
Pasaules Veselības organizācijas Konstitūcija, 

1946. gada 22. jūlijs
Šīs Konstitūcijas puses saskaņā ar ANO statūtiem paziņo, ka šie principi ir visu cilvēku laimes, harmonisku attiecību un drošības pamatā. 
Veselība ir pilnīgas fiziskas, garīgas un sociālās labklājības stāvoklis, ne  tikai slimību vai traucējumu neesamība. 
Iespējami augstākā sasniedzamā veselības standarta esamība ir viena no ikviena cilvēka pamatbrīvībām neatkarīgi no rases, reliģijas, politiskās pārliecības, ekonomiskā vai sociālā stāvokļa. 
Visu cilvēku veselība ir pamatā miera un drošības nodrošināšanai, tā ir atkarīga no pilnīgas indivīdu un valstu sadarbības. 
Ikvienas valsts sasniegumi veselības veicināšanā un aizsardzībā ir vērtība visiem. 
Dažādu valstu nevienlīdzīgā attīstība veselības veicināšanā un slimību kontrolē, jo īpaši infekciju slimību, ir kopējs drauds. 
Vissvarīgākā ir bērna veselīga attīstība; spēja harmoniski dzīvot mainīgā kopējā vidē ir būtiska šai attīstībai. 
Ieguvumu no medicīniskām, psiholoģiskām un saistītām zināšanām attiecināšana uz visiem cilvēkiem ir pamatā pilnīgas veselības sasniegšanai. 

Informētam sabiedrības viedoklim un aktīvai sadarbībai ir vislielākā nozīme cilvēku veselības uzlabošanā. 

Valdības ir atbildīgas par savas valsts iedzīvotāju veselību, un šo atbildību var īstenot vienīgi, nodrošinot adekvātus veselības un sociālās aprūpes pasākumus. 

Pieņemot šos principus un ar mērķi sadarboties gan savā starpā, gan ar citiem, lai veicinātu un aizsargātu visu cilvēku veselību, līgumslēdzējas puses piekrīt šai konstitūcijai un ar šo nodibina Pasaules Veselības organizāciju kā Apvienoto Nāciju Organizācijas specializēto aģentūru. 

I NODAĻA - MĒRĶIS

1. pants

Pasaules Veselības organizācijas (turpmāk tekstā – organizācijas) mērķis ir visu cilvēku augstākā iespējamā veselības līmeņa sasniegšana. 

II NODAĻA - Funkcijas
2. pants

Lai sasniegtu šo mērķi, organizācijas funkcijas ir: 

a) darboties kā vadošai un koordinējošai iestādei starptautiskajā veselības aprūpes darbā; 

b) izveidot un uzturēt efektīvu sadarbību ar Apvienoto Nāciju Organizāciju, specializētajām iestādēm, valdību veselības aizsardzības pārvaldēm, profesionālajām grupām un citām šāda veida organizācijām, kas uzskatāmas par atbilstošām; 

c) palīdzēt valdībām pēc to pieprasījuma veselības aprūpes pakalpojumu stiprināšanā; 
d) sniegt attiecīgu tehnisko palīdzību un ārkārtas situācijās nepieciešamo atbalstu pēc valdību pieprasījuma un piekrišanas; 

e) pēc Apvienoto Nāciju Organizācijas pieprasījuma nodrošināt vai palīdzēt nodrošināt veselības aprūpes pakalpojumus un iekārtas īpašām grupām, piemēram, cilvēkiem aizbildnības teritorijās; 

f) izveidot un uzturēt tādus administratīvos un tehniskos pakalpojumus, kas varētu būt nepieciešami, tostarp epidemioloģiskos un statistiskos pakalpojumus; 

g) veicināt un virzīt darbu epidēmisko, endēmisko un citu slimību novēršanai; 
h) sadarbībā ar citām specializētajām iestādēm, ja nepieciešams, veicināt nelaimes gadījumā gūtu ievainojumu novēršanu; 
i) sadarbībā ar citām specializētajām iestādēm, ja nepieciešams,  veicināt uztura, mājokļu, sanitārijas, atpūtas, ekonomisko vai darba apstākļu, kā arī citu vides higiēnas aspektu uzlabošanu;  
j) veicināt sadarbību starp zinātniskajām un profesionālajām grupām, kas sniedz ieguldījumu veselības uzlabošanā; 

k) ierosināt konvencijas, nolīgumus un noteikumus, kā arī sniegt ieteikumus attiecībā uz starptautiskajiem veselības aprūpes jautājumiem un pildīt pienākumus, kurus tādējādi var noteikt organizācijai un kuri ir saskaņā ar tās mērķi; 

l) veicināt mātes un bērna veselību un labklājību un sekmēt spēju harmoniski dzīvot mainīgajā kopējā vidē; 

