بشأن الممارسات المثلى. 
١١٠ -ويتعـين علـى لجنـة التنسـيق الإداريـة بـالأمم المتحـدة أن تـدرج بجـــدول أعمالهــا تنفيــذ 
الاستراتيجية الدولية على مستوى المنظومة. ويجب المحافظـة علـى جـهات الوصـل الـتي انشـئت 
داخـل منظومـة الأمـم المتحـدة مـن أجـل التحضـير للجمعيـة العالميـة للشـــيخوخة وتعزيــز تلــك 
النقاط. وينبغي تحسين القدرات المؤسسية لمنظومة الأمم المتحـدة علـى الاضطـلاع بمسـؤولياا 

المتعلقة بتنفيذ الاستراتيجية. 
١١١ -وســتكون المهمــة الأوليــة لبرنــــامج الشـــيخوخة التـــابع لإدارة الشـــؤون الاقتصاديـــة 
والاجتماعية، بوصفه مركز التنسيق بمنظومة الأمم المتحدة فيما يتعلق بالشيخوخة، هي تيسـير 
الاستراتيجية والترويج لها، بما في ذلك: وضع المبادئ التوجيهية لتطويـر السياسـات وتنفيذهـا، 
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والدعوة لسبل جعل المسائل المتعلقة بالشـيخوخة مـن البنـود الرئيسـية بجـداول أعمـال التنميـة، 
وإجراء حوار مع اتمع المدني والقطاع الخاص بشأن الموضوع، وتبادل المعلومات. 

ـــل الاســتراتيجية إلى خطــط  ١١٢ -وتضطلـع اللجـان الإقليميـة للأمـم المتحـدة بمسـؤولية تحوي
عمـل إقليميـة. ويجـــب عليــها أيضــا مســاعدة المؤسســات الوطنيــة في تنفيــذ أعمالهــا المتعلقــة 
بالشـيخوخة ومراقبتـــها. وبمكــن للمجلــس الاقتصــادي والاجتمــاعي تعزيــز قــدرات اللجــان 
الإقليمية في هذا الشأن. ويتعين دعم المنظمات غير الحكومية الإقليمية في جـهودها الراميـة إلى 

استحداث شبكات لتعزيز الاستراتيجية. 
 

البحوث 
ــــة  ١١٣ -توفــر البحــوث، بمــا في ذلــك جمــع البيانــات وتحليلــها، دليــلا أساســيا علــى فعالي
ـــة الأولى هــي  السياسـات. وهنـاك ثـلاث مـهام رئيسـية للبحـوث المتعلقـة بالاسـتراتيجية. المهم
تيسـير تحويـل التوصيـات العريضـة إلى أفعـال محـددة علـى المسـتويات الإقليمـي ودون الإقليمــي 
والوطني والمحلي. وتوفر المعلومات المحلية التي يعتمد عليها أمر أساسي في هـذه الحالـة. والمهمـة 
الثانيـة هـي تحديـد مـا يسـتجد مـن أمـور وتسـهيل الاسـتجابة في الوقـت المناسـب للسياســـات. 
والمهمة الثالثة هي إيجاد أدوات شاملة وعملية للتقييم. ويجب أن تكـون عمليـة التقييـم موثوقـا 

ا ومستقلة. 
١١٤ -ومطلوب وضع خطة للبحوث المتعلقة بالشـيخوخة علـى مسـتوى العـالم لكـي تكـون 
خلفيــة لتحديــد السياســات الــتي تســتجيب لمســائل الشــيخوخة وأساســا للنجــاح في تنفيــــذ 
الاسـتراتيجية. ويجـب أن تحـدد هـذه الخطـة الأولويـات والمسـائل الأساســـية بالنســبة للبحــوث 
المنهجيـة المتعلقـة بالسياسـات. وهـذا مـن شـأنه أن يسـاعد في تعزيـز التنسـيق الـدولي للبحــوث 

المتعلقة بالشيخوخة. 
 

الرصد والاستعراض والتنقيح على الصعيد العالمي 
١١٥ -إن رصـد الـدول الأعضـــاء بانتظــام لتنفيــذ الاســتراتيجية أمــر ضــروري لنجاحــها في 
تحسين مستوى معيشة المسنين. ويمكــن للحكومـات بالتعـاون مـع الأطـراف الأخـرى أن تقـرر 
ما تراه مناسبا من ترتيبات المراقبـة. كمـا أن تبـادل المعلومـات المتعلقـة بنتـائج عمليـات المراقبـة 

المنظمة بين الدول الأعضاء سيكون أمرا مفيدا. 
١١٦ -وسـتتم عمليـة الرصـد والاسـتعراض علـى الصعيـد العـالمي مـن خـلال اسـتقصاء عــالمي 
مركَّز تقوم به كل خمس سـنوات إدارة الشـؤون الاقتصاديـة والاجتماعيـة تحـت إشـراف لجنـة 
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ـــم المتحــدة مطلوبــة عنــد وضــع  التنميـة الاجتماعيـة. وسـتكون مسـاعدة هيئـات منظومـة الأم
مؤشرات مستوى معيشة المسنين. 

١١٧ -وستقدم لجنة التنمية الاجتماعية مقترحات لتحديث الاستراتيجية، حسـب الاقتضـاء. 
ـــائج  ومـن المقـترح أن تنـاقش اللجنـة نتـائج الاسـتقصاء كـل خمـس سـنوات، علـى أن تحـال النت

والتوصيات بعد ذلك إلى الس الاقتصادي والاجتماعي والجمعية العامة للنظر فيها. 
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