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'l Performance, according to the International
Classification of Functioning, Disability and Health
(ICF), describes what people do in their current
environment, and so brings in aspect of a person’s
involvement in life situations.
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“Global trends in health and ageing require
a major scaling up of rehabilitation services
in countries around the world.”
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—Ms Gundula Rossbach, President, German
Statutory Pension Insurance Scheme

—Dr Joachin Breuer, Director General, German
Social Accident Insurance
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Cooperation on Assistive Technology: GATE) :
— Mr Chapal Khasnabis, Global Cooperation on

Assistive Technology, WHO
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“Very few people really know about rehabilitation and it is
our obligation to make sure that everyone is aware of its
importance.”
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—Jan Monsbakken, President of Rehabilitation International




DNE)T—2 3 VBREDKRAGVIV-TH £
DIFLEHZEVMNTER LT, BERIIEE. TR
#He. BRURBEMOREICU/N\E) T—2 3 7iC
WIHEHERDDEIENTESIL ZRDBTHIC
¥ o, BREORIIV—TDLERLLU. £
feldEXRIE TUNEYT—2 322030 251 D
Web 1k (http://www.who.int/disabilities/care/
rehab-2030/en/) I£H %,

23 ZFFEDHERE

9 UNEYTFT—Y a3 EMREE

17 EEERES K UIEBATFHRE

12 EFRICRBIZHINEYT—2aY
=

11 R[RFGEICRSEIT SHAEE & FPIH

16 Jv—FIVDREE

TARTOREBREDTIV—Th5DEREZEHS
fdDEELET—T !
cBEREIIN—TEB LU IV—TRTOHBITEH
DEEM,
CIETVRDEREFBEBELCTYNEY T—
23V —AERBICGHIAT H2LEM (Fric
NEVT—=2a >N ADOMREINED) T—2 3
VERMULEBLGS T ETELSER).
-FIRBEVIV—T (BEEEZEE) LEDUESL
EH,

- A ae s FARBE (SDGs) DERLICEVFTZ) /N
EVTF—Y3a>vOEMERET ST &,

7 7O0—F. BERUBERZHR—T 5T & DIHEE.

28

Eih (EFEELTSA<V T T7EDRA) &t
DERFFIMEZHEL. ARZROICELRSE
ThiEEZHEEL. VN\EVT—2aVEE
BHA RSAVICHRAET BT LIcLY . ERR
DNEHEEHS,

—Professor Karsten Dreinhofer representing
condition-specific organizations
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professional organizations
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international and nongovernmental

organizations
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“Rehabilitation, above all, is a
person-centered strategy to
address an individual’s needs,
which are beyond specific
organizations, beyond
specializations and beyond
specific groups. The spirit of
collaboration that we hear in
the statements from different
stakeholders needs to be

maintained in our Call for
Action.”
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— Dr Alarcos Cieza, Department for Management
of Noncommunicable Diseases, Disability,
Violence and Injury Prevention, WHO
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Dr Roberto Aguilar Tassara, Direccion de Servicios Medicos e Apoyo Tecnico, Centro Nacional de
Rehabilitacion (CENARE), Caja Costarricense de Seguro Social, Costa Rica
Email: raguilart@ccss.sa.cr

Dr Michael Angastiniotis, Medical Advisor, Thalassaemia International Federation, Cyprus
Email: thalassaemia@cytanet.com.cy

H.E. Mr Ravinatha Aryasinha, Permanent Representative of Sri Lanka to the United Nations Office in
Geneva, Geneva
Email: mission@lankamission.org

Mr Srinivasan Balasubramanian, Chief Executive, Enhance Head Neck Rehabilitation, India
Email: docsrinivasan@gmail.com

Professor Moon Suk Bang, Editor-In-Chief, Annals of Rehabilitation Medicine and Seoul National
University, Republic of Korea (the)
Email: msbang@snu.ac.kr

Professor Linamara Rizzo Battistella, University of SGo Paulo Medical School and SGo Paulo State
Secretary for the Rights of the Person with Disability, SGo Paulo, Brazil
Email: linamara@usp.br

Dr Maurit Beeri, Director General, ALYN Hospital Pediatric Rehabilitation Center, Israel
Email: maurit@alyn.org

Professor Jerome Bickenbach, Disability Policy Unit Head, Swiss Paraplegic Research (SPF),
Switzerland
Email: jerome.bickenbach@paraplegie.ch

