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Globale Gesundheit
als deutscher

Markenkern

Ein Pladoyer fur eine holistische
internationale Gesundheitspolitik

Sowohl das Engagement als auch das Ansehen der EU und
Deutschlands in der globalen Gesundheit sind nicht zuletzt infolge
der Coronapandemie stark gewachsen. Darauf muss die Bundes-
regierung aufbauen. Sie sollte Global Health als deutschen
Markenkern weiterentwickeln und mit ihm die internationale
Gesundheitsarchitektur starken. Das Ziel: ein partnerschaftlicher,
auf humanitaren Prinzipien basierender Ansatz, der von allen rele-
vanten Akteurinnen und Akteuren unterstitzt wird. Ein Ansatz,
der auch in der fur Herbst erwarteten EU-Strategie fur globale
Gesundheit verankert werden sollte.

— Die Bundesregierung sollte Global Health zum deutschen
Markenkern machen und entsprechend ihrer gewachsenen Rolle
innerhalb sowie mit der EU vorantreiben.

— Europas Einsatz fur Global Health muss stets werteorientiert,
partnerschaftlich und humanitar getrieben sein.

— Zur Schaffung groBBerer Synergien sollte eine interdisziplinare
und intersektorale Verkniipfung unterschiedlicher deutscher
und europaischer Akteure und Initiativen fiir globale Gesundheit
angestrebt werden — gefordert mit 6ffentlichen deutschen Gel-
dern und europdischen Mitteln.
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Die Europaische Union ist eine der wichtigsten Ak-
teurinnen in der internationalen Gesundheitspolitik.
Sie und ihre Mitgliedstaaten sind dabei nicht nur die
groBten Geber im Gesundheitsbereich weltweit — ne-
ben WHO etwa ebenso fiir The Global Fund zur Be-
kdmpfung von AIDS, Tuberkulose und Malaria' sowie
die Impfallianz Gavi —, sondern auch in gesundheits-
bezogener 6ffentlicher Entwicklungszusammenarbeit
und im Bereich der humanitaren Hilfe. Darlber hin-
aus sind die EU-Mitgliedstaaten Mitinitiatoren der In-
itiative COVID-19 Vaccines Global Access, kurz CO-
VAX,? die eine weltweite Versorgung mit Impfstoffen
sicherstellen soll. Damit hat die EU eine Vorreiterrolle
tUbernommen — und Erwartungen geweckt, denen sie
nachkommen muss. Bei den verschiedenen multila-
teralen Initiativen im Gesundheitsbereich finden sich
die EU-Staaten und die EU-Kommission jeweils in vor-
derster Reihe der Geldgeber weltweit.

Innerhalb der EU tut sich besonders Deutschland
durch grofses humanitires Engagement hervor. Es
setzt sich verstarkt fiir globale Gesundheitspolitik
ein und hat Global Health in den vergangenen Jah-
ren zu einer strategischen Prioritdt gemacht. Mit
dieser Soft Power entwickelt sich ein neuer deut-
scher Markenkern, der weltweit Anerkennung findet.
Im Rahmen der G20 und G7 unterstiitzt die Bun-
desregierung etwa unter anderem die Starkung von
Gesundheitssystemen, die Bekdmpfung antimikro-
bieller Resistenzen, Universal Health Coverage, die
Einddmmung von Infektionskrankheiten und Pan-
demiepravention. Gesundheitsminister Dr. Karl Lau-
terbach sagte dazu: ,Gesundheit ist zentrales Thema
der deutschen G7-Prisidentschaft. Damit setzt die
Bundesregierung ein wichtiges Zeichen. Gerade in
Zeiten der Pandemie wird deutlich, dass Gesund-
heitsfragen internationale Losungen erfordern. Wir
wollen zusammen die Pandemie bekdmpfen und
gleichzeitig Lehren daraus ziehen.*

Neben dem politischen und auch grofden finanziel-
len Engagement ist Deutschland im Bereich Gesund-

https://www.theglobalfund.org/en/government/profiles/german

sowie https
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heit sowohl wissenschaftlich als auch wirtschaftlich
eine fithrende Nation in der Welt. Besonders mithil-
fe der Initiativen von Angela Merkel hat das Land ei-
ne Vorreiterrolle eingenommen, so unter anderem
durch den organisations- und sektoriibergreifen-
den Prozess zum SDG 3 (Social Development Goal)*
im Rahmen des Globalen Aktionsplans zur ver-
besserten Kooperation der verschiedenen Akteu-
re im Gesundheitsbereich. Aber auch gemeinsam
mit Frankreich hat Deutschland MafSnahmen ergrif-
fen, darunter Empfehlungen zur Reform der WHO
und die Starkung des ONE-Health-Ansatzes - eine
Zusammenschau der Wechselwirkungen zwischen
menschlicher, tierischer und umweltbezogener Ge-
sundheit. Im November 2020 wurde auf franzdsisch-
deutsche Initiative hin das One Health High-Level
Expert Panel geschaffen.®

Doch als Erginzung dieses politischen und finanzi-
ellen Einsatzes und um effizienter zu werden, soll-
ten die EU und Deutschland international sichtbarer
werden und eine sektoriibergreifende, holistische
Herangehensweise kultivieren.

EUROPA STARKT SEIN
ENGAGEMENT IN GLOBAL
HEALTH - GUT SO!

Anlasslich eines Treffens der EU-AufSen- und Ge-
sundheitsminister am 9. Februar 2022 in Lyon hat
Frankreich, das zu dem Zeitpunkt noch die EU-Rats-
prasidentschaft innehatte, betont, dass das Thema
globale Gesundheit in den internationalen Beziehun-
gen der EU eine hervorgehobene Rolle und die EU
eine ihren entwicklungspolitischen und humanitaren
Beitrdgen angemessene Position in globaler Gesund-
heit einnehmen solle. Einen besonderen Fokus legte
Frankreich regional auf den afrikanischen Kontinent.

Beim EU-Afrika-Gipfel vom 17. bis 18. Februar 20226
wurde hervorgehoben, welch hohe Bedeutung der

www.theglobalfund.org/en/government/profiles/france,

https:

www.europarl.europa.eu/thinktank/en/document/EPRS BRI(2022)729319 und https:

global-response.europa.eu/index_de

https:

www.bundesgesundheitsministerium.de/g7-praesidentschaft-2022.html

https://wwwwho.int/initiatives/sdg3-global-action-plan/about

https:

www.who.int/groups/one-health-high-level-expert-panel/members

https:

newsroom.consilium.europa.eu/events/20220217-european-union-african-union-summit-february-2022
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Lieferung von Impfstoffen und der Unterstitzung
der eigenstiandigen Produktion von Impfstoffen, Di-
agnostika und Therapeutika in Afrika beigemessen
wird. Die EU ist nun in der Pflicht, ihren Zusagen ei-
ne schnelle Umsetzung folgen zu lassen, denn hier-
bei steht auch ihre Glaubwiirdigkeit auf dem Spiel.

Aktuell stehen die EU-Mitgliedstaaten vor der He-
rausforderung, den Ukrainerinnen und Ukrainern,
die in der EU aufgenommen wurden, die notwen-
dige Gesundheitsversorgung zukommen zu lassen.
Dieser Aufgabe werden sich die EU-Mitgliedstaaten
auch in den kommenden Monaten widmen miissen.
Aber auch Unterstiitzung fiir das notleidende ukrai-
nische Gesundheitssystem wird die EU weiter leis-
ten missen.

In der zweiten Jahreshélfte 2022 steht die Abfassung
einer neuen EU-Strategie flr globale Gesundheit an,
die die EU-Kommission initiiert hat, und tber die die
Mitgliedstaaten ab September diskutieren werden.”
Es besteht damit die Chance, gemeinsam die Eckda-
ten des weltweiten Engagements der EU in globa-
ler Gesundheit festzuschreiben. Dazu gehoren der
gemeinsame Einsatz fiir eine verbesserte globale
Gesundheitsarchitektur, Pandemievorsorge, Zusam-
menarbeit mit Partnerregionen wie Afrika und ein
ibergreifendes Gesundheitskonzept im Sinne von
,One Health“ - all dies auf der Basis gemeinsamer
Werte. Hier kann die EU gegeniiber anderen globa-
len Akteuren wie China und Russland den Vorteil ih-
res kooperativ ausgerichteten Ansatzes beweisen.

FUNDAMENTE UND MERKMALE
EUROPAISCHEN UND
DEUTSCHEN HANDELNS

Politische Verantwortliche betonen immer wieder
die Werteorientierung deutscher und europiischer
Entwicklungs- und AufSenpolitik.? Die Verankerung
in internationaler Ordnung und im multilateralen
System bilden die Basis des Handelns der Bundes-
regierung und ihrer europdischen Partner: Rechts-
staatlichkeit, Achtung der Menschenrechte,
humanitére Orientierung. Exemplarisch dafiir steht
etwa das Lieferkettengesetz.

Globale Gesundheit als deutscher Markenkern

Zu diesen Werten gehort es nach europdischem
Selbstverstindnis auch, MafSnahmen mit Partner-
landern abzustimmen und auf die Bedirfnisse und
Menschen vor Ort auszurichten. Finanzielle Unter-
stlitzung und Anleihen geschehen nicht um Abhén-
gigkeiten zu schaffen, sondern um das jeweilige Land
und seine Bevolkerung zu befdhigen, eigene Kapazi-
taten zu entwickeln.

Es besteht die
Chance, die
Edckdaten des
weltweiten
Engagements der
EU in globaler
Gesundheit
festzuschreiben

So ist im Bereich globale Gesundheit etwa ein enges
Zusammenspiel zwischen Wissenschaft, Wirtschaft
und Politik bei der Impfstoffversorgung notwen-
dig. Das Gleiche gilt ebenso fiir Diagnostik und Me-
dikamente. Die EU kann etwa gemeinsam mit der
Afrikanischen Union (AU) an Rahmenbedingungen
arbeiten, die eine Produktion vor Ort ermdglichen.

In der EU ist eine Grofdzahl an pharmazeutischen
Firmen und Medikamentenherstellern sowie Produ-
zenten medizinischer Gerite angesiedelt. Mit diesen
Herstellern steht die EU-Kommission zwar im Aus-
tausch, doch sollte dieser im Hinblick auf die Akti-
vitaten und Moglichkeiten der Wirtschaft in Afrika
deutlich intensiviert werden.

https://ec.europa.eu/commission/presscorner/detail/de/statement 22 3128

https://european-union.europa.eu/principles-countries-history/principles-and-values/aims-and-values de
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Weitere Akteure, die Europa ein Alleinstellungsmerk-
mal im Vergleich zu anderen Lindern und Regionen
verschaffen?, sind die weltweit agierenden Nichtre-
gierungsorganisationen. Die Zusammenarbeit mit zi-
vilgesellschaftlichen Organisationen ermoglicht der
EU eine besondere Nahe zu den Entwicklungen vor
Ort und ein besseres Verstandnis der Bedtrfnisse in
den Landern des globalen Stidens.

Als sehr wissenschaftsstarke und -orientierte Region
sollte die EU mit Deutschland in einer fiihrenden Rol-
le den Aufbau geeigneter Infrastruktur und personel-
ler Kapazititen insbesondere auf dem benachbarten
afrikanischen Kontinent vorantreiben: Der Ausbau von
Kliniken und Laboren und die entsprechende nachhal-
tige Ausbildung von Personal vor Ort wird eine zent-
rale Rolle gerade fiir die moglichst schnelle Reaktion
auf kiinftige Epidemien spielen. Mit der Entwicklung
von Klinikpartnerschaften hat das Bundesministerium
fiir wirtschaftliche Entwicklung und Zusammenarbeit
(BMZ) ein Beispiel geschaffen, wie durch partner-
schaftliche Zusammenarbeit bestehende Kliniken aus-
gebaut und weiterentwickelt werden kénnen. Das
Robert Koch Institut und das Bernhard-Nocht-Institut
wiederum nutzen bestehende Partnerschaften, zum
Beispiel in afrikanischen Staaten, um dortige Kapazi-
titen auszubauen.

Das
usammenwirken
vieler Akteure und
Organisationen 1st
eine Stdrke der EU

Das Zusammenwirken vieler Akteure und Organisati-
onen ist eine Stérke der EU. Diese Aktivitaten gilt es,
noch stérker zu btindeln und besser zu koordinieren.
Die EU kann ein Zeichen setzen und eine grofSere
Wirkung ihres Handelns erzielen, indem sie arbeits-
teiliges Vorgehen gezielter einsetzt - zwischen den

https://ec.europa.eu/info/funding-tenders/how-appl
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Mitgliedstaaten, zwischen Regionalorganisationen
wie mit der AU und mit internationalen Organisati-
onen wie UNICEF, UNDP und anderen.

Die EU-Mitgliedstaaten haben einen weiteren Vor-
teil. Sie haben lange Beziehungen zu den Partner-
landern und verfiigen {iber ein breites Netz eigener
Vertretungen vor Ort. Selbst dort, wo einzelne Staa-
ten keine eigene Prasenz haben, gibt es Vertretun-
gen der EU. Auch viele europdische Firmen und
NGOs haben ein Netzwerk von Vertretungen welt-
weit. Dies schafft Vertrauen und ist die Basis fiir er-
folgreiche Entwicklungszusammenarbeit.

ANSPRUCH UND
ALLEINSTELLUNGSMERKMALE
DES DEUTSCHEN ENGAGEMENTS

Die speziell deutschen Stirken liegen in den hierzu-
lande vorhandenen Strukturen: In Deutschland sind
allein im politischen Bereich mindestens fiinf Bundes-
ministerien (BMG, BMZ, BMBF, BMVg, AA), die entspre-
chenden nachgeordneten Institute (wie u.a. das Robert
Koch Institut, RKI, das Bernhard-Nocht-Institut fir
Tropenmedizin oder das Institut fiir Mikrobiologie der
Bundeswehr) sowie seit Juni 2018 der Unterausschuss
Globale Gesundheit des Deutschen Bundestages mit
dem Thema befasst. Zusatzlich sind zahlreiche nicht-
staatliche Akteure wie Universititen, aufSeruniversi-
tare Forschungseinrichtungen, NGOs, Stiftungen und
Wirtschaftsunternehmen in diesem Bereich tatig.

Neben den klassischen Strukturen von Verbanden
und Zusammenschliissen von Unternehmen gibt es
mittlerweile ibergreifende Allianzen - darunter die
German Health Alliance, die nicht nur Unterneh-
men, sondern auch Akteure aus weiteren Sektoren
wie Zivilgesellschaft, Wissenschaft und Forschung
zusammenbringt.

Der World Health Summit hat sich seit seiner Griin-
dung 2009 aus Anlass des 300-jahrigen Bestehens
der ,Charité — Universitidtsmedizin Berlin“ zur be-
deutendsten Global-Health-Konferenz der Welt
entwickelt, einer Plattform fiir den themenitiber-
greifenden Austausch von Wissenschaftlerinnen
und Wissenschaftlern sowie von Vertreterinnen und
Vertretern von Politik, Wirtschaft und Zivilgesell-
schaft. Die Konferenz wird in diesem Jahr zusam-

eligibility-who-can-get-funding/funding-opportunities-ngos en
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men mit der WHO organisiert und wird vom 16. Bis
18. Oktober 2022 rund 5.000 Teilnehmende in Berlin
zusammenbringen.

Auch im Wissenschaftsbereich haben die Bemii-
hungen zugenommen, Forschungsdisziplinen und
-bereiche besser zu vernetzen, wie die vom Bun-
desministerium fir Bildung und Forschung (BMBF)
unterstiitzte German Alliance for Global Health Re-
search (GLOHRA), die Forschende verschiedener
Einrichtungen miteinander verbindet, interdiszipli-
néres Arbeiten férdert und den deutschen Beitrag in
der globalen Gesundheitsforschung stirken mochte.

Anfang 2021 wurde vom RKI der Startschuss fiir den
Aufbau eines ,Zentrums fir Kinstliche Intelligenz
in der Public-Health-Forschung* (ZKI-PH) gegeben.
Erforschung von Infektionskrankheiten und nicht-
ubertragbaren Krankheiten sollen mit Methoden der
kinstlichen Intelligenz verbunden werden, um Epi-
demien besser zu bekdmpfen.

Im Herbst 2021 wurde in Berlin der ,WHO Hub for
Pandemic and Epidemic Intelligence offiziell aus der
Taufe gehoben. Der innerhalb des WHO Emergency
Programs angesiedelte ,,Hub" soll weltweit Daten im
Hinblick auf pandemische Risiken zusammenfihren,
analysieren und dabei auf Expertinnen und Exper-
ten unterschiedlicher Felder, Sektoren und Regionen
zurtckgreifen.

Ein weiterer struktureller Vorteil ist die weltweite
Prasenz deutscher Regierungsinstitutionen: Deut-
sche Botschaften, aber auch Institutionen wie die
Gesellschaft fiir Internationale Zusammenarbeit
(GIZ), die fiir die Umsetzung deutscher Entwick-
lungszusammenarbeit zustindig ist, bieten mit ih-
ren Kontakten zu staatlichen und nichtstaatlichen
Stellen vor Ort den Rahmen fiir internationales Agie-
ren. Das Engagement der Bundesregierung hat sich
in den letzten Jahren, insbesondere nach der Ebola-
Krise in Westafrika, deutlich intensiviert.

Dieses einmalige ,Setting“ kooperativen Engagements
bildet ein Alleinstellungsmerkmal Deutschlands, das
es zu nutzen und zum deutschen Markenzeichen
»Global Health* weiterzuentwickeln gilt.

Deutschlands Beitrag diesbeziiglich sollte sich
grundsétzlich am Fachwissen und an den kom-
parativen Vorteilen gegeniiber anderen Lén-
dern orientieren: Dies sind vor allem sehr gute,
relevante Wissenschaft (Grundlagenforschung, kli-
nische Forschung, Gesundheitsékonomie, So-
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zialwissenschaften) sowie Ingenieurwesen und
Technologieentwicklung.

Im wissenschaftlichen Bereich allein sind bei-
spielsweise neben den grofsen aufSeruniversitiren
Forschungszentren rund 50 medizinische und nicht-
medizinische Fakultiten mit Global Health befasst;
in der Wirtschaft bestehen gerade im Bereich der
KMU hunderte von aktiven Beziehungen zu Low and
Middle Income Countries (LMIC).

FAZIT UND
HANDLUNGSEMPFEHLUNGEN

Ziel der Bundesregierung bei der Weiterentwicklung
des Bereichs Global Health sollte sein, Deutschlands
Starken fiir die Flankierung und inhaltliche Unterftit-
terung seiner internationalen politischen Fithrungs-
rolle innerhalb der EU einzusetzen. Global Health
ist dabei ein Querschnittsthema, das nur dann er-
folgreich weiterentwickelt werden kann, wenn in-
terdisziplindre und intersektorale Zusammenarbeit
bewerkstelligt und standig weiter vertieft wird. Dies
darf nicht allein dem Wohlwollen einzelner Akteure
uberlassen werden, sondern bedarf zusatzlicher An-
reize, Regularien und Investitionen.

