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2013 年实质性会议 

2013 年 7 月 1 日至 26 日，日内瓦 

高级别部分：年度部长级审查 
 
 
 

  具有经济及社会理事会咨商地位的非政府组织保健研究促进

发展理事会提交的声明 
 
 

 秘书长收到下列声明，兹根据经济及社会理事会第 1996/31 号决议第 30 和

第 31 段分发。 
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  声明 
 
 

  投资在低收入和中等收入国家进行研究和创新：从提供援助迈向带领创

造健康、公平和发展 
 
 

 过去几十年，低收入和中等收入国家经历了巨大的经济增长，得到了优质的

治理以及保健、平等和社会经济发展的大多数指标都取得了改善。因此，依赖援

助来填补国家预算的国家看到它们取得发展的直接后果竟然是减少了援助。 

 在低收入和中等收入国家，研究和科学大都由外来资源提供资金，而研究的

重点也完全在于农业和保健。支持国家研究和创新系统一向不被视为是发展合作

的核心。现在，当低收入和中等收入国家而特别是过渡到中等收入地位的国家的

经济正在改善而援助却在减少之时，但在较高收入国家作为推动发展动力的国家

科学和创新却仍然没有做好准备。 

 一些千年发展目标未能实现是很好的例子。根据宏观经济和卫生委员会的建

议，实现三项与健康有关的目标原应由全球保健研究基金提供支持，但这种情况

从未发生。健康问题社会决定因素委员会提交的最近报告提出了三项建议，其中

之一是大大增加对新干预措施和衡量进展和影响的方法的研究。最近，世界卫生

组织(世卫组织)的研究和开发：筹资和协调咨询专家工作组提议设立全球保健研

究观察站。不过，在没有可持续资金的情况下，这些最新的提案似乎无法获得成

功。 

 目前用于药品研究和开发的奖励系统未能解决低收入和中等收入国家的需

要，使数百万人无法获得负担得起的医护、治疗或预防疾病所需的产品。全球保

健研究供资与国家研究和发展议程的协调仍然不足，例如，在向非洲儿童提供几

十年疫苗之后，非洲大陆仍然只有一个被世卫组织预先核可的疫苗生产者。这不

能算作是可持续的发展：它仍然是一种“救济”。 

 国家研究和创新系统的基本动力继续是国家本身；其次，是国际机构和双边

合作机构。在全球得到药品、疫苗和保健技术方面已经取得大幅进步，因为有些

低收入和中等收入国家开始生产它们自己所需的药品、疫苗和技术，并且作出更

广泛地推销——甚至向不久前仍向它们提供援助的高收入国家提供质量更高和

更好的解决办法。 

 显而易见，强有力的保健研究和创新系统是加强平等、创造就业、产生根据

证据作出决策的文化、鼓励更多外国直接投资和推动摆脱援助的关键。 

 我们呼吁经济及社会理事会及其成员国支持我们要求处于所有经济发展水

平的国家增加它们自身在科学、技术和创新方面的投资，以便改善保健、加强平

等和支持国家主导的社会经济发展。 
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 以百分比作为目标是一种不可取的做法。以近几十年来已经成功爬上发展阶

梯的国家为目标，而不是仿效，则是一种更可取的选择。 

 