Professor Anita Bjérkland, Editor-In-Chief, Scandinavian Journal of Occupational Therapy, Sweden

Email: anita.bjorklund@ju.se

Professor Joel Block, Editor-In-Chief, Osteoarthritis and Cartilage Journal and Osteoarthritis Research
Society International (OARSI), the United States of America
Email: jpblock@rush.edu

Dr Oksana Bochkarova, Chief Doctor, Khmelnytsky Regional Hospital for Veterans of War, Ukraine

Email: oksluste@yahoo.com

Ms Marieke Boersma, Senior Consultant, Community Based Rehabilitation, Light for the World, Austria
Email: m.boersma@light-for-the-world.org

Dr Loharjun Bootsakorn, Deputy Director, Sirindhorn National Medical Rehabilitation Institute (SNMRI),
and WHO Collaborating Centre for Training in Medical Rehabilitation and Prosthetics, Thailand
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Email: blohariun@gmail.com

Mr Geoff Bowen, Counsellor, DFAT Permanent Mission, Geneva
Email: Geoff.Bowan@dfat.gov.au

Ms Laurence Boymond, Institutional Partnership Officer, Handicap International Federation,
Switzerland
Email: LBOYMOND@Handicap-International.ch

Dr Joachim Breuer, Director General, German Social Accident Insurance (DGUV) and President of
ISSA, Germany
Email: joachim.brever@dguv.de

Assoc. Professor Andrew Briggs, Foundation Fellow, Global Alliance for Musculoskeletal Health and
School of Physiotherapy and Exercise Science Faculty of Health Sciences, Curtin University, Australia

Email: A.Briggs@curtin.edu.au

Dr Ritchard Brown, Secretary-General, World Federation of Chiropractic, Canada
Email: rborown@wfc.org

Professor John Buckley, Executive Officer and Past-Chair, International Council of Cardiovascular
Prevention and Rehabilitation, the United Kingdom
Email: L.buckley@chester.ac.uk globalcardiacrehab@gmail.com

Ms Beth Capper, Director of Operations, Global Clubfoot Inifiative, the United Kingdom
Email: Beth.Capper@globalclubfoot.org

Dr Alain Chatelin, Member of the Executive Committee, International Cerebral Palsy Society, France
Email: alain@chatelin.fr

Mr Matthieu Chatelin, Patient representative and member of the board, Les Amis de La Fondation
Motrice, La Fondation Motrice, France
Email: matthieu@chatelin.fr

Professor Jackie Clark, Co-Founder, Coalition for Global Hearing Health, University of Texas, the
United States of America
Email: jclark@utdallas.edu

Professor Stephanie Clarke, Head of Neuropsychology and Neurorehabilitation, Faculty of Biology
and Medicine, University of Lathe United States of Americanne, Switzerland
Email: Stephanie.Clarke@chuv.ch

Ms Bettina Cleavenger, Head of Division IVb 5, "Benefit Legislation relating to Rehabilitation,” Federal
Ministry of Labour and Social Affairs, Germany
Email: IVb5@bmas.bund.de

Dr Michaela Coenen, Chair for Public Health and Health Services Research, Institute for Public Health
and Health Services Research, Ludwig-Maximilians-University (LMU), Germany
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Email: michaela.coenen@med.Imu.de

Professor Angela Colantonio, Director, Rehabilitation Sciences Institute, University of Toronto,
Canada

Email: angela.colantonio@utoronto.ca

Mr David Constatine, Founder and Director, Motivation, the United Kingdom

Email: Constantine@motivation.org.uk

Dr Pierre Coté, Member of the Research Council, World Federation of Chiropractic and University of
Ontario Institute of Technology, Canada
Email: Pierre.Cote@uoit.ca

Dr Suvapan Daranee, Director, Sirindhorn National Medical Rehabilitation Institute (SNMRI) and WHO
Collaborating Centre for Training in Medical Rehabilitation and Prosthetics, Thailand
Email: daraneenu@yahoo.com

Dr Walter de Groote, Rehabilitation Physician, International Disability and Development Consortium
(IDDC), Belgium
Email: wouter.de.groote@telenet.be

Professor Paul Dendale, President-elect, European Association of Preventive Cardiology, Belgium
Email: paul.dendale@jessazh.be

Mr Max Deneu, Director of Operations, ICRC MoveAbility Foundation, Switzerland
Email: mdeneu@icrc.org