Grundsétzlich sollten somit die politischen, finan-
ziellen und personellen Investitionen in humanita-
rer Entwicklungszusammenarbeit und Global Health
in sinnvoller Art und Weise mit wissenschaftlicher
Arbeit und wirtschaftlichen Losungen verbunden
werden. Das iibergeordnete Ziel hierbei ist die Ver-
besserung von Kohérenz, Effizienz und Handlungs-
fahigkeit deutscher und europdischer Akteure und
Beitrage zu Global Health. Gelder der 6ffentlichen
Hand sollten daher moglichst synergistisch einge-
setzt werden.

Deutschland hat Gesundheit zu einem der finf
Hauptthemen seiner diesjahrigen G7-Prasident-
schaft erklart. Die gemeinsamen Treffen der Ge-
sundheits- und Entwicklungsministerinnen und
-minister haben den richtigen Ansatz bewiesen. In
ihrer Erklarung am 20. Mai 2022 wurde zu Recht ei-
ne partizipative Arbeitsweise eingefordert, in der
ressortiibergreifende Ansétze sowie die intensive
Zusammenarbeit mit der Zivilgesellschaft als zentra-
le Elemente einer verbesserten internationalen Ge-
sundheitspolitik genannt wurden.

Einen weiteren besonderen Akzent kann der diesjah-
rige World Health Summit zusammen mit der WHO
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setzen: Die sektoriibergreifende Zusammenarbeit ist
ein besonderes Merkmal der Konferenz und seines
Netzwerks.

In diesem Jahr werden unter anderem die folgen-
den Themen behandelt werden:

¢ Climate Change and Planetary Health

¢ Investment for Health and Well-Being

* Architecture for Pandemic Preparedness
* Health Systems Resilience and Equity

* Food Systems and Health

Die einzelnen Komponenten des deutschen Beitrags
sind bereits sehr relevant. Nun muss das Hauptau-
genmerk daraufgelegt werden, die vorhandenen
Strukturen, Akteurinnen und Akteure sowie Projek-
te starker miteinander zu verzahnen.

Handlungsempfehlungen

* Die Bundesregierung sollte Global Health zum
deutschen Markenkern machen und aufgrund der
relevanten Beitrdge gemeinsam mit ihren EU-Part-
nern selbstbewusst dafiir einstehen

* Der europdische Beitrag sollte stets werteorientiert,
partnerschaftlich ausgerichtet und humanitar
getrieben sein; besonderer Fokus sollte auf Starkung
des Engagements auf dem afrikanischen Kontinent
liegen

* Der Verkniipfung unterschiedlicher deutscher und
europdischer Akteure und Initiativen fiir globale
Gesundheit sollte eine hohe Prioritit eingeraumt
werden, um grofSere Synergien zu erzeugen

e Hierzu sollte die Schaffung von Anreizen fir die
interdisziplindre und intersektorale Zusammenarbeit
im Bereich globale Gesundheit in den Forder-
programmen der deutschen 6ffentlichen Hand wie
auch europaischer Mittel dienen

* Die Einrichtung eines regelmafdigen Austauschs
zu Global Health, an dem alle international agie-
renden Ressorts sowie Vertreterinnen und
Vertreter aus Politik, Wissenschaft, Wirtschaft,
EZ und Zivilgesellschaft beteiligt sind, wiirde den
Informationsfluss und entsprechende Abstimmung
erleichtern. Analog sollte es ein solches Forum auf
EU-Ebene geben.

Gelingt es der Bundesregierung und ihren Part-
nern, Global Health unter Beachtung der genannten
Aspekte zu optimieren, so steht einer holistischen
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internationalen Gesundheitspolitik nichts im We-
ge. Diese ist Voraussetzung, um den aktuellen und
nachfolgenden Gesundheitskrisen unserer Zeit zu
begegnen.
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