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Zehn Jahre Kairo -
eine gemischte Bilanz

Dr. Nafis Sadik, ICPD-Generalsekretérin
und ehemalige Exekutivdirektorin des
UN-Bevdlkerungsfonds, UNFPA:

..Das Aktionsprogramm beschéftigt sich in erster Linie mit Menschen, nicht

mit Zahlen. Im Vordergrund steht die Freiheit der Einzelnen oder der Paare, zu
entscheiden, ob und wie viele Kinder sie haben wollen und in welchem Abstand
diese zur Welt kommen sollen. Global wird sich diese Entscheidungsfreiheit der
Einzelnen positiv auf das Wachstum der Weltbevélkerung auswirken.”

Deutsche Stiftung WELTBEVOLKERUNG

Auf der Internationalen Konferenz iiber Bevolkerung und
Entwicklung (ICPD) 1994 in Kairo wurden neue Mal3stdbe
gesetzt. Erstmals wurde das Recht des Einzelnen auf
reproduktive Gesundheit in den Mittelpunkt der Bevolk-
rungspolitik gestellt. Jedes Paar habe das Recht, frei
dartiber zu entscheiden, wann und wie viele Kinder es
haben mochte, so der Konsens von Kairo. Diese Maxime
war ein wegweisender Richtungswechsel: Die beiden
vorangehenden UN-Weltbevolkerungskonferenzen in
Bukarest (1974) und Mexiko-Stadt (1984) hatten sich
noch vornehmlich an demographischen Zielvorgaben
orientiert.

Ein weiterer wichtiger Aspekt des Kairoer Aktionspro-
gramms ist die Forderung nach einer Verbesserung des
Status der Frau in der Gesellschaft. Gleichberechtigung,
Bildung und die wirtschaftliche Unabhéngigkeit von
Frauen werden als Voraussetzungen fiir die Umsetzung
der Ziele von Kairo hervorgehoben.



In der Erkenntnis, dass Familienplanung mehr sein muss als die Bereitstellung

) ; von Verhiitungsmitteln, wurde in Kairo ein neues, umfassendes Konzept der
Kairoer Aktionsprogramm, ,reproduktiven Gesundheit“ zu Papier gebracht. Es handelt sich um ein ganz-
Kapitel 7.2: heitliches Gesundheitsverstindnis, das korperliches, seelisches und soziales
Wohlbefinden in Bezug auf Sexualitdt und Fortpflanzung berticksichtigt.
Dies umfasst Sexualberatung fiir Jugendliche, Schwangerschaftsvorsorge,
Geburtshilfe, die Betreuung von Neugeborenen sowie die Behandlung von
Geschlechtskrankheiten, HIV/Aids-Pravention und ,sichere“ — also von medi-
zinischem Personal durchgefiihrte — Abtreibungen, sofern diese legal sind.

.Reproduktive Gesundheit bedeutet
..., dass Menschen ein befriedigen-
des und ungefahrliches Sexualleben
haben konnen und sie die Fahigkeit
zur Fortpflanzung und die freie
Entscheidung dariiber haben, ob,
wann und wie oft sie hiervon
Gebrauch machen wollen. In diese

letzte Bedingung eingeschlossen Es ist einiges geschehen seit 1994, so zeigt es sich zumindest auf dem Papier.
sind das Recht von Méannern und Bei einer Befragung durch den Bevolkerungsfonds der Vereinten Nationen,
Frauen, informiert zu werden und UNFPA, im Jahr 2003 gaben fast alle Entwicklungslédnder an, Bevilkerungs-
Zugang zu sicheren, wirksamen, fragen in ihre Entwicklungs- und Armutsbekdmpfungsstrategien aufgenommen
erschwinglichen und akzeptablen zu haben. Zudem haben viele Linder ihr Angebot an Familienplanung, Aids-
Familienplanungsmethoden ihrer Pravention und Gesundheitsversorgung ausgeweitet und Gesetze geschaffen,
Wahl...zu haben..., und das Recht um die Rechtslage fiir Frauen und Madchen zu verbessern.

auf Zugang zu angemessenen Ge-

sundheitsdiensten, die es Frauen Es zeichnen sich auch bereits konkrete Erfolge ab: Frauen bekommen heute
ermoglichen, eine Schwangerschaft im Durchschnitt nur noch halb so viele Kinder wie ihre Miitter. Und die Rate
und Entbindung sicher zu iiberstehen, der verheirateten Paare, die Familienplanungsmethoden anwenden, ist in
und die fiir Paare die bestmogliche den vergangenen zehn Jahren von 55 auf 61 Prozent gestiegen.

Voraussetzungen schaffen, dass sie
ein gesundes Kind bekommen.”

Miittersterblichkeit nach Regionen (2000)

Miittersterblichkeitsrate Zahl der Todesfélle Miittersterblichkeits-
(Todesfalle pro 100.000 von Miittern risiko iiber die gesamte
Region Lebendgeburten) Lebenszeit : 1 zu

Leider hat die Bilanz zehn Jahre

nach Kairo auch gezeigt, dass viele Welt gesamt 400 529.000 14

Probleme noch nicht geldst sind:
Die Miittersterblichkeitsrate ist seit
1994 kaum gesunken: Immer noch Afrika siidlich der Sahara 920 247.000 16
sterben jedes Jahr 529.000 Frauen
an Komplikationen bei Schwanger-
schaft und Geburt. Die meisten von Siidostasien 210 25.000 140
ihnen in Entwicklungsldndern, weil

Afrika 830 251.000 20

Ostasien 55 11.000 840

dort nur jede zweite Geburt fachlich Lateinamerika und Karibik 190 22.000 160
betreut wird.
Grafik: Deutsche Stiftung Weltbevélkerung
Quelle: Weltbevélkerungsbericht 2004
HIV/Aids bei 15- bis 24-jahrigen Frauen
und Ménnern (2001)
Region Junge Frauen  Junge Manner Gesamt . . .
in Prozent in Prozent Nach wie vor haben 201 Millionen Frauen keinen
Zugang zu modernen Verhiitungsmitteln, obwohl si
Afrika siidlich der Sahara 67 33 8.600.000 Uga._ §zu oderne erhutungsmitte obwohl sie
Nordafrika und Naher Osten 41 59 160.000 verhiiten wollen.
Ostasien und Pazifik 49 51 740.000 Nur in wenigen Lindern ist die Zahl der Madchen, die
i“das'le"_ ‘0 g: gg 1123383 eine weiterfiihrende Schule besuchen, gestiegen.
entralasien un steuropa H . . . . . . .
Lateinamerika und Karibik 3 69 560.000 HIV/A{dS breitet sich welFer aus: Scha.tzungsw'else' .

_ 38 Millionen Menschen sind heute mit dem Virus infi-
Industriefander 3 67 240.000 ziert. Das sind 18 Millionen mebhr als vor zehn Jahren.
Welt 62 38 11.800.000 Zudem sind immer mehr junge Menschen und Frauen

, ’ ) betroffen: Alle 14 Sekunden infiziert sich ein junger
Grafik: Deutsche Stiftung Weltbevolkerung . . .
Quelle: Weltbevalkerungsbericht 2003 Mensch zwischen 15 und 24 Jahren mit HIV/Aids. In

Afrika stidlich der Sahara sind zwei bis drei Mal so viele
junge Frauen mit dem Virus infiziert wie junge Méanner.

[7] WELTBEVOLKERUNG]



Die politische Lage hat sich in den vergangenen zehn Jahren entscheidend verdndert. Einerseits
hat der Konsens von Kairo nach wie vor weltweit starken Riickhalt: Auf allen internationalen
Konferenzen zum zehnjidhrigen Jubildum der Weltbevoélkerungskonferenz wurde der Konsens
von Kairo bekréftigt. Vier der acht Millennium-Entwicklungsziele (vgl. DSW-Info ,,Millennium-
Entwicklungsziele“), die die Vereinten Nationen im Jahr 2000 formuliert haben, greifen Kernpunkte
des Kairoer Aktionsprogramms auf. Andererseits formiert sich erneut Widerstand gegen die Ziele
von Kairo. An sich ist dies nicht neu: Bereits auf der Weltbevolkerungskonferenz 1994 gab es
heftigen Protest von Seiten des Vatikans und einiger islamischer und lateinamerikanischer Lander
vor allem gegen das Konzept der reproduktiven Rechte, wozu das Recht von Jugendlichen auf
Aufklarung und Verhiitung gehort. Neu ist die Zusammensetzung im Lager der Opposition: Die
USA, 1994 noch wortgewaltige Verfechter der Frauen- und reproduktiven Rechte, haben sich unter
der Prasidentschaft George W. Bushs als die schérfsten Gegner der Kairoer Beschliisse entpuppt.

Uganda: Abkehr vom Kondom

Jiingstes Beispiel dafiir, wie erfolg-
reich die USA ihre Abstinenz-Maxime
in der Entwicklungszusammenarbeit
durchsetzen, ist die neue Ausrichtung
der HIV/Aids-Politik in Uganda. Obwohl
das Land als Paradebeispiel fiir eine
erfolgreiche Strategie im Kampf gegen
die Seuche gilt, gab Prasident Yoweri
Museveni Anfang August 2004 be-
kannt, dass die Regierung kiinftig den
Aufruf zur Abstinenz und nicht mehr
Aufklarung und die Verwendung

von Kondomen ins Zentrum ihrer
Praventions-Politik stellen wird. Nur
so ist es moglich, dass Uganda an
dem von George W. Bush ins Leben
gerufenen President’s Emergency
Plan for Aids Relief (PEPFAR) teil-
nimmt, ein Fonds der Entwicklungs-
hilfe fiir HIV/Aids-Programme vergibt.
Ein Drittel der bereitgestellten Gelder
fiir Prévention sind dabei ausschlieB-
lich fiir Abstinenz-Forderung reserviert.

Widerstand aus den USA

Seit der Wahl George W. Bushs zum US-Prasidenten im Jahr 2001
verfolgen die USA in der Entwicklungshilfe einen konservativen
Kurs, der den Zielen des Kairoer Aktionsprogramms zuwiderlauft. So
fiihrte Bush am Tag seiner Amtseinfithrung die sogenannte Mexico
City Policy wieder ein. Die unter Kritikern als Global Gag Rule
bekannte Richtlinie bindet US-amerikanische Entwicklungshilfe an
die Bedingung, dass geforderte Organisationen keine Schwanger-
schaftsabbriiche durchfiihren, Frauen zu diesem Thema beraten oder
sich fiir die Legalisierung von Abtreibungen einsetzen diirfen.

AuBerdem bindet die US-Regierung einen GrofBteil ihrer Entwick-
lungshilfe an eine abstinence-only-Richtlinie, die von Projektpartnern
fordert, Enthaltsamkeit und eheliche Treue statt der Anwendung
moderner Verhiitungsmethoden zu propagieren.

Da die USA das wichtigste Geberland im Bereich der reproduktiven
Gesundheit sind, haben diese beiden Richtlinien zur Vergabe von
Entwicklungshilfe einen enormen Einfluss auf Entwicklungsprogramme
und schwerwiegende Folgen fiir Frauen in armen Landern. Schon
jetzt befiirchten Experten, dass die Politik der USA zu einem Anstieg
der HIV-Infektionen und ungewollten Schwangerschaften gefiihrt
hat, weil Beratungsstellen und Kliniken schlieBen mussten. Allein in
Kenia wurden seit 2001 bereits fiinf Familienplanungskliniken
geschlossen, wahrend sechs der verbleibenden zwalf Kliniken auf-
grund von Finanzierungsproblemen kurz vor dem Aus stehen.
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Die Deutsche Stiftung Weltbevélkerung (DSW) will Menschen helfen,
sich selbst aus der Armut zu befreien. Deshalb unterstiitzt sie
Familienplanungs- und Aufklérungsprojekte in Afrika und Asien. Denn
nur, wenn Menschen sich vor ungewollten Schwangerschaften und
HIV/Aids schiitzen konnen, haben sie die Chance auf ein besseres Leben.
Helfen auch Sie, indem Sie die Projekte der DSW unterstiitzen!

Zehn Jahre nach der Weltbevolkerungskonferenz von Kairo sind fehlende
Gelder das Hauptproblem bei der Umsetzung des Aktionsprogramms. 1994
sagten die 179 Teilnehmerldnder in Kairo zu, ab sofort jedes Jahr 17 Mrd.
US-Dollar fiir bevolkerungspolitische Manahmen und reproduktiven Ge-
sundheit in Entwicklungsldandern zur Verfiigung zu stellen. Der Betrag sollte

Finanzierung des Kairoer Aktionsprogramms

Milliarden US-Dollar pro Jahr

Zusagen
Entwicklungshilfe
Eigenleistungen

I Tatsachliche
Ausgaben 2003

Industrielédnder Entwicklungslander Grafik: Deutsche Stiftung Weltbevdlkerung

Quelle: Weltbevdlkerungsbericht 2004
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Il bendtigte Gesamtsumme fiir
Kontrazeptiva und Kondome
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Grafik: Deutsche Stiftung Weltbevélkerung
Quelle: UNFPA (2004): Donor Support for Contraceptives and Condoms for STI/HIV Prevention 2002.
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bis 2015 gestaffelt bis auf 21,7 Mrd. Dollar pro Jahr
anwachsen. Wahrend sich die Entwicklungsldnder ver-
pflichteten, etwa zwei Drittel der Summe selbst zu
finanzieren, wollten die Geberldnder ab dem Jahr 2000
jahrlich 6,1 Mrd. Dollar aufbringen. Tatséchlich haben
die Industrienationen 2003 nur 3,1 Mrd. Dollar bereit-
gestellt — nur die Hélfte ihrer Finanzzusage. Die Entwick-
lungsldnder gaben 11,7 Mrd. Dollar fiir Mallnahmen

der reproduktiven Gesundheit aus. Allerdings wurde der
groflte Teil der Summe in einigen wenigen grof3en
Schwellenldndern aufgebracht, wiahrend den meisten
armsten Lindern nicht gentigend Ressourcen zur Ver-
figung standen.

Folgen der Finanzierungsliicke

Jede Million Dollar, die heute bei der Finanzierung von
Verhiitungsmitteln fehlt, fiihrt nach Schatzungen der
Vereinten Nationen zu zusatzlichen

360.000 ungewollten Schwangerschaften
150.000 Abtreibungen

800 Todesféllen von Miittern

11.000 Todesfallen von Sauglingen

14.000 Todesfallen von Kindern unter fiinf Jahren.

Nach aktuellen Schitzungen wird der Bedarf an modernen
Verhiitungsmitteln bis zum Jahr 2015 um weitere 40 Pro-
zent steigen, da die Nachfrage nach Familienplanung
konstant zunimmt und die Zahl der Paare im fortpflan-
zungsfdhigen Alter um 23 Prozent steigen wird. Dabei
haben viele Entwicklungsldnder schon heute mit einem
Versorgungsengpass bei Verhiitungsmitteln zu kimpfen:
Im Jahr 2002 wéren 954 Millionen US-Dollar zur Finan-
zierung von Kontrazeptiva und Kondomen in Entwick-
lungsldndern notig gewesen. Die Geberldnder stellten
hierfiir jedoch nur 197,5 Millionen Dollar zur Verfiigung.
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