m) veicināt aktivitātes garīgās veselības jomā, jo īpaši tās, kas ietekmē harmoniju cilvēku attiecībās; 

n) veicināt pētījumu veikšanu un veikt pētniecības darbus veselības aprūpes jomā; 

o) veicināt uzlabotu mācīšanas un apmācību standartu noteikšanu veselības, medicīnas un saistītajās profesijās; 

p) sadarbībā ar citām specializētajām aģentūrām, ja nepieciešams, pētīt un ziņot par administratīvajām un sociālajām metodēm, kas no profilakses un dziednieciskā viedokļa ietekmē sabiedrības veselību un medicīnisko aprūpi, tostarp slimnīcu pakalpojumus un sociālo drošību; 
q) veselības aprūpes jomā sniegt informāciju, ieteikumus un palīdzību; 

r) veselības aprūpes jautājumos palīdzēt visiem cilvēkiem attīstīt informētu sabiedrisko viedokli; 

s) izveidot un, ja nepieciešams, pārskatīt slimību, nāves cēloņu un sabiedrības veselības prakšu starptautiskās nomenklatūras; 

t) atbilstoši standartizēt diagnostikas procedūras; 

u) izstrādāt, izveidot un veicināt starptautiskos standartus attiecībā uz pārtiku, bioloģiskiem, farmaceitiskiem un līdzīgiem produktiem; 

v) attiecīgi rīkoties, lai sasniegtu organizācijas mērķi. 

III NODAĻA - DALĪBA UN ASOCIĒTĀ DALĪBA
3. pants

Dalība organizācijā ir pieejama visām valstīm. 

4. pants

ANO dalībvalstis var kļūt par organizācijas dalībvalstīm, parakstot vai citādi pieņemot šo konstitūciju saskaņā ar XIX nodaļas noteikumiem un saskaņā ar to konstitucionālajām procedūrām. 

5. pants

Valstis, kuru valdības tika aicinātas nosūtīt novērotājus uz Starptautisko Veselības konferenci, kas notika Ņujorkā 1946. gadā, var kļūt par dalībvalstīm, parakstot vai citādi pieņemot šo konstitūciju saskaņā ar XIX nodaļas noteikumiem un saskaņā ar to konstitucionālajām procedūrām, ar nosacījumu, ka parakstīšana vai pieņemšana jāpaveic pirms Veselības asamblejas [Health Assembly] pirmās sesijas. 

6. pants

Saskaņā ar jebkura nolīguma starp Apvienoto Nāciju Organizācijas un organizācijas noteikumiem, kas apstiprināts atbilstoši XVI nodaļai, valstis, kas nekļūst par dalībvalstīm saskaņā ar 4. un 5. pantu, var iesniegt pieteikumu, lai kļūtu par dalībvalstīm, un tās jāuzņem par dalībvalstīm, kad to pieteikumu ar vienkāršo balsu vairākumu ir apstiprinājusi Veselības asambleja. 

7. pants

Ja kāda dalībvalsts nepilda finansiālās saistības pret organizāciju vai citos izņēmuma gadījumos Veselības asambleja var ar tādiem nosacījumiem, kādus tā uzskata par pieņemamiem, atcelt balsošanas tiesības un pakalpojumus, kādi pienākas šai dalībvalstij. Veselības asamblejai ir tiesības atjaunot šādas balsošanas tiesības un pakalpojumus. 
8. pants

Teritorijas vai teritoriju grupas, kas nav atbildīgas par savu starptautisko attiecību pārvaldi, Veselības asambleja var uzņemt kā asociētās valstis, ja pieteikumu šādas teritorijas vai teritoriju grupas vārdā ir iesniegusi dalībvalsts vai cita administrācija, kas atbild par to starptautiskajām attiecībām. Asociēto valstu pārstāvjiem Veselības asamblejā jābūt profesionāli kvalificētiem veselības aprūpes jomā, tie jāizvēl no vietējo iedzīvotāju vidus. Asociēto valstu tiesību un pienākumu saturu un apmēru nosaka Veselības asambleja. 
IV NODAĻA - IESTĀDES
9. pants

Organizācijas darbu izpilda: 
a) Pasaules Veselības asambleja (turpmāk tekstā – Veselības asambleja); 
b) valde; 
c) sekretariāts. 
V NODAĻA - PASAULES VESELĪBAS ASAMBLEJA
10. pants

Veselības asambleja sastāv no dalībvalstu delegātiem. 
11. pants

Katru dalībvalsti pārstāv ne vairāk kā trīs delegāti, no kuriem viens ir dalībvalsts izraudzīts galvenais delegāts. Šos delegātus izvēlas no viskvalificētākajām personām veselības aprūpes jomā, pamatojoties uz to tehnisko kvalifikāciju, vēlams, personas, kas pārstāv dalībvalsts valsts veselības pārvaldi. 
12. pants

