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Vorwort der Vorsitzenden

Das Internationale Beratergremium zu globaler Gesundheit (International Advisory
Board on Global Health, 1AB) hat in den vergangenen zwei Jahren eine auB3er-
gewohnliche Reise erlebt. Wahrend wir zu unseren Sitzungen zusammenkamen,
veranderte sich die Welt um uns herum rasant, und in vielen Landern schien das
Engagement fir globale Gesundheit nicht mehr gewéhrleistet zu sein. Der Ent-
schluss der Bundesregierung, eine neue Strategie zur globalen Gesundheitspolitik
zu verabschieden und die Bereitschaft, auf Ratschlage ,von auBBen"” einzugehen,
kam genau zum richtigen Zeitpunkt. Die meisten Mitglieder des IAB hatten das
starke deutsche Engagement im Bereich globale Gesundheit bei ihrer téglichen
Arbeit selbst erlebt, und wir wollten das Momentum nutzen.

Wir haben uns dieser Aufgabe mit unterschiedlichem Wissensstand Uber das kom-
plexe politische System Deutschlands mit seinen vielen Entscheidungstragern an-
genommen. Wahrend wir um das groBe Engagement der Bundeskanzlerin in der
globalen Gesundheit wussten, haben wir nach und nach erfahren, wie viele weitere
Akteure in der deutschen politischen Landschaft darlber hinaus zu bertcksichti-
gen waren. Dies wurde sichtbar, als wir einen, unserer Ansicht nach sehr guten Vor-
schlag, fur eine logische zentralistische Losung machten, der aber aufgrund des
dezentralen deutschen Systems nicht umgesetzt werden konnte. Wir verstehen das
System zwar vielleicht immer noch nicht ganz, aber wir hoffen, dass unsere Emp-
fehlungen DenkanstoBe geben und Anreize bieten, strategisch zu handeln und
einige Dinge anders zu machen.

Wéhrend wir uns zu unseren Sitzungen trafen, nahm die Bedeutung von globaler
Gesundheit in Deutschland immer mehr zu — die Budgets fur globale Gesundheit
wurden erhoht, ein neuer Parlamentarischer Unterausschuss fur globale Gesund-
heit nahm seine Arbeit auf, neue Institutionen wie der Global Health Hub Germa-
ny wurden geschaffen, die gesundheitspolitischen Verantwortungsbereiche altein-
gesessener Institutionen wie dem Robert-Koch-Institut wurden erweitert und die
Institutionen von zwei internationalen IAB-Mitgliedern haben BUros in Berlin er-
offnet. Anlasslich des 10-jahrigen Jubildaums des Weltgesundheitsgipfels in Berlin
entstand eine neue Zusammenarbeit, und eines unserer Mitglieder Gbernahm die
Leitung des neuen Zentrums fur globale Gesundheit an dieser renommierten Ein-
richtung. Deutschland hat seinen Sitz im Exekutivrat der WHO und im UN-
Sicherheitsrat eingenommen.



VORWORT DER VORSITZENDEN

Das Mantra fur unsere deutschen Kolleginnen und Kollegen lautete ,Seid ehrgei-
zig". Wir haben grof3e Erwartungen an Deutschland, das als fihrende Wirtschafts-
macht weltweit an vierter Stelle steht und — laut deutscher Regierung — eine gro-
Rere globale Verantwortung Gbernehmen muss. Wir glauben, dass sich das Thema
globale Gesundheit bestens eignet, um die Werte, Fahigkeiten und Entschlos-
senheit Deutschlands wirkungsvoll zu bindeln und so die Menschenrechte, den
Multilateralismus, die humanitare Hilfe und eine nachhaltige Entwicklung zu un-
terstUtzen und auszubauen. NatUrlich wollen wir, dass Deutschland noch mehr
tut — vor allem in der Politik, in der Entwicklungsfinanzierung und bei der Unter-
stltzung globaler Institutionen, insbesondere der WHO. Wir glauben, dass die
EU-Ratsprasidentschaft im Jahr 2020 ein idealer Zeitpunkt daflr sein kénnte.

Wir hatten die Moglichkeit, uns mit den Vertreterinnen und Vertretern vieler deut-
scher Ministerien, Institutionen und Interessengruppen zu treffen und konnten -
wie in allen Landern — Kooperation und Wettbewerb erleben. Leider blieb nicht
genlgend Zeit, um sich mit anderen fur die globale Gesundheit wichtigen Minis-
terien wie dem Bundesumweltministerium auszutauschen. Wir mochten unseren
groBBen Dank far die investierte Zeit und Mihe zum Ausdruck bringen, um uns
wertvolle Informationen zukommen zu lassen und unsere Fragen zu beantworten.
Unser besonderer Dank gilt den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern des Bundes-
ministeriums fur Gesundheit sowie dem GIZ-Sekretariat, das unsere Arbeit so
engagiert unterstitzt hat und viel Kreativitat walten lie3, damit wir uns wohlfihlen
und Berlin besser kennenlernen konnten.

Wir haben uns in fur die Bundesregierung turbulenten Zeiten getroffen: Wahlen,
komplexe Koalitionsgesprache, neue politische Konstellationen im Land und in
den politischen Parteien standen auf der Agenda. AuBBergewdhnliches Engage-
ment haben wir sowohl vom ehemaligen Gesundheitsminister Hermann Grohe,
der unsere Gruppe einberufen hat, als auch von Gesundheitsminister Jens Spahn
erfahren, der sich unmittelbar nach seinem Amtsantritt fur die globale Gesundheit
eingesetzt und sich bei jeder unserer Sitzungen Zeit fur Gesprache mit uns genom-
men hat. Wir freuen uns darauf, ihm als Vertreter der Bundesregierung unsere Er-
kldrung und Empfehlungen vorzulegen.

Wir hoffen sehr, dass unsere Arbeit zu einer starkeren Vorreiterrolle Deutschlands
in der globalen Gesundheitspolitik beitragen wird. Davon werden die 6ffentliche
Gesundheit, Deutschland und die Welt auBerordentlich profitieren.




Zusammenfassung

Deutschland hat sich das ehrgeizige Ziel gesetzt, eine neue Strategie zur globalen
Gesundheitspolitik zu verabschieden. Dies bietet der Bundesregierung und ande-
ren Akteuren die Mdglichkeit darliber nachzudenken, was bereits erreicht wurde
und wie es in Zukunft weitergehen soll. Das IAB schldgt zwei Grundsatze vor, um
dieses Ziel zu erreichen: eine Vision, die in die Umsetzung der Ziele fr nachhaltige
Entwicklung (Sustainable Development Goals, SDGs) integriert ist, und einen wer-
tebasierten Ansatz. Wir schlagen vor, die globale Gesundheitsstrategie zu nutzen,
um eine klare Vision fir den Einfluss, den Deutschland auf die globale Gesundheit
haben will, zu entwickeln. Darlber hinaus sollte die Strategie zur globalen Ge-
sundheitspolitik mit den Werten im Einklang stehen, fir die Deutschland internati-
onal steht, insbesondere mit dem Engagement fir Menschenrechte und dem
Schutz der globalen 6ffentlichen Guter. Wir setzen uns dafir ein, dass diese Stra-
tegie die Governance der globalen Gesundheit starkt, die gesundheitsbezogenen
Ungleichheiten innerhalb und zwischen den Landern reduziert und die sozialen
und 6kologischen Determinanten im Bereich Gesundheit in den Blick nehmen
wird.

Die Empfehlungen des Internationalen Beratergremiums, um globale Gesundheit
voranzubringen, lassen sich in vier Schlisselfaktoren zusammenfassen: politische
FUhrung, Expertise, Integration und Investitionen.

1. Politische Fiihrung: Wegbereiter fiir Global Governance

Deutschland hat fur das Thema globale Gesundheit eine starke politische Fihrungs-
rolle Gbernommen. Diese Flhrungsrolle ist in einer Zeit, in der die Verpflichtung zu
Multilateralismus und gemeinsamem Handeln auf globaler Ebene in Frage gestellt
wird, von entscheidender Bedeutung. Das IAB empfiehlt, dass Deutschland seine
Fuhrungsrolle im Bereich globale Gesundheit festigt und ehrgeizig, kreativ und
ergebnisorientiert auf Grundlage eines partnerschaftlichen Ansatzes austbt. Dies
kann beispielsweise im Rahmen der Weltgesundheitsorganisation (World Health
Organization, WHO), anderen Gesundheitsorganisationen sowie in politischen Zu-
sammenschlissen wie der G7, der G20 und der Europdischen Union geschehen.
Das IAB empfiehlt, dass die globale Gesundheitsstrategie diesen Faktor in vollem
Umfang bericksichtigt. Ein hochrangiger Beirat der Bundesregierung konnte diese
Fahrungsrolle nachhaltig unterstttzen.

2. Expertise: Deutschlands konkreter Beitrag zu globaler Gesundheit
Das IAB empfiehlt die Priorisierung von Bereichen, in denen Deutschland sein po-
litisches Engagement, seine Expertise und sein Know-how bestmdglich nutzen
kann. Wir schlagen eine strategische Fokussierung auf Bereiche des systemischen
Handelns vor, in denen eine starke Zusammenarbeit zwischen den Ministerien er-
forderlich ist und die fur Deutschland, Europa und die Welt gleichermal3en von
Bedeutung sind. Wir empfehlen die Berticksichtigung von drei Auswahlkriterien:

® Auf Erfolgen aufbauen: einschlieBlich eines wesentlichen Beitrags zu einer
flachendeckenden Gesundheitsversorgung (Universal Health Coverage, UHC)
und zur Agenda fur Gesundheitssicherheit;

* Etwas bewegen: Investitionen in Bereichen, die von einem erheblichen politi-
schen Engagement oder der Expertise Deutschlands profitieren wiirden und
Fokussierung auf die Schwachsten;

® Innovation férdern: Ausschépfung des deutschen Potenzials im Bereich globale
Gesundheitsinnovationen, einschlieBlich digitaler Transformation und plane-
tarer Gesundheit (Planetary Health).

3. Integration: Konsolidierung der deutschen politischen Landschaft
im Bereich globale Gesundheit
Deutschland braucht eine anerkannte Fachdisziplin und Karrierestruktur im Bereich
globale Gesundheit. Das IAB empfiehlt Investitionen in den Aufbau von Féhigkeiten
in der globalen Gesundheitsforschung, insbesondere an Universitaten. Es sollten
die Einrichtung von Zentren fur globale Gesundheit an Universitaten und die
Starkung globaler Gesundheitsnetzwerke wie dem Global Health Hub Germany
und dem Weltgesundheitsgipfel unterstitzt werden. Ein Global Health Innovation
Institute, das mit bestehenden deutschen Exzellenzzentren an Universitédten oder
Einrichtungen wie der Leibniz-Gemeinschaft verbunden ist, wirde ein klares Sig-
nal senden.

Die globale Gesundheitsstrategie muss dazu genutzt werden, einen integrierten
und koordinierten Ansatz fur die globale Gesundheit in Deutschland zu schaffen,
der in den Zielen fur nachhaltige Entwicklung verankert ist. Das IAB empfiehlt,
die Strategie zur globalen Gesundheitspolitik vollstandig in die Umsetzung

der SDGs zu integrieren, so dass diese als Beispiel fir einen regierungsweiten
Ansatz dient. Wir empfehlen, diesen Ansatz durch ein neues strategisches



ZUSAMMENFASSUNG

Koordinierungsgremium fir globale Gesundheit zu unterstitzen, das auch dazu

S dddddd

beitragen wirde, Transparenz und Verantwortlichkeit zu gewéhrleisten. Das IAB
empfiehlt ferner die Ernennung eines Botschafters fur globale Gesundheit fur
Afrika, der die Berucksichtigung der globalen Gesundheit in allen Strategien der
Bundesregierung und der Européischen Union fur Afrika sowie die Koordination
ihrer BemUhungen in Bezug auf globale Gesundheit gewahrleistet.

4. Investitionen: im In- und Ausland

Die Empfehlungen 2 und 3 beinhalten unsere Vorschlage dazu, in welche Bereiche
Deutschland im Inland investieren sollte. Die deutschen Mittel zur Finanzierung
globaler Gesundheit im Ausland sind in den letzten Jahren zwar deutlich gestie-
gen, es liegt aber noch ein weiter Weg vor uns. Das IAB empfiehlt, dass Deutsch-
land seiner internationalen Verpflichtung nachkommt, die angestrebte ODA/BNE-
Quote in Hohe von 0,7 % zu erreichen, wovon mindestens 0,1% in den Bereich
Gesundbheit flieBen sollte. Die Bundesrepublik sollte sich ferner fir eine deutliche
Erhéhung der Pflichtbeitrdge fur die WHO einsetzen. Im Zusammenhang mit dem
strategischen Rahmen der globalen Gesundheitsstrategie sollte Deutschland seine
Gesamtinvestitionen in die globale Gesundheit Uberpriifen.

In diesen vier Punkten kommt eine wichtige Botschaft zum Ausdruck: Zum
Ausbau und zum Erhalt seiner Fihrungsrolle muss Deutschland die politische
FUhrungsrolle durch erhebliche Investitionen ergédnzen, um nachhaltige, effektive
und auf Exzellenz basierende Infrastrukturen fur die globale Gesundheit aufzu-
bauen. Dafur ist nicht nur die Regierung verantwortlich, sondern auch viele andere
Akteure in Deutschland wie z.B. deutsche Stiftungen und Einrichtungen zur For-
schungsfinanzierung sowie die Bundeslander. Wir empfehlen auszuwerten, was
von den Einrichtungen, die die deutsche Vorreiterrolle im Bereich der nachhaltigen
Entwicklung unterstitzt haben, gelernt werden kann. Wir sehen ein enormes
Potenzial und hoffen, dass die Empfehlungen des IAB dazu beitragen werden,

die Rolle Deutschlands im Bereich der globalen Gesundheit zu starken.
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Einfihrung — Deutschlands Rolle
im Bereich globaler Gesundheit

Deutschlands Beitrag zur globalen Gesundheit

Deutschland hat sich in den letzten zehn Jahren im Bereich der globalen Gesund-
heit etabliert. Dies wurde durch die Priorisierung von Gesundheit wahrend der
deutschen G7-Préasidentschaft im Jahr 2015 nach der Ebola-Epidemie in Westafrika
sowie wahrend der deutschen G20-Prasidentschaft im Jahr 2017 deutlich, als auch
e das erste Treffen der G20-Gesundheitsminister stattfand. Seitdem hat die deut-
— sche Unterstitzung der WHO, des Globalen Fonds zur Bekampfung von AIDS, Tu-
— berkulose und Malaria GFATM, der Impfallianz GAVI, der Koalition fr Innovationen
= zur Vorsorge vor Epidemien CEPI und neuer Investitionen zur Bekdmpfung antimi-
T —— T krobieller Resistenzen (AMR) internationale Anerkennung und Unterstitzung erhal-

ten. Dank dieser Bemihungen und des starken Einsatzes fir Gesundheit als

T = ™ * Menschenrecht, den Umweltschutz, die Bildung von Madchen und Frauen sowie

e e - ' der langen Tradition in den Bereichen soziale Sicherheit und Gesundheitssystem-

B e T starkung spielt Deutschland mit einer Vielzahl internationaler Initiativen bereits ei-
| ne wichtige Rolle beim Ausbau der globalen Gesundheit.

— Deutschland hat die Verbesserung der Gesundheitssicherheit weltweit entschei-
— dend mitgepragt. Das Land ist einer der Hauptforderer des WHO-Notfallfonds,
e der eingerichtet wurde, um schnell auf Gesundheitskrisen reagieren zu konnen.
Weniger bekannt, aber ebenso bedeutsam ist der deutsche Beitrag zu globaler

N Gesundheit im humanitaren Bereich. Als Mitglied im UN-Sicherheitsrat lenkt
! Deutschland die Aufmerksamkeit auf humanitare Gesundheitsbelange, Angriffe
- auf medizinische Einrichtungen und medizinisches Personal sowie Vergewalti-
. gungen in Konfliktsituationen. Deutschland ist ein wichtiges Aufnahmeland far
. Flichtlinge, wie die Berechnungen des OECD-Entwicklungshilfeausschusses

(DAC) deutlich machen. Im Jahr 2013 war Deutschland der drittgréBte Geber
des UN-Fluchtlingshilfswerks.




EINFUHRUNG - DEUTSCHLANDS ROLLE IM BEREICH GLOBALER GESUNDHEIT

Im ,Lancet”-Bericht Uber die wachsende Rolle Deutschlands im globalen Ge-
sundheitswesen' von 2017 wurden eine Reihe von Moglichkeiten aufgezeigt, wie
Deutschland seine Rolle in der globalen Gesundheit weiter ausbauen und die zur
Zeit noch bestehenden groBRen Licken schlieBen kénnte. In der Zwischenzeit hat
Deutschland eine Reihe wichtiger Schritte eingeleitet, um die globale Gesundheit
langfristig auf die politische Agenda in Deutschland zu setzen. Die Betonung der
globalen Gesundheit im Koalitionsvertrag der Bundesregierung von 2018, die Ein-
richtung eines Parlamentarischen Unterausschusses fir globale Gesundheit, die
Budgeterhohungen fir globale Gesundheit im Bundesministerium fir Gesund-
heit, im Bundesministerium fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
und im Bundesministerium fur Bildung und Forschung sowie die Einrichtung des
Global Health Hub Germany sind Beispiele fir ein wachsendes Bekenntnis zu
globaler Gesundheit und die Bereitschaft, diese nachhaltig in der deutschen
politischen Landschaft zu verankern.

Gerade jetzt — zu einem Zeitpunkt, an dem der Wert des Multilateralismus in Frage
gestellt wird und es immer schwieriger wird, sich fir gemeinsame globale Heraus-
forderungen und globale 6ffentliche Guter einzusetzen — ist eine Fortsetzung des
deutschen Engagements im Bereich globale Gesundheit von entscheidender
Bedeutung. Deutschland muss diesen Zeitpunkt nutzen. Deutschland hat dank
seines Engagements flr Gesundheitssystemstarkung und die Gewahrleistung
sozialer Sicherungssysteme auf hochstem weltpolitischem Niveau, das Potenzial,
globale Gesundheit neu zu gestalten. In einer Zeit, in der sich globale Gesundheit
verandert, in der die zunehmende gesundheitliche Ungleichheit und die Notwen-
digkeit einer flachendeckenden Gesundheitsversorgung im Mittelpunkt stehen,
ist dies ein entscheidender Faktor bei der Umsetzung der Ziele fir nachhaltige
Entwicklung im In- und Ausland.

1 Kickbusch et al. (2017): Germany's expanding role in global health. The Lancet: 390:898-912.
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Im Koalitionsvertrag ist die Ausarbeitung einer neuen globalen Gesundheitsstrate-
gie als grundlegender nachster Schritt bei der Gestaltung und Bekraftigung des
deutschen Engagements fur globale Gesundheit und als Beweis fur die Entschlos-
senheit Deutschlands, eine fihrende Rolle bei der Erreichung der SDGs und dar-
ber hinaus einzunehmen, verankert.

Der Weg nach vorne - eine Vision fiir Deutschlands wachsende
Rolle in globaler Gesundheit

Grundsatze fiir die Entwicklung einer globalen Gesundheitsstrategie

Das IAB empfiehlt die folgenden Grundsatze fiir die neue globale
Gesundheitsstrategie:

e Festlegung einer klaren Vision fir den Einfluss, den Deutschland auf die
globale Gesundheit austben will

e Einbeziehung der Strategie in die deutsche Umsetzung der SDGs in einem
regierungsweiten Ansatz

e Ubereinstimmung mit den Werten, fiir die Deutschland international steht.



EINFUHRUNG - DEUTSCHLANDS ROLLE IM BEREICH GLOBALER GESUNDHEIT

In der neuen globalen Gesundheitsstrategie sollte deutlich werden, welchen
Einfluss Deutschland auf die globale Gesundheit nehmen will und wie und aus
welchen Grinden dies umgesetzt werden soll. Daruber hinaus sollten die Pflichten
sowie der Mehrwert fur Deutschland dargelegt werden. Eine globale Gesundheits-
strategie muss sich mit Problemen befassen, die Uber nationale Grenzen hinaus-
gehen und gemeinsames Handeln erfordern, sowie mit gesundheitlichen Heraus-
forderungen in der Entwicklungspolitik. Sie erfordert MaBnahmen im In- und
Ausland. Die Grundsatze fur die Entwicklung einer Strategie unterstreichen die
Position des IAB, dass globale Gesundheit einen regierungsweiten, multisektora-

len und interdisziplindren Ansatz erfordert.

Die deutsche Vision sollte sich auf die Verschrankung der 17 SDGs stltzen, da die

globale Gesundheitsstrategie ein regierungsweites Dokument ist, welches vom

Kabinett verabschiedet werden muss. Das Konzept sollte die folgenden Punkte be-

rUcksichtigen:

* Bekampfung von gesundheitsbezogenen Ungleichheiten innerhalb und zwischen
Landern sowie den sozialen und 6kologischen Gesundheitsdeterminanten;

® Schutz der globalen offentlichen Giter im Bereich Gesundheit;

® UnterstUtzung starker Gesundheitssysteme auf der Grundlage von Primary
Health Care, in denen alle — einschlieBlich der Armen und Marginalisierten —
Zugang zu Krankheitspravention und Gesundheitsforderung, zu einer qualitativ
hochwertigen Versorgung, zu Rehabilitation und zu Palliativmedizin haben.
Ein starkes und reaktionsfahiges Gesundheitssystem ermdoglicht eine bessere
Vorbereitung auf Epidemien und neu auftretende Krankheiten und wird dazu
beitragen, die gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels abzumildern;

® Reaktion auf den Anstieg nicht Ubertragbarer Krankheiten einschlieBlich psy-
chischer Erkrankungen.

16
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Die neue globale Gesundheitsstrategie muss mit den Werten im Einklang stehen,

fiir die Deutschland international steht und fiir die dem Land viel Respekt ent-

gegengebracht wird:

1. Bekenntnis zu Gesundheit als Menschenrecht

2. UnterstlUtzung des Multilateralismus und einer starken Governance der
globalen Gesundheit

3. Forderung von Vielfalt, Integration und Partnerschaften

Die Vision muss dartber hinaus die Erfullung der von Deutschland bereits einge-
gangenen internationalen Verpflichtungen beinhalten, wie z.B. die entwicklungs-
bezogenen Investitionen von 0,7 % des BIP, wovon mindestens 0,1% fir den Be-
reich Gesundheit bereitgestellt werden sollten, und das Pariser Klimaabkommen.?

Die Vision muss des Weiteren die Erreichung globaler Gesundheitsziele innerh-
alb der eigenen Grenzen umfassen und einen koharenten Ansatz im In- und
Ausland verfolgen. Um ihre Rolle auf dem internationalen Parkett zu legitimieren,
mussen Deutschland und alle anderen Lander auf die Umsetzung der universellen
SDGs und anderer internationaler Gesundheitsabkommen im eigenen Land und
in anderen Landern hinarbeiten. Die Bundesregierung muss sich in Zusammenar-
beit mit den Bundeslandern nicht nur auf das Funktionieren des eigenen Gesund-
heitssystems konzentrieren, sondern auch auf Fragen der offentlichen Gesundheit
wie die Zunahme von Adipositas und Alkoholmissbrauch oder die Umsetzung der
WHO-Rahmenkonvention zur Tabakkontrolle. Das IAB begrift die jiingsten deut-
schen Initiativen — wie z.B. die Nationale Dekade gegen Krebs — und schlagt vor,
dass Deutschland mit der WHO an globalen Krebsinitiativen wie dem Kampf ge-
gen Gebarmutterhalskrebs zusammenarbeitet. Wir schlagen dariber hinaus vor,
dass in der zuklnftigen SDG-Berichterstattung stéarker tUber die in Deutschland
ergriffenen MaBnahmen sowie die noch bestehenden Licken bei der Erreichung
der Ziele im Inland informiert wird.

2 https://unfccc.int/process-and-meetings/the-paris-agreement/the-paris-agreement
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EINFUHRUNG - DEUTSCHLANDS ROLLE IM BEREICH GLOBALER GESUNDHEIT -!

Zur Beratung bei der Umsetzung der deutschen globalen Gesundheitsstrate- o
gie nach ihrer Verabschiedung empfehlen wir die Einrichtung eines hoch- Sap—
rangigen Beirats der Bundesregierung. Hier kdame ein dhnliches Modell wie im 17171

Bereich Nachhaltigkeit infrage: Der Wissenschaftliche Beirat Globale Umweltveran- w . _I
derungen (WBGU)? berat die Bundesregierung in Fragen der Nachhaltigkeit und

cdddddd I ] ]
Addddddd )] ]

I
I
—
wird von zwei Ministerien, dem Bundesumweltministerium und dem Bundes- -I - : :—
ministerium fur Bildung und Forschung, gemeinsam finanziert. Dieser Beirat hat 1 .I _I —
das Handeln auf nationaler und internationaler Ebene mafBgeblich beeinflusst. I .I _I ——
Da das Thema globale Gesundheit die Einbeziehung der gesamten Regierung er- 1 .l _I ——
fordert, wirde ein solches Beratungsorgan mit einem interministeriellen Aus- - .l _I
schuss zusammenarbeiten. 17111 ‘
171

_
=1

A3 34113144 Jd 14

3 www.bmu.de/ministerium/aufgaben-und-struktur/gremien/wbgu/
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Strategische
Empfehlungen

Die Erfahrungen anderer Lander in globaler Gesundheit legen nahe, dass es vier
SchlUsselfaktoren gibt, die die Grundlage eines koharenten Ansatzes in Bezug auf
globale Gesundheit bilden: politische Flihrung, Expertise, Integration und Investi-
tionen. Das IAB empfiehlt, dass sich Deutschland fur jeden dieser vier Faktoren
Uberlegt, welche Position — auch im Verhaltnis zu internationalen Partnern — das
Land aktuell vertritt und welche MaBnahmen fur eine Weiterentwicklung ergriffen
werden sollten. Im Verlauf unserer Arbeit wurde uns klar, dass zur weiteren Festi-
gung der deutschen Fihrungsrolle in der globalen Gesundheit erhebliche Inves-
titionen in Forschung, akademische Bildungsprogramme, Beirdte und die Unter-
stitzung von Netzwerken in Deutschland erforderlich sein werden. Wir haben
festgestellt, dass fur die globale Gesundheit — wie auch schon in den Bereichen
nachhaltige Entwicklung und Umwelt im Anschluss an die UN-Konferenz Gber
Umwelt und Entwicklung in Rio de Janeiro im Jahr 1992 — eine sektor- und fach-
richtungstbergreifende Infrastruktur erforderlich ist.

Politische Fuhrung: Wegbereiter
fur Global Governance

Empfehlung 1

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland seine Fiihrungsrolle in globaler
Gesundheit festigt. Zur Erreichung dieses Ziels sollte Deutschland folgende
MaBnahmen ergreifen:

e Vorgabe einer Richtung durch die Bekraftigung einer konstruktiven Heran-
gehensweise an das Thema Multilateralismus und die Verfolgung eines partner-
schaftlichen Ansatzes

e Ehrgeizige, kreative und ergebnisorientierte Fihrung

e Gewahrleistung von Transparenz und Rechenschaftspflicht durch einen Plan
zur Einbeziehung und Kommunikation mit der Offentlichkeit sowie Einflihrung
eines unabhangigen Mechanismus zur Erfullung der Rechenschaftspflicht, der
an das Parlament geknupft ist
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Richtungsweisend in Global Governance

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland seine Fiihrungsrolle in globaler Gesund-
heit festigt, indem es seine strategische Position in verschiedenen multilater-
alen Institutionen sowie in der Europdischen Union nutzt, um globale Gesund-
heitskoalitionen zu den wichtigsten Themen zu bilden und sich fiir konkrete
MaBnahmen einzusetzen.

Im aktuellen geopolitischen Klima braucht die globale Gesundheitsgemeinschaft
eine starke politische Fihrung. Seit seiner Einberufung hat das IAB immer wieder
betont, dass der deutsche Beitrag zur globalen Gesundheitsagenda international
sehr positiv bewertet und von vielen Nationen und internationalen Organisationen
sehr geschatzt wird. Deutschland wird fiir seinen konkreten Ansatz hinsichtlich der
internationalen Zusammenarbeit im Bereich globale Gesundheit - respektvoll, in-
tegrativ, konsultativ und von anderen lernend — und fiir sein langjédhriges Engage-
ment far den Multilateralismus geschatzt. Der gréBte Beitrag, den Deutschland
fiir die globale Gesundheitsgemeinschaft leisten kdnnte, wiire die Ubernahme
einer starken politischen Fiihrungsrolle, um die globale Gesundheit ganz oben
auf die politische Agenda zu setzen und eine klare multilaterale Richtung
vorzugeben — wie schon wéhrend der G7- und G20-Prasidentschaft. Mit der
kommenden EU-Ratsprasidentschaft im Jahr 2020 kann dieses Ziel erneut erreicht
werden. Auf diesem Ansatz kdnnen andere aufbauen und ihre Partnerschaften wei-
terentwickeln. Aus diesem Grund ist es unerlasslich, dass das Bundeskanzleramt
und das Auswartige Amt umfassend in die Umsetzung der globalen Gesundheits-
strategie einbezogen werden.
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Die deutsche Fiihrungsrolle bei der Suche nach multilateralen Lésungen ist in

der — gemeinsam mit den Regierungen Norwegens und Ghanas formulierten —
Forderung nach der Einrichtung des UN High Level Panels zur globalen Antwort
auf Gesundheitskrisen und in jungster Zeit durch die EinfGhrung des Globalen
Aktionsplans flir ein gesundes Leben und Wohlergehen fiir alle Menschen* deut-
lich zu erkennen. Deutschland engagiert sich weiterhin nachdrtcklich fur die WHO,
den GFATM und GAVI, die Impfallianz. Es ist derzeit Mitglied des Exekutivrats der
WHO. In den kommenden Jahren sollte durch die globale Gesundheitsstrategie
sichergestellt werden, dass Deutschland innerhalb der G7 und der G20, der
UN-Generalversammlung, des UN-Sicherheitsrats, der Europdischen Union
und seiner Partnerschaften mit zahlreichen Interessengruppen wie den Bret-
ton-Woods-Institutionen, UN-Agenturen und regionalen Investitionsbanken sowie
politischen Organisationen wie der Afrikanischen Union als Verfechter der
globalen Gesundheit agiert. Die globale Gesundheitsstrategie sollte einen be-
wusst multidisziplindren und multisektoralen Ansatz verfolgen und sich auf solides
Fachwissen in einem breiten Spektrum von Ministerien, Hochschulen, der Zivil -
gesellschaft und Thinktanks sowie dem Privatsektor stiitzen.

4 https://www.who.int/sdg/global-action-plan
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Ehrgeizige, kreative und ergebnisorientierte Fiihrung

Nach Auffassung des IAB gibt es drei wesentliche Punkte, die Deutschland in der
Strategie und zur Definition und Entwicklung der deutschen Flhrungsrolle be-
rlcksichtigen sollte:

Deutschland sollte ehrgeizig sein

Wir ermutigen Deutschland in seiner Fiihrungsrolle ehrgeizig und selbst-
bewusst aufzutreten. Deutschland sollte bereit sein, seine Fihrungsrolle verant-
wortungsbewusst wahrzunehmen, die Richtung vorzugeben und in einer echten
Partnerschaft mit anderen — insbesondere dem globalen Stiden — zusammenzu-
arbeiten. Deutschland kann eine wichtige Rolle bei der Férderung der globalen
Gesundheit in der Europdischen Union spielen, insbesondere vor und wahrend
seiner Ratsprasidentschaft im Jahr 2020.

Es bedarf eines neuen Denkansatzes, um die zersplitterte globale Gesundheits-
architektur anzugehen. Das multilaterale System kann langsam und schwerfallig
sein, und Deutschland kénnte in Anknlpfung an die Initiative des SDG3-Aktions-
plans weiterhin federfliihrend bei der Férderung eines kollaborativen und
kohdrenten Ansatzes sein, um Komplexitat zu reduzieren und parallele
Strukturen zu verschlanken.

Deutschland sollte den Multilateralismus und die sektoriibergreifende Um-
setzung der gesundheitsbezogenen SDGs in Zusammenarbeit mit Landern
mit niedrigem und mittlerem Einkommen weiterhin fordern. In Zusammen-
arbeit mit dem Nachbarkontinent Afrika sollten die Agenda 2063 der Afrikanischen
Union und die Afrikanische Akademie der Wissenschaften uneingeschrankt unter-
stUtzt werden.
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Deutschland sollte kreativ sein

Wir ermutigen Deutschland sich beim Aufbau von Partnerschaften kreativ

zu zeigen, um den Dialog iiber globale Gesundheit und Global Governance
aufrechtzuerhalten. Das Land kann seinen Einfluss nutzen, um verschiedene
Akteure an einen Tisch zu bringen. Darlber hinaus sollte es die Méglichkeiten fir
neuartige Ansatze und Partnerschaften z. B. mit der Wissenschaft, Zivilgesellschaft,
Stiftungen und dem Privatsektor priifen.

So kdnnte beispielsweise die uneingeschrinkte Beteiligung von Jugendli-
chen und Frauen im Bereich globaler Gesundheit durch bessere Bildung und
Ausbildungsmaoglichkeiten, die Schaffung von Berufschancen in den Landern und
die Einbeziehung junger Menschen in die politische Diskussion unterstitzt werden.

Deutschland sollte Stimmen aus dem globalen Siiden férdern, h6ren und si-
cherstellen, dass deren Prioritaten z.B. im Rahmen der Afrika-Strategien verschie-
dener deutscher Ministerien sowie der Sid-Sud-Kooperation umgesetzt werden.
Die Afrikanische Union, Japan, Frankreich und China kénnen strategische Partner
sein. Japan baut seine Rolle in Afrika zurzeit aus, und China ist ein wichtiger Akteur
auf dem afrikanischen Kontinent mit seiner neuen Agentur fur Entwicklungszu-
sammenarbeit und auf der Suche nach trilateralen Partnerschaften. Frankreich en-
gagiert sich in der Sahel-Allianz. Deutschland sollte die Ernennung eines
Botschafters fiir globale Gesundheit in Betracht ziehen, der sich fur eine integ-
rierte Agenda fur globale Gesundheit in Afrika einsetzt.
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Deutschland sollte ergebnisorientiert handeln

Wir ermutigen Deutschland sich auf konkrete politische MaBnahmen zur
Erreichung der SDGs zu konzentrieren und eine langfristige Vision zur best-
moglichen Umsetzung der globalen Gesundheitsstrategie zu entwickeln. Neue
Initiativen konnen innerhalb der ndchsten zehn Jahre zu einem echten System-
wandel fihren, wahrend die langerfristige Strategie umgesetzt wird. Die Kommu-
nikation einer klaren Vision und eines klaren Zeitplans sorgt fir eine gemeinsame
Zielsetzung, Integration und Verantwortlichkeit.

Die Starkung der globalen Gesundheitsgemeinschaft und die Entwicklung
neuer Mechanismen zu deren Koordination sind unerlasslich, um eine groBt-
mogliche Wirkung zu erzielen. Durch die Verfolgung eines starken gesundheit-
spolitischen Ansatzes im In- und Ausland kann das Thema globale Gesundheit
in der gesamten Regierung verankert und somit sichergestellt werden, dass
Deutschland allen Gesundheitsdeterminanten mit gebiindelten Kraften be-
gegnen kann.

Wir schlagen vor, dass Deutschland in die Entwicklung einer neuartigen multi-
lateralen und multisektoralen Wirkungsanalyse von politischen MaBnahmen
und Investitionen im Bereich globale Gesundheit investiert und die Transforma-
tion zu nachhaltiger Entwicklung dabei Berticksichtigung findet. Die aktuellen
vergleichenden Analysen der Lander und der Aid Effectiveness spiegeln nicht die
heutige Realitat wider.
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Einbeziehung der Offentlichkeit und Rechenschaftspflicht

Eine starke politische Fiihrung ist der Offentlichkeit gegeniiber rