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人口与发展委员会 

第四十七届会议 

2014 年 4 月 7 日至 11 日 

有关各国在人口事项上的经验的一般性辩论：评估 

《国际人口与发展会议行动纲领》执行情况 
 
 
 

  具有经济及社会理事会咨商地位的非政府组织明尼苏达公民关注生命

教育基金会提交的声明 
 
 

 秘书长收到了以下声明，兹根据经济及社会理事会第 1996/31 号决议第 36

和第 37 段分发。 
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  声明 
 
 

  优先考虑孕产妇保健 
 

 在国际人口与发展会议二十周年之际，《行动纲领》的执行取得了重大进展，

但要做的事还很多。明尼苏达公民关注生命教育基金会是一个致力于保护全球无

辜生命的非政府组织，呼吁会员国优先考虑改进孕产妇保健和减少堕胎的次数。

我们期待着讨论今年的主题“评估《国际人口与发展会议行动纲领》执行情况”。 

孕产妇保健 

 《行动纲领》要求降低孕产妇发病率和死亡率，扩大提供孕产妇保健服务，

包括产科医护、孕妇营养、协助分娩和经过训练的助产人员。为实现这些目标已

经取得了进展。世界卫生组织(世卫组织)指出，全球孕产妇死亡率从 1990 年到

2010 年下降了 7%。世卫组织认为成功的原因包括保健系统改进和女性受教育的

比例增加等等。《2011 年千年发展目标报告》显示，在发展中国家分娩有合格人

员护理的比例从 1990 年的 55%增加到 2009 年的 65%。 

 可是，许多国家显然不可能实现千年发展目标的具体指标，到 2015 年把孕

产妇死亡率(每 100 000 活产的孕产妇死亡人数)减少 75%。2010 年估计有 287 000

名孕产妇死亡，其中大多数发生在发展中国家，尤其是萨赫勒以南非洲和南亚。

这种情况令人无法接受。只要在分娩前后和分娩期间提供足够的营养、熟练的助

产人员和基本保健，大多数孕产妇是不会死亡的。良好的孕产妇保健在发达国家

拯救生命，也越来越在发展中国家这样做，但在世界上很多地方却缺乏这样的保

健。只有优先考虑孕产妇保健，聪明地利用有限资源，才可能使高死亡率大幅度

降低。 

堕胎和孕产妇保健 

 为了减少孕产妇死亡率和发病率，不应该把有限资源用来推广或扩大提供堕

胎服务，或使其合法化。孕产妇保健在很大程度上取决于医疗服务的质量(及有

关因素)，而不是取决于堕胎服务的法律地位。在许多禁止非治疗性堕胎的国家，

孕产妇死亡率的确高，而许多准许非治疗性堕胎国家的孕产妇死亡率却低。但是，

相关性并不表示因果关系。大多数孕产妇死亡率高的国家都是孕产妇保健差的发

展中国家，而孕产妇死亡率低的国家都是资源和服务优越的发达国家。这种情况

与堕胎政策无关。 

 发达国家的孕产妇死亡率急剧下降是因为现代医学进步，这发生在堕胎普遍

合法化之前。今天，爱尔兰、波兰、马耳他和智利严格限制或禁止堕胎，但孕产

妇死亡率很低。到 2010 年把孕产妇死亡率减少了 75%(这是千年发展目标 5 的一

个具体指标)的少数几个国家中，马尔代夫、不丹和伊朗伊斯兰共和国一般都禁

止堕胎。最后，智利在 1989 年禁止堕胎后，孕产妇死亡率以大约同样的比率继
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续显著下降，根据 2012 年 Elard Koch 和其他人的研究报告，在随后 14 年中降

低了 69.2%。甚至堕胎造成的孕产妇死亡率也下降，从 1989 年的每 100 000 活产

的堕胎死亡人数 10.78 人降低到 2007 年的 0.83 人，在堕胎非法化之后下降了

92.3%。该研究的作者认为，这表明改进孕产妇保健和拯救妇女生命并不一定需

要堕胎合法化。 

 国际法保障的健康权也不需要使堕胎合法化。联合国的任何条约都不能解释

为产生了堕胎权。正好相反，一些国际文书，例如《世界人权宣言》、《公民权利

和政治权利国际公约》和《儿童权利公约》，都支持在任何发展阶段和在任何情

况下保护人权，包括在子宫里的人。《行动纲领》也申明，每一个人具有平等尊

严和生命权(第二章，原则 1)。 

 堕胎的合法化和扩大提供可能不利于孕妇的健康和安全。堕胎会带来严重的

身体和心理风险。这些风险包括立即的并发症(例如出血、传染和死亡)和长期的

风险(例如乳癌)。全世界有许多研究证明，堕胎会提高以后早产的风险，从而导

致新生儿的死亡或残疾。堕胎还与各种心理和社会问题相关联，包括抑郁症、药

物滥用和自杀。而且，在缺乏基本保健服务的国家，堕胎的风险更为严重。在这

些国家使堕胎合法化或扩大提供会增加堕胎发生率，使更多妇女遭到堕胎风险。 

堕胎与《行动纲领》 

 《行动纲领》认为，各国政府应该帮助妇女避免堕胎，不能将堕胎作为一种

计划生育方式加以推广(第 7.24 段)。《行动纲领》还表示，应该在地方或国家一

级改变堕胎政策(第 8.25 段)。明尼苏达公民关注生命教育基金会数十年来努力

在地方一级减少堕胎次数。例如，颁布法律，规定在堕胎前向孕妇提供基本事实，

这有助于减少明尼苏达的堕胎发生率。这项法律符合《行动纲领》的建议，向孕

妇提供准确的信息和咨询(第 8.25 段)。还制定法律，由州政府补助援助孕妇的

方案。这些方案向有需要的妇女提供教育和实际援助，并提出堕胎以外的积极办

法。通过在地方或国家一级采取的这些政策，会员国可以满足《行动纲领》的要

求，帮助妇女并防止堕胎。 

建议 

 我们敦促会员国尽力改进孕产妇保健服务来拯救妇女的生命。这种努力不应

该包括堕胎合法化或推广堕胎。按照《国际人口与发展会议行动纲领》，会员国

应该设法防止堕胎，并帮助孕妇和曾接受堕胎的妇女。必须在地方或国家一级决

定如何改变堕胎政策。 

 