Dr Anne Derke Rose, Global Alliance for Musculoskeletal Health of the Bone and Joint Decade,
Germany
Email: anne.d.rose@arcor.de

Dr Odilia Brigido de Sousa, Coordinator-General for Health of Persons with Disabilities, Ministry of
Health, Brazil
Email: odilia.sousa@saude.gov.br

Professor Anne Deutsch, Research Scientist, Rehabilitation Institute of Chicago, RTl International and
Northwestern University, the United States of America
Email: adeutsch@ric.org

Ms Catalina Devandas, UN Special Rapporteur on the rights of persons with disabilities, Costa Rica
Email: cdevandas@sr-disability.org

Dr W.D.C.U. Dias, Deputy Director, Rheumatology and Rehabilitation Hospital, Sri Lanka
Email: waligamage1974@gmail.com
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Email: karsten.dreinhoefer@charite.de

Mr Antony Duttine, Consultant, International Centre for Evidence in Disability (ICED), London School
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Moderator: Professor Gerold Stucki, University of Lucerne, Switzerland
Alliance for Health Policy and Systems Research:
Dr Nhan Tran, Alliance for Health Policy and Systems Research, WHO
Programme for Improving Mental Health Care (PRIME):
Dr Dan Chisholm, Department for Mental Health and Substance Abuse, WHO
Global Cooperation on Assistive Technology (GATE):
Mr Chapal Khasnabis, Global Cooperation on Assistive Technology, WHO

Moderator: Mr Jan Monsbakken, Rehabilitation International
Professor Karsten Dreinhofer, Chair, Global Alliance for Musculoskeletal Health,
representing condition-specific organizations
Emma Stokes, World Confederation of Physical Therapy, representing rehabilitation
professional organizations
Ms Karen Heinicke-Motsch, CBM, representing international and nongovernmental
organizations
Professor Christoph Gutenbrunner, Department of Rehabilitation Medicine, University
of Hannover, Germany, representing rehabilitation professionals working in medical
faculties
Professor Allen Foster, London School of Hygiene and Tropical Medicine, United
Kingdom, representing researchers and professionals working in public health
Professor Joel Block, Osteoarthritis and Cartilage, representing editors of scientific
journals

Moderator: Dr Laragh Gollogly, Bulletin of the World Health Organization
Dr John Beard, Department of Ageing and Life Course, WHO
Dr Jan Ties Boerma, Department of Health Statistics and Informatics, WHO
Dr Ed Kelley, Department Service Delivery and Safety, WHO
Dr Etienne Krug, Department for the Management of Noncommunicable Diseases,
Disability, Violence and Injury Prevention, WHO
Dr Shekhar Saxena, Department of Mental Health and Substance Abuse, WHO
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Moderator: Dr Etienne Krug, Department for the Management of Noncommunicable
Diseases, Disability, Violence and Injury Prevention, WHO
WHO areas of action in rehabilitation: Dr Alarcos Cieza, Department for Management
of Noncommunicable Diseases, Disability, Violence and Injury Prevention, WHO
This session will focus on the political commitment of stakeholders to strengthen
rehabilitation and includes statements from the floor.
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A. Les besoins non satisfaits en matiére de réadaptation sont substantiels & travers le monde, en
particulier dans les pays d revenu faible et intermédiaire.

B. Compte tenu des tendances démographiques et sanitaires mondiales, telles que le vieillissement
de la population et le nombre croissant de personnes vivant avec les conséquences d'une
maladie ou d'un traumatisme, la demande en services de réadaptation continuera d&
augmenter.

C. Un meilleur acces aux services de réadaptation est nécessaire pour « [plermettre d tous de vivre
en bonne santé et promouvoir le bien-étre de tous & tout dge » (Objectif de développement
durable, ODD 3) et d'atteindre la cible 3.8 des ODD, & savoir : « [f]laire en sorte que chacun
bénéficie d'une couverture sanitaire universelle, comprenant une protection contre les risques
financiers et donnant accés & des services de santé essentiels de qualité et & des médicaments
et vaccins essentiels sdrs, efficaces, de qualité et d'un co0t abordable ».

D. La réadaptation est un élément fondamental du confinuum de soins, au méme titre que la
prévention, la promotion, le traitement et les soins palliatifs. Elle devrait par conséquent étre
considérée comme une composante essentielle des services de santé intégrés.

E. La réadaptation est utile pour répondre aux besoins de personnes atteintes de divers problémes
de santé ou d'un handicap, tout au long de la vie et & tous les niveaux de soins. Ainsi, des
partenariats de la réadaptation devraient engager tous les types d'utilisateurs des services de la
réadaptation, y compris les personnes ayant un handicap.

F. Elle constitue un investissement dans le capital humain qui contribue au développement sanitaire,
économique et social.

G. La réadaptation est un instrument pour la mise en oeuvre efficace de la Stratégie et [du] plan
d’'action mondiaux sur le vieillissement et la santé 2016-2020, du Plan d’action pour la santé
mentale 2013-2020 et du Cadre pour des services de santé intégrés centrés sur la personne, et
elle contribue aux efforts de I'initiative de coopération mondiale relative aux technologies
d’assistance (GATE).

H. Parmi les obstacles actuels au renforcement et d I'extension de la réadaptation dans les pays
figurent notamment :;

i. une importance insuffisante accordée par les gouvernements face a des priorités
concurrentes;

ii. 'absence de politiques et d'une planification de la réadaptation aux niveaux national et
infranational;

iii. lorsque le ministére de la Santé et celui des Affaires sociales sont tous deux impliqués dans
la réadaptation, une coordination limitée entre ces deux entités;

iv. un financement inexistant ou inadéquat ;

v. le mangue de données factuelles relatives aux besoins satisfaits et non satisfaits en matiére
de réadaptation;

vi. un nombre insuffisant de professionnels de la réadaptation et des compétences
inadéquates;

vii. I'absence de centres et d'équipement de réadaptation; et
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viii. le manque d’intégration dans les systémes de santé.

I. Il est urgent que toutes les parties intéressées, y compris les Etats membres et le Secrétariat de
I'OMS, d'autres organismes des Nations Unies, des organisations représentant des groupes
d'utilisateurs de services de réadaptation et des prestataires de services de réadaptation, des
organismes de financement, les organisations professionnelles, des instituts de recherche, et les
organisations internationales et non-gouvernementales, menent une action mondiale
concertée en vue de renforcer la qualité de la réadaptation.

Créer un leadership et un soutien politique fort en faveur de la réadaptation aux niveaux
mondial, national et infranational.

Renforcer la planification et la mise en oeuvre de la réadaptation aux niveaux national et
infranational y compris dans la préparation et la riposte aux situations d'urgence.

Améliorer l'intégration des services de réadaptation dans le secteur de la santé, et le
renforcement des liens intersectoriels, afin de répondre de maniére efficace et efficiente aux
besoins de la population.

Inclure la réadaptation dans la couverture sanitaire universelle.

Elaborer des modéles de prestation de services de réadaptation complets visant & parvenir
progressivement & un acceés équitable a des services de qualité, y compris aux produits
d’'assistance, pour toute la population y compris ceux des régions rurales et éloignées.

Constituer un effectif de professionnels de la réadaptation solide et multidisciplinaire, adapté
au contexte national, et promouvoir I'inclusion des notions liées a la réadaptation dans
I'ensemble de la formation des personnels de santé.

Etendre le financement de la réadaptation par le biais de mécanismes appropriés.

Collecter des informations liées & la réadaptation en vue d'améliorer les systemes
d'informations sanitaires en incluant les données relatives d la réadaptation au niveau
systémique et les informations relatives au fonctionnement basées sur la Classification
internationale du fonctionnement, du handicap et de la santé (CIF).

Développer les capacités de recherche et assurer la disponibilité & plus grande échelle de
données factuelles solides en faveur de la réadaptation.

. Créer et renforcer des réseaux et des partenariats dans le domaine de la réadaptation, en

particulier entre pays a revenu faible et intermédiaire et pays d revenu élevé.
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A. La cantidad de necesidades insatisfechas de rehabilitacién en todo el mundo, y especialmente
en paises con ingresos bajos y medios, es profunda.

B. La demanda de servicios de rehabilitacion seguird aumentando a la luz de las tendencias
globales demogrdficas y de salud, incluida la poblacion envejecida y la creciente cantidad de
personas gque viven con las consecuencias de enfermedades y lesiones.

C. Se requiere un mayor acceso a los servicios de rehabilitacion para “Garantizar vidas saludables y
fomentar el bienestar para todos en fodas las edades” (Objetivo de Desarrollo Sustentable
(ODS) 3) y para alcanzar el Objetivo ODS 3.8 “Lograr una cobertura universal de salud, incluida
la proteccion de riesgos financieros, el acceso a servicios médicos bdsicos de calidad y el
acceso a medicinas y vacunas bdsicas seguras, efectivas, de calidad y asequibles para todos.”

D. La rehabilitacion es una parte fundamental del espectro de la atencién, junto con prevencion,
promocién, tratamiento y paliacion, y por lo tanto debe ser considerada un componente
fundamental de los servicios de salud infegrados.

E. La rehabilitacion es relevante a las necesidades de la gente con muchas afecciones de salud y
las personas que experimentan discapacidad durante el transcurso de la vida y en todos los
niveles de la atencién médica. Por consiguiente, las asociaciones de rehabilitacion deben
considerar a todos los usuarios de rehabilitacion, incluidas las personas con discapacidad.

F. La rehabilitacién es una inversion en capital humano que contribuye al desarrollo econdémico,
social y de la salud.

G. El rol de la rehabilitacién es fundamental para una efectiva implementacion de la Estrategia
global y plan de accidén sobre envejecimiento y salud (2016-2020), el Plan de accién sobre
salud mental (2013-2020) y el Marco sobre servicios de salud integrados cenfrados en las
personas, y como aporte a los esfuerzos de la iniciativa Cooperacidn mundial sobre
tecnologias de apoyo (GATE, por sus siglas en inglés).

H. Los obstdculos actuales para fortalecer y ampliar la rehabilitacidn en los paises incluyen los
siguientes:

i. escasa priorizacion por parte del gobierno entre las prioridades contrapuestas;
ii. ausencia de politicas y planificacién de rehabilitacién en el dmbito nacional y subnacional;

iii. cuando ambos ministerios de salud y asuntos sociales estdn implicados en la rehabilitacion,
existe coordinacion limitada entre ellos;

iv. financiaciéon inexistente o inadecuada;

v. escasez de evidencia de las necesidades de rehabilitacion satisfechas e insatisfechas;
vi. cantidades y habilidades insuficientes de profesionales de rehabilitacion;
vii. ausencia de instalaciones y equipos de rehabilitacién; y
viii. falta de integracién en los sistemas de salud.

I. Existe una necesidad imperiosa de accién global coordinada por parte de todas las partes
interesadas relevantes, incluidos los Estados Miembros vy la Secretaria de la OMS, otras
agencias de las Naciones Unidas, grupos de usuarios y proveedores de servicios de
rehabilitacién, organismos de financiacion, organizaciones profesionales, organizaciones
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de investigacién, y organizaciones internacionales y no gubernamentales para ampliar la
rehabilitacion de calidad.

A la luz de lo antedicho, los participantes se comprometen a trabajar en pro de las siguientes diez
dreas de accion:

Crear liderazgo fuerte y apoyo politico respecto de la rehabilitacién en el dmbito subnacional,
nacional e internacional.

Fortalecer la planificacion e implementaciéon de rehabilitacién en el dmbito nacional y
subnacional, incluso dentro de la preparacion y respuesta ante emergencias.

Mejorar la integracion de la rehabilitacion en el sector de la salud y fortalecer las relaciones
intersectoriales para satisfacer de forma efectiva y eficiente las necesidades de la poblacion.

Incorporar la rehabilitacién en la Cobertura Universal de Salud.

Construir modelos de prestacién de servicios de rehabilitaciéon integrales para lograr
progresivamente el acceso equitativo a servicios de calidad, incluidos productos de asistencia,
para toda la poblacidn, incluidos los de las zonas rurales y remotas.

Desarrollar una fuerte fuerza de trabajo multidisciplinaria de rehabilitacién que sea adecuada
para el contexto del pais, y promover conceptos de rehabilitacién en la educacion de la fuerza
de trabajo de salud.

Ampliar la financiacién para rehabilitacion a través de mecanismos adecuados.

Recopilar informacién relevante a la rehabilitacién para mejorar los sistemas de informaciéon de
salud, incluidos los datos de rehabilitacion a nivel del sistema y la informacién sobre
funcionamiento que Uutiliza la Clasificacién Internacional del Funcionamiento, de la
Discapacidad y de la Salud (ICF).

Desarrollar capacidad de investigacion y ampliar la disponibilidad de evidencia sélida para
rehabilitacion.

Establecer y fortalecer redes y asociaciones en rehabilitacion, especialmente en paises con
ingresos bajos, medios y altos.

56



MacLutabbl HeyAOBAETBOPEHHOM MOTPEBHOCTU B PEABUAUTALLMOHHBIX YCAYTOX BO BCEM MUPE,
OCOBEHHO B CTPAHAOX C HU3KMM U CPEAHMM YPDOBHEM AOXOAOB, OTDOMHBI.
BcaeacTBME TAOBAABHBIX TEHAEHLUMIA B OOAQCTU 3APABOOXPAHEHUSI U AEMOTPAUYECKMX
M3MEHEHMMN, TAKMX KOK CTAPEHNE HACEAEHUST U YBEAMHEHNE YUCAC AIOAEM, XKMBYLLIMX C
MOCAEACTBUIMM 3A00OAEBAHMM M TPABM, CMIPOC HA PEABUAUTALIMOHHBIE YCAYTU ByAeT
MPOAOAXATL PACTH.
AAs AOCTMKEHMS Lleaer B 0BAQCTU yCTOMYMBOroO passmtua (LLYP), a mmeHHOo «obecneyeHms
3A0POBOro 06PA3A XKM3HU U COAEMCTBUA BACTOMOAYYMIO AAR BCEX B AOOOM BO3pacTen (LLYP 3) u
(obecneyeHmns BCEOOLLIErO OXBATA YCAYTAMM 3APABOOXPAHEHMS, B TOM YUCAE 3ALLMUTLI OT
QPUHAHCOBbIX PUCKOB, AOCTYNAK KQYECTBEHHbIM OCHOBHbIM MEAMKO-CAHMUTAPHbBIM YCAYTAM U
AOCTYNa K 6e30MacHbIM, 300GPEKTUBHbIM, KAYECTBEHHBIM M HEAOPOMMM OCHOBHbIM
AEKQPCTBEHHbIM CPEACTBAM U BAKLUMHAM AAS BCeX) (LLYP 3.8), HEOBXOAMMO PACLLMPUTL AOCTYI
K PEABDUAUTALLMOHHBIM YCAYTAM.
PeaBUAUTALLMOHHBIE YCAYTU ABAIOTCHS HEOTbEMAEMOM HOCTBIO OXPOHbI 3A0P0BbS HAPAAY C
MPOJOUACKTMKOM, MPOMNAraHAOM 3A0POBOro 0BPA3A XM3HMU, AEHEHUEM U MAAAMATUBHOM
MOMOLLLBIO M AOAXKHbI PACCMATPUBATLCH B KOHECTBE KAKOYEBOIO KOMMOHEHTA KOMMAEKCHOTO
MEANLIMHCKOrO OBCAY>XMBAHMS.
B peaBUAUTALMOHHBIX YCAYTOX HYXXAQIOTCA AIOAM BCEX BO3PACTOB, MMEIOLLIME CAMbIE PA3AMYHBIE
3000AEBAHUA U POPMbI MHBAAMAHOCTU. [TOTPEBOHOCTL B TAKMX YCAYTOX OLLLYLLLOETCS HO BCEX
YPOBHAX CUCTEMbI 3APABOOXPAHEHMS. TOKMM OBPA30M, PEABUAUTALLUOHHBIE YCAYTU AOAXKHDI
ObITb AOCTYMHbI BCEM HY>XAQIOLLLUMCS, B TOM YUCAE AKOAIM C OTPAHUYEHHBIMM GOU3UYECKMMM
BO3MOXXHOCTIMM.
PeaBUAUTALMOHHBIE YCAYTU — DTO MHBECTULMM B HEAOBEYECKMM KAMUTAA, CMOCOBCTBYIOLLLME
YAYHLLIEHUIO 3A0POBbA AIOAEMN M SKOHOMMHECKOMY M COLIMAABHOMY PA3BUTUIO.
PeaBUAUTALMOHHBIE YCAYTM O4EHDB BAXKHBI AAS 3GOADEKTUBHOIO OCYLLLECTBAEHUS TAOBAALHOM
cTpaTterm u NAQHA AEMCTBMM MO MPOBAEMAM CTAPEHMS 1 3A0P0Bbs Ha 2016-2020 rr., lNAaHa
AENCTBMM B ODAQCTH MCHXMYECKOTO 3A000BbSA Ha 2013-2020 rr. 1 PAMOYHOM MPOrPAMMBI MO
KOMIMAEKCHbIM COLMAABHO OPUEHTUPOBAHHbBIM MEAMLIMHCKMM YCAYTAM, O TAKXKE AAS
PEAAM3IALMM UHULMATMBBI (I AOBAABHOE COTPYAHMYECTBO B OBAQCTU ACCUCTUBHBIX TEXHOAOTUMY
(Global Cooperation on Assistive Technology, GATE).
TekyLume B6apbepbl HA MYTH PA3BUTUA M PACLLUMPEHMS AOCTYNA K PEABDUAUTALLMOHHBIM YCAYTAM, C
KOTOPbIMM CTAAKMBAIOTCS CTPAHbI, BKAIOYQIOT:

i. HEAOCTATOYHOE BHMAMAHME CO CTOPOHbI MPABUTEALCTB, KOTOPbLIE CTABSIT BO TAQBY YIAQ

ApPYrMe nNpuopUTEThI;

ii. OTCYTCTBUE MOAUTUKM U MACHUPOBAHMS B OOAQCTM OKA3AHMS PEABUAUTALIMOHHbBIX YCAYT HO
HOLMOHAABHOM U CYOHALLMOHOAABHOM YPOBHSX;

iii. B CTPAHOX, TA€ CEKTOP PEABUAUTALIMOHHBIX YCAYT PEIYAMPYETC KOK MUMHUCTEPCTBOM
3APOBOOXPAHEHMUS, TAK U MMHUCTEPCTBOM COLIMAABHOTO oBecnedyeHms, — HEAOCTATOYHAS
KOOPAMHALLMA MEXAY STMMM BEAOMCTBAMMU;

iv. OTCYTCTBME MAU OTPAHMYEHHOCTb PUHAHCUPOOBAHMS;

V. HEAOCTATOK AQHHbIX OO0 YAOBAETBOPEHHbIX M HEYAOBAETBOPEHHbIX MOTPEBHOCTSX B
pPeaAdbUAUTALMM;

Vi. HEAOCTATOYHOE KOAMYECTBO M OTPAHMYEHHOCTb HOBBIKOB CMELIMAAMCTOB B OOAQCTU
peabuAMTALLUM;
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vii. OTCYTCTBME PEABUAUTALMOHHbBIX CPEACTB M OBOPYAOBAHMUS; O TAKXKE
Viii. HEAOCTATOYHAS MHTEMPALMS B CUCTEMY 3APABOOXPAHEHMS.

I. CyLuecTtByeT oCTpasgd HEOBXOAMMOCTb B MPUHITUM COTAQCOBAHHbIX TAODOABHbBIX AEMCTBUIM MO
PACLUMPEHUIO AOCTYNA K KAYECTBEHHbIM YCAYITAOM PEABUAUTALLMM BCEMM 3AUHTEPECOBAHHbBIMM
CTOPOHAMM, BKAIOYAS TOCYAQPCTBA-YAEHbI M CekpeTtapuat BO3, aApyrme yipexaeHus cuctembl OOH,
0BbEAMHEHUS MOTPEDBUTEAEN M MOCTABLLMKOB PEABUAUTALMOHHBIX YCAYT, OUHAHCHPYIOLLIME
BEAOMCTBA, MPOTPECCUOHAAbHBIE OPTAHM3ALMM, HAYHHO-UCCAEAOBATEABCKME 30BEAEHMS, A TAKXKE
HEMPABUTEALCTBEHHbIE M MEXAYHOPOAHbBIE OPTAHM3ALMM.

Co3aaHME 3O MDEKTUBHBIX MEXAHM3IMOB KOOPAMHALLMM U MOAAEPXKKMN YCUAMK MO PACLLUMPEHMIO
AOCTYNA K PEABUAUTALLMOHHBIM YCAYTAOM HO CYOHALMOHOABHOM, HOLLMOHOABHOM M TAODAABHOM
YPOBHSX.

CoOBEPLLUEHCTBOBAHME NAQHMPOBAHMS B OBAQCTM OKA3AHMA PEABUAUTALMOHHBIX YCAYT HA
HOLMOHAABHOM M CYOHALMOHAABHOM YPOBHSX, B TOM YUCAE B PAMKOX MOAFOTOBKM K

4P E3BbIMAMHBIM CUTYALLMIAM M PEATMPOBAHMSI HA HMX.

YCUAEHME MHTETPALMM PEABUAMTALMOHHBIX YCAYT B CUCTEMY 3APABOOXPAHEHUS U YKDEMAEHME
MEXCEKTOPHbIX CBA3EM, YTOObI 2FTGOEKTUBHO YAOBAETBOPATh MOTPEBHOCTU HOCEAEHMS.
ObecneyeHume BCEOBLLENO AOCTYNA K PEAOUAUTALIMOHHBIM YCAYTAM.

MNocTpoeHME MOAEAEN KOMMAEKCHOM MOCTABKM PEABUAUTALIMOHHBIX YCAYT AAS MOCTEMNEHHOT
obecneyeHus PABHOTO AOCTYMA K KOYECTBEHHBIM YCAYTOM, B TOM YUCAE ACCUCTMBHBIM
TEXHOAOTUSIM, AAT BCEX AIOAEM, B TOM YUCAE MPOXMBAIOLLIMX B CEABCKMX M OTAQAEHHbIX PAMOHAX.
Co3A0HME KPYNHOTO MHOTOMPOJOMABHOTO KOHTUHIEHTA CMNELMAAMCTOB B OBAQCTH
PEABUAUTALMM C YHETOM CNELMPUKM KAXKAOM CTPAHBI, A TAKXKE NPONAraHAQ KOHLLEMLMM
PEABUAUTALLMM HO BCEX YPOBHAX OBYHEHUS PABOTHMKOB CAOEPHI 3APABOOXPAHEHMA.
PacLumpeHme doUMHAHCUPOBAHUS PEABUAUTALMOHHBIX YCAYT 4EPE3 COOTBETCTBYIOLLIME
MEXTHM3MBI.

CB0op MHOPMALMM, UMEIOLLLEMN OTHOLLIEHME K OKA3AHMIO PEABUAUTALLMOHHDBIX YCAYT, AAS
COBEPLUEHCTBOBAHMA MHADOPMALMOHHBIX CUCTEM CAOEPDI 3APABOOXPAHEHMS, BKAKOHAS OBLLIME
AQHHbIE MO PEADUAUTALMM U DYHKLLUMOHMPOBAHMIO C MCMOAB3OBAHMEM (MEXAYHAPOAHOM
KAQCCUOUKALMM DYHKLMOHUPOBAHMS, OTPAHUYEHMM XKUZHEAEITEABHOCTU U 3A0PO0BLAN (MKP).
HapallumMBaHME MCCAEAOBATEALCKOTO MOTEHLMAAQ M PACLUMPEHMNE AOCTYMHOCTU HOAEXKHbIX
AQHHbIX MO PEABUAUTALMN.

. Co3aQHME 1 YKPENAEHME CETEU U MAPTHEPCTB B OOAQCTM OKA3AHMA PEABUAUTALMOHHBIX YCAYT,

0ocobeHHO MEXAY CTRAHAMMU C HMN3KMM, CPEAHNM N BbICOKMM YPOOBHEM AOXOAOB.
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Recommendations for strengthening

R-HABILITATION
In health systems
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Infographic available via: hitp://www.who.int/disabilities/Banner.pdf2ua=1
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WHO Rehabilitation webpage
http://www.who.int/disabilities/care/en/

Rehabilitation 2030: A Call for Action webpage
http://www.who.int/disabilities/care/rehab-2030/en/

Rehabilitation in health systems webpage
http://www.who.int/disabilities/rehabilitation _health _systems/en/

Rehabilitation in the 21st century video
https://www.youtube.com/watchev=a8uaRziXruc

Global Cooperation on Assistive Technology (GATE)
http://www.who.int/phi/implementation/assistive_technology/phi_gate/en/

WHO Rehabilitation email: rehabilitation@who.int

WHO global disability action plan 2014-2021
http://www.who.int/disabilities/actionplan/en/

WHO Framework on integrated and people-centred health services
http://www.who.int/servicedeliverysafety/areas/people-centred-care/en/

Workforce 2030
http://who.int/hrh/resources/globstrathrh-2030/en/

Global strategy and action plan on ageing and health
http://who.int/ageing/global-strategy/en/
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a call for action
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® 1. EEOREICRET SRFREOHANLEHREL YLDs (2005-2015)

2005 0 2015 0 HHREOE(LE, 2005 £ 2015 0 2005 ~ 2015 &
BHEE (P BHEE (P 2005 ~ 2015 £ YLDs (F) YLDs (F) D YLDs DZE{LE
ERIRE
HIV/ T4 X 30794.0 372774 211 4086.1 3989.9 -2.4
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