Delegātus var pavadīt vietnieki un konsultanti. 
13. pants

Veselības asambleja sanāk uz regulārām ikgadējām sesijām un speciālajām sesijām, ja tās nepieciešamas. Speciālās sesijas sasauc pēc valdes vai dalībvalstu vairākuma pieprasījuma. 
14. pants

Veselības asambleja katrā ikgadējā sesijā izvēl valsti vai reģionu, kurā sanāks nākamā ikgadējā sesija, pēc tam valde nosaka vietu. Valde nosaka vietu, kurā sanāks speciālā sesija. 
15. pants

Pēc konsultēšanās ar Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretāru valde nosaka katras ikgadējās un speciālās sesijas datumu. 
16. pants

Veselības asambleja katras ikgadējās sesijas sākumā ievēl tās prezidentu un citas amatpersonas. Tie ieņem šos amatus, līdz tiek ievēlēti to pēcteči. 
17. pants

Veselības asambleja pati pieņem savas procedūras noteikumus. 
18. pants

Veselības asamblejas funkcijas ir šādas: 
a) noteikt organizācijas darbības plānu; 
b) nosaukt dalībvalstis, kam ir tiesības iecelt personas darbam valdē; 
c) iecelt ģenerāldirektoru; 
d) pārskatīt un apstiprināt valdes un ģenerāldirektora ziņojumus un darbību, un sniegt norādījumus valdei attiecībā uz jautājumiem, kuros būt vēlams uzsākt rīcību, pētījumus, izmeklēšanu vai ziņošanu; 
e) izveidot organizācijas darbam nepieciešamās komitejas; 
f) pārraudzīt organizācijas finanšu politiku, kā arī pārskatīt un apstiprināt budžetu; 
g) dot norādījumus valdei un ģenerāldirektoram vērst dalībvalstu, starptautisko organizāciju – valstisko un nevalstisko – uzmanību uz ikvienu ar veselības aprūpi saistītu jautājumu, ko Veselības asambleja uzskata par nepieciešamu; 
h) aicināt ikvienu organizāciju, starptautisku vai valsts, valstisko vai nevalstisko, kuras atbildībā ir ar organizācijas darbību saistīti jautājumi, izraudzīties pārstāvjus dalībai bez balsošanas tiesībām tās sanāksmēs vai komitejās un konferencēs, kas sanāk tās vadībā, ievērojot Veselības asamblejas nosacījumus; bet attiecībā uz valsts organizācijām ielūgumi jāizsniedz tikai saskaņā ar attiecīgās valdības piekrišanu; 
i) ievērot Ģenerālās asamblejas, Apvienoto Nāciju Organizācijas Ekonomikas un sociālo lietu padomes, Drošības padomes vai Aizbildniecības padomes rekomendācijas, kam ir nozīme veselības aprūpes jomā, un ziņot tām par organizācijas paveikto šo rekomendāciju īstenošanā; 

j) ziņot Ekonomikas un sociālo lietu padomei saskaņā ar jebkuru nolīgumu starp organizāciju un Apvienoto Nāciju Organizāciju; 
k) organizācijas personālam veicināt pētījumu veikšanu un veikt pētniecības darbus veselības aprūpes jomā, izveidojot savas iestādes vai sadarbībā ar jebkuras dalībvalsts oficiālajām vai neoficiālajām iestādēm ar šīs valsts valdības piekrišanu; 
l) izveidot citas iestādes, ja tas uzskatāms par vēlamu; 
m) attiecīgi rīkoties, lai veicinātu organizācijas mērķa sasniegšanu. 
19. pants

Veselības asambleja ir pilnvarota pieņemt konvencijas un nolīgumus attiecībā uz jebkuru organizācijas kompetences jautājumu. Šādu konvenciju un nolīgumu pieņemšanai nepieciešamas divas trešdaļas Veselības asamblejas balsu. Konvencijas un nolīgumi katrā dalībvalstī stājas spēkā pēc tam, kad tie pieņemti saskaņā ar to konstitucionālo procedūru. 
20. pants

Katra dalībvalsts apņemas astoņpadsmit mēnešu laikā pēc tam, kad Veselības asambleja ir pieņēmusi konvenciju vai nolīgumu, rīkoties, lai pieņemtu šādu konvenciju vai nolīgumu. Katra Dalībvalsts paziņo ģenerāldirektoram par veiktajām darbībām un, ja dalībvalsts noteiktajā termiņā nepieņem šādu konvenciju vai nolīgumu, tā iesniedz nepieņemšanas pamatojumu. Pieņemšanas gadījumā katra dalībvalsts apņemas iesniegt ģenerāldirektoram ikgadējo ziņojumu saskaņā ar XIV nodaļu. 
21. pants

Veselības asambleja ir pilnvarota pieņemt noteikumus par: 
a) sanitārām un karantīnas prasībām un citām procedūrām, kas paredzētas, lai nepieļautu slimību starptautisku izplatīšanos; 
b) nomenklatūrām attiecībā uz slimībām, nāves cēloņiem un sabiedrības veselības praksēm; 
c) standartiem attiecībā uz diagnostikas procedūrām starptautiskai izmantošanai; 
d) standartiem attiecībā uz bioloģisko, farmaceitisko un līdzīgu produktu, kas atrodas starptautiskajā tirdzniecībā, drošību, tīrību un potenci; 
e) bioloģisko, farmaceitisko un līdzīgu produktu, kas atrodas starptautiskajā tirdzniecībā, reklamēšanu un marķēšanu. 
22. pants

Šādi noteikumi, kas pieņemti saskaņā ar 21. pantu, stājas spēkā visās dalībvalstīs pēc tam, kad Veselības asambleja ir izplatījusi paziņojumu par to pieņemšanu, izņemot tajās dalībvalstīs, kas var paziņot ģenerāldirektoram par noraidīšanu vai atrunām paziņojumā noteiktajā termiņā. 
23. pants

Veselības asambleja ir pilnvarota sniegt rekomendācijas dalībvalstīm attiecībā uz jebkuru organizācijas kompetencē ietilpstošu jautājumu. 
VI NODAĻA - VALDE

24. pants

Valdes sastāvā ietilpst astoņpadsmit personas, kuras norīkojušas tāds pats skaits dalībvalstu. Veselības asambleja, ņemot vērā taisnīgu ģeogrāfisko sadalījumu, izvēl dalībvalstis, kurām ir tiesības norīkot personas darbam valdē. Katrai dalībvalstij darbam valdē ir jānorīko veselības aprūpes jomā tehniski kvalificēta persona, kuru var pavadīt vietnieki un konsultanti. 
25. pants

Dalībvalstis ievēl uz trīs gadiem ar pārvēlēšanas tiesībām; ar nosacījumu, ka no dalībvalstīm, kas ievēlētas Veselības asamblejas pirmajā sesijā, sešām dalībvalstīm termiņš ir uz vienu gadu un sešām dalībvalstīm termiņš ir uz diviem gadiem, ko nosaka ar balsu vairākumu. 
26. pants

Valde sanāk vismaz divas reizes gadā un nosaka katras sanāksmes vietu. 
27. pants

Valde ievēl priekšsēdētāju no savu dalībvalstu vidus un pieņem procedūras noteikumus. 
28. pants

Valdei ir šādas funkcijas: 
a) īstenot Veselības asamblejas lēmumus un darbības plānu; 
b) tā ir Veselības asamblejas izpildvara; 
c) veikt citas funkcijas, ko tai noteikusi Veselības asambleja; 
d) konsultēt Veselības asambleju jautājumos, ko Veselības asambleja tai uzdod, kā arī jautājumos, kas organizācijai uzlikti konvencijās, nolīgumos un noteikumos; 
e) pēc pašas iniciatīvas sniegt Veselības asamblejai padomu un priekšlikumus; 
f) sagatavot Veselības asamblejas sanāksmju darba kārtību; 
g) iesniegt Veselības asamblejai izskatīšanai un apstiprināšanai vispārējo darba programmu konkrētam laika posmam; 
h) izskatīt visus jautājumus, kas ietilpst tās kompetencē; 
i) veikt neatliekamos pasākumus atbilstoši organizācijas funkcijām un finanšu resursiem, lai risinātu problēmas, kas prasa tūlītēju rīcību. Tā var pilnvarot ģenerāldirektoru attiecīgi rīkoties, lai novērstu epidēmiju, piedalītos veselības aprūpes organizēšanā nelaimes upuriem un uzņemties pētījumu veikšanu, par kuru steidzamību valdi ir informējusi jebkura dalībvalsts vai ģenerāldirektors. 
29. pants

Valdei visas Veselības asamblejas vārdā jāīsteno pilnvaras, ko tai uzlikusi Veselības asambleja. 

VII NODAĻA - SEKRETARIĀTS
30. pants

Sekretariātā ietilpst ģenerāldirektors un organizācijai nepieciešamais tehniskais un administratīvais personāls. 
31. pants

Ģenerāldirektoru ieceļ Veselības asambleja, ņemot vērā valdes izvirzīto kandidatūru un pamatojoties uz Veselības asamblejas nosacījumiem. Ģenerāldirektors, kas pakļauts valdei, ir organizācijas galvenā tehniskā un administratīvā amatpersona. 
32. pants

Ģenerāldirektors ir Veselības asamblejas, valdes, visu organizācijas komisiju un komiteju, kā arī tās organizēto konferenču ex-officio sekretārs. Šīs funkcijas ģenerāldirektors var deleģēt. 
33. pants

Ģenerāldirektors vai viņa pārstāvis, vienojoties ar dalībvalstīm, var izveidot procedūru, kas atļauj viņam savu pienākumu veikšanā tiešu pieeju dažādiem to departamentiem, jo īpaši to veselības aizsardzības pārvaldēm un valstu veselības organizācijām – gan valsts, gan nevalstiskajām. Tāpat ģenerāldirektors var izveidot tiešas attiecības ar starptautiskajām organizācijām, kuru darbība ietilpst organizācijas kompetencē. Ģenerāldirektors informē reģionālos birojus par visiem jautājumiem, kas ietver to attiecīgās sfēras. 
34. pants

Ģenerāldirektors izstrādā un katru gadu iesniedz valdei organizācijas finanšu pārskatus un budžeta tāmi. 

35. pants

Ģenerāldirektors ieceļ sekretariāta personālu saskaņā ar Veselības asamblejas izstrādātajiem personāla noteikumiem. Vislielākā uzmanība personāla nodarbināšanā jāpievērš tam, lai nodrošinātu, ka tiek uzturēta sekretariāta efektivitāte, objektivitāte un starptautiski reprezentatīvā būtība visaugstākajā līmenī. Tāpat uzmanība jāveltī tam, lai tiktu aptverta pēc iespējas plašāka ģeogrāfiskā teritorija. 
36. pants

Organizācijas personāla darba nosacījumi iespēju robežās atbilst citu Apvienoto Nāciju Organizācijas organizāciju darba  nosacījumiem. 

37. pants

Veicot savus pienākumus, ģenerāldirektors un personāls nevienai iestādei ārpus organizācijas neprasa norādes un nesaņem tādas; tiem jāatturas no jebkādas rīcības, kas varētu atspoguļot to kā starptautisku amatpersonu viedokli. Katra organizācijas dalībvalsts apņemas respektēt ģenerāldirektora un personāla pienākumu vienīgi starptautisko būtību un necensties viņus ietekmēt. 

VIII NODAĻA - KOMITEJAS

38. pants

Valde izveido komitejas, ko nosaka Veselības asambleja, un pēc savas iniciatīvas vai ģenerāldirektora priekšlikuma var izveidot jebkādas citas komitejas, kas tiek uzskatītas par lietderīgām ikviena mērķa, kas ietilpst organizācijas kompetencē, sasniegšanai. 

39. pants

Valde laiku pa laikam un jebkurā gadījumā katru gadu pārskata nepieciešamību turpināt katras komitejas darbu. 

40. pants

Valde var noteikt apvienoto vai jaukto komiteju ar citām organizācijām izveidošanu vai organizācijas dalību tajās un organizācijas pārstāvību šo citu organizāciju izveidotajās komitejās. 

IX NODAĻA - KONFERENCES
41. pants

Veselības asambleja vai valde var organizēt vietējas, vispārējas, tehniskas vai citas speciālās konferences, lai izskatītu jebkuru no organizācijas kompetencē ietilpstošiem jautājumiem, un var noteikt starptautisko organizāciju un, ar attiecīgās valdības piekrišanu, valstu organizāciju – valsts vai nevalstisko – dalību šajās konferencēs. Šādas pārstāvības kārtību nosaka Veselības asambleja vai valde. 
42. pants

Valde var noteikt organizācijas pārstāvību konferencēs, kurās valde saskata organizācijas interesi. 

X NODAĻA - MĪTNE
43. pants

Organizācijas mītnes atrašanās vietu nosaka Veselības asambleja pēc konsultēšanās ar Apvienoto Nāciju Organizāciju. 

XI NODAĻA - REĢIONĀLIE PASĀKUMI
44. pants

a) Veselības asambleja laiku pa laikam definē ģeogrāfiskos apgabalus, kuros vēlams izveidot reģionālo organizāciju. 
b) Veselības asambleja ar vairākuma dalībvalstu, kas atrodas katrā šādi definētajā apgabalā, piekrišanu var izveidot reģionālu organizāciju, lai apmierinātu šā apgabala īpašās vajadzības. Katrā reģionā nedrīkst būt vairāk nekā viena reģionālā organizācija. 
45. pants

Katra reģionālā organizācija saskaņā ar šo konstitūciju ir organizācijas sastāvdaļa. 
46. pants

Katra reģionālā organizācija sastāv no reģionālās komitejas un reģionālā biroja. 
47. pants

Reģionālās komitejas sastāv no attiecīgā reģiona dalībvalstu un asociēto valstu pārstāvjiem. Teritorijām vai teritoriju grupām, kas nav atbildīgas par savu starptautisko attiecību pārvaldi un nav asociētās valstis, ir tiesības būt pārstāvētām un piedalīties reģionālajās komitejās. Šo teritoriju vai teritoriju grupu tiesību un pienākumu saturu un apmēru reģionālajās komitejās nosaka Veselības asambleja, konsultējoties ar dalībvalsti vai citu administrāciju, kas atbild par šo teritoriju starptautiskajām attiecībām, un citām dalībvalstīm šajā reģionā. 

48. pants

Reģionālās komitejas tiekas, cik bieži nepieciešams, un nosaka katras sanāksmes vietu. 
49. pants

Reģionālās komitejas pašas pieņem savas procedūras noteikumus. 
50. pants

Reģionālajām komitejām ir šādas funkcijas: 
a) formulēt politiku, kas reglamentē vienīgi reģionālos jautājumus; 
b) pārraudzīt reģionālā biroja darbību; 
c) ieteikt reģionālajam birojam sasaukt tehniskas konferences un veikt papildu darbu vai pētniecību veselības aprūpes jautājumos, kas, pēc reģionālās komitejas domām, veicinātu organizācijas mērķa sasniegšanu attiecīgajā reģionā; 
d) sadarboties ar attiecīgajām Apvienoto Nāciju Organizācijas reģionālajām komitejām un ar citām specializētajām iestādēm vai citām reģionālajām starptautiskajām organizācijām, kam ir kopējas intereses ar organizāciju; 
e) ar ģenerāldirektora starpniecību sniegt organizācijai padomus par starptautiskajiem veselības aprūpes jautājumiem, kam ir plašāka nozīme, ne tikai reģionāla; 
f) ieteikt papildu reģionālo piešķiršanu no attiecīgā reģiona valdības, ja organizācijas piešķirtā centrālā budžeta proporcija šim reģionam ir nepietiekama reģionālo funkciju veikšanai. 
g) citas funkcijas, ko reģionālai komitejai var deleģēt Veselības asambleja, valde vai ģenerāldirektors. 
51. pants

Pakļauts organizācijas ģenerāldirektora vispārējai kompetencei, reģionālais birojs ir reģionālās komitejas administratīvā struktūra. Turklāt tas reģionā izpilda Veselības asamblejas vai valdes lēmumus. 
52. pants

Reģionālā biroja vadītājs ir reģionālais direktors, ko ieceļ valde, vienojoties ar reģionālo komiteju. 
53. pants

Reģionālā biroja personālu ieceļ kārtībā, kādu nosaka vienošanās starp ģenerāldirektoru un reģionālo direktoru. 
54. pants

Panamerikas sanitārā organizācija, ko pārstāv Panamerikas sanitārais birojs un Panamerikas sanitārā konference, un visas citas starpvaldību reģionālās veselības organizācijas, kas pastāvēja pirms šīs konstitūcijas parakstīšanas dienas, pienācīgā laikā jāintegrē organizācijā. Integrācija jāīsteno iespēju robežās cik vien iespējams īsā laikā ar kopīgas tādas rīcības palīdzību, kura balstīta uz kompetento iestāžu savstarpējo vienošanos, ko paudušas attiecīgās organizācijas. 

XII NODAĻA - BUDŽETS UN IZDEVUMI
55. pants

Ģenerāldirektors izstrādā un iesniedz valdei organizācijas ikgadējā budžeta tāmi. Valde izskata un iesniedz Veselības asamblejai budžeta tāmi kopā ar rekomendācijām, ko valde uzskata par ieteicamām. 
56. pants

Saskaņā ar ikvienu nolīgumu starp organizāciju un Apvienoto Nāciju Organizāciju Veselības asambleja pārskata un apstiprina budžeta tāmi un sadala izdevumus starp dalībvalstīm saskaņā ar Veselības asamblejas noteikto skalu. 
57. pants

Veselības asambleja vai valde, kas rīkojas Veselības asamblejas vārdā, var pieņemt un administrēt dāvinājumus un novēlējumus organizācijai, ja šādiem dāvinājumiem un novēlējumiem pievienotie nosacījumi ir pieņemami Veselības asamblejai vai valdei un ir saskaņā ar organizācijas mērķi un darbības plānu.  
58. pants

Tiek izveidots īpašs fonds, kuru izmanto pēc valdes ieskatiem, lai varētu rīkoties neatliekamos un neparedzamos gadījumos. 

XIII NODAĻA - BALSOŠANA
59. pants

Katrai dalībvalstij Veselības asamblejā ir viena balss. 
60. pants

a) Veselības asamblejā lēmumi svarīgos jautājumos tiek pieņemti ar klātesošo un balsošanā piedalījušos dalībvalstu divu trešdaļu balsu vairākumu. Šie jautājumi ietver: konvenciju vai nolīgumu pieņemšanu; nolīgumu apstiprināšanu, kas saista organizāciju ar Apvienoto Nāciju Organizāciju, starpvaldību organizācijām un aģentūrām saskaņā ar 69., 70. un 72. pantu; grozījumus šajā konstitūcijā; 
b) lēmumi citos jautājumos, tostarp jautājumi, kas jāpieņem ar divu trešdaļu balsu vairākumu, papildkategoriju noteikšana, tiek pieņemti ar klātesošo un balsošanā piedalījušos dalībvalstu balsu vairākumu; 
c)  balsošana analoģiskos jautājumos valdē un organizācijas komitejās notiek saskaņā ar šā panta a) un b) punktu. 

XIV NODAĻA - VALSTU IESNIEGTIE ZIŅOJUMI
61. pants

Katra dalībvalsts ik pēc gada ziņo organizācijai par paveikto un par panākto progresu tās cilvēku veselības uzlabošanā. 
62. pants

Katra dalībvalsts ik pēc gada ziņo par paveikto saistībā ar organizācijas sniegtajām rekomendācijām šai dalībvalstij, kā arī par paveikto saistībā ar konvencijām, nolīgumiem un noteikumiem. 
63. pants

Katra dalībvalsts nekavējoties ziņo organizācijai par noteikumiem, oficiāliem paziņojumiem un statistiku, kas attiecas uz veselību un ir publicēti attiecīgajā valstī. 
64. pants

Katra dalībvalsts iesniedz statistiskos un epidemioloģiskos ziņojumus Veselības asamblejas noteiktajā kārtībā. 
65. pants

Katra dalībvalsts pēc valdes pieprasījuma nosūta papildu praktisku informāciju, kas attiecas uz veselību.  

XV NODAĻA - JURIDISKĀ RĪCĪBSPĒJA, PRIVILĒĢIJAS UN NEAIZSKARAMĪBA
66. pants

Organizācijai katras dalībvalsts teritorijā ir tāda juridiskā rīcībspēja, kas nepieciešama tās mērķa sasniegšanai un funkciju izpildei. 
67. pants

a) Organizācijai katras dalībvalsts teritorijā ir tādas privilēģijas un neaizskaramība, kas nepieciešama tās mērķa sasniegšanai un funkciju izpildei; 
b) dalībvalstu pārstāvjiem, personām, kas ieceltas darbam valdē, un organizācijas tehniskajam un administratīvajam personālam ir tādas privilēģijas un neaizskaramība, kas nepieciešama neatkarīgai to funkciju izpildei saistībā ar organizāciju. 
68. pants

Juridiskā rīcībspēja, privilēģijas un neaizskaramība ir definēta atsevišķā nolīgumā, ko izstrādā organizācija, konsultējoties ar Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretāru, un kas noslēgts starp dalībvalstīm. 

XVI NODAĻA - ATTIECĪBAS AR CITĀM ORGANIZĀCIJĀM
69. pants

Organizācijai ir jāsadarbojas ar Apvienoto Nāciju Organizāciju kā vienai no specializētajām aģentūrām, kas minētas Apvienoto Nāciju Organizācijas statūtu           57. pantā  Nolīgums vai nolīgumi, kas saista organizāciju ar Apvienoto Nāciju Organizāciju, jāapstiprina ar divām trešdaļām Veselības asamblejas locekļu balsu. 
70. pants

Organizācija nodibina konstruktīvas attiecības un cieši sadarbojas ar citām vēlamām starpvaldību organizācijām.  Jebkuru formālu nolīgumu starp organizāciju un šādām organizācijām jāapstiprina ar divām trešdaļām Veselības asamblejas locekļu balsu. 
71. pants

Organizācija atbilstoši savai kompetencei var veidot piemērotus konsultāciju un sadarbības nolīgumus ar nevalstiskām starptautiskajām organizācijām un ar attiecīgās valdības piekrišanu arī ar valstu organizācijām – valsts vai nevalstiskajām. 
72. pants

Apstiprinot ar divām trešdaļām Veselības asamblejas locekļu balsu, organizācija no jebkuras starptautiskas organizācijas vai iestādes, kuras mērķis un darbība ir organizācijas kompetences jomā, var pārņemt funkcijas, resursus un pienākumus, ko organizācijai vai piešķirt ar starptautisku nolīgumu vai ar savstarpēji pieņemamiem nolīgumiem starp attiecīgās organizācijas kompetentajām iestādēm. 

XVII NODAĻA - GROZĪJUMI

73. pants

Šīs konstitūcijas paredzēto grozījumu teksta redakcijas ģenerāldirektors dara zināmas dalībvalstīm vismaz sešus mēnešus pirms to izskatīšanas Veselības asamblejā. Grozījumi stājas spēkā attiecībā uz visām dalībvalstīm pēc to pieņemšanas ar Veselības asamblejas locekļu divu trešdaļu balsu vairākumu un pēc tam, kad tos ratificējušas divas trešdaļas dalībvalstu saskaņā ar to attiecīgo konstitucionālo procedūru. 

XVIII NODAĻA - INTERPRETĀCIJA

74. pants

Šīs konstitūcijas teksti angļu, franču, krievu, ķīniešu un spāņu valodā tiek uzskatīti par vienādi autentiskiem. 
75. pants

Ikvienu jautājumu vai strīdu saistībā ar šīs konstitūcijas interpretāciju vai piemērošanu, kas nav atrisināts sarunās vai ko nav atrisinājusi Veselības asambleja, jāiesniedz Starptautiskā tiesā saskaņā ar Tiesas statūtiem, ja vien attiecīgās puses nevienojas par citu risinājuma veidu. 
76. pants

Saņemot Apvienoto Nāciju Organizācijas Ģenerālās asamblejas pilnvaru vai saņemot pilnvaru saskaņā ar jebkuru nolīgumu starp organizāciju un Apvienoto Nāciju Organizāciju, organizācija var vērsties Starptautiskā tiesā padomdevēja atzinuma saņemšanai par jebkuru tiesību jautājumu, kas rodas organizācijas kompetences jomā. 
77. pants

Ģenerāldirektors var ierasties Tiesā organizācijas vārdā saistībā ar jebkuru tiesvedību, kas rodas jebkura šāda lūguma dēļ padomdevēja atzinuma saņemšanai. Ģenerāldirektors nodrošina iepazīstināšanu ar lietu Tiesā, tostarp argumentus attiecībā uz dažādiem viedokļiem par minēto jautājumu. 

XIX NODAĻA - STĀŠANĀS SPĒKĀ

78. pants

Ievērojot III nodaļas noteikumus, Konstitūcija var parakstīt vai pieņemt visas valstis. 
79. pants

a) Valstis var kļūt par šīs konstitūcijas pusēm:

i) parakstot to bez tālākas apstiprināšanas; 
ii) parakstot, pēc tam iesniedzot apstiprināšanai, vai

iii) ratificējot. 
b) konstitūciju var ratificēt, Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretāram nododot glabāšanā formālu dokumentu. 

80. pants

Šī konstitūcija stājas spēkā pēc tam, kad 26 ANO dalībvalstis ir kļuvušas par tās Līgumslēdzējām pusēm saskaņā ar 79. panta noteikumiem.

81. pants

Saskaņā ar Apvienoto Nāciju Organizācijas Statūtu 102. pantu Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretārs reģistrēs šo konstitūciju, kad viena valsts to būs parakstījusi bez tālākas apstiprināšanas vai kad glabāšanai tiks nodots pirmais ratifikācijas dokuments. 
82. pants

Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretārs informēs šīs konstitūcijas līgumslēdzējas valstis par datumu, kad tā stājas spēkā. Ģenerālsekretārs tāpat informēs par datumiem, kad citas valstis ir kļuvušas par šīs konstitūcijas līgumslēdzējām pusēm. 
To apliecinot, attiecīgi pilnvarotās personas ir parakstījušas šo konstitūciju. 
Izstrādāta Ņujorkā, 1946. gada 22. jūlijā, vienā eksemplārā angļu, franču, krievu, ķīniešu un spāņu valodā. Visi teksti ir autentiski. Oriģinālajiem tekstiem ir jāglabājas Apvienoto Nāciju Organizācijas arhīvā. Apvienoto Nāciju Organizācijas ģenerālsekretārs katrai no Konferencē pārstāvētajām valdībām nosūta apstiprinātas Konstitūcijas kopijas. 
[Šeit ir delegāciju vadītāju paraksti.] 
1. Department of State Bulletin of August 4, 1946.,  211.-219. lpp.; kā arī, International Health Conference, Ņujorka, N.Y., 1946. gada 19.–22. jūlijs:  Report of the U. S. Delegation, Including the Final Act and Related Documents, Department of State publication 2703, Conference Series 91. Nolīgumu, ar kuru noslēdz formālas attiecības starp Pasaules Veselības organizāciju un Apvienoto Nāciju Organizāciju, Ģenerālā asambleja apstiprināja 1947. gada 15. novembrī.
[image: image1.png]THC




Tulkojums Ó Tulkošanas un terminoloģijas centrs, 2006

Tulkojums Ó Tulkošanas un terminoloģijas centrs, 2006
18

[image: image1.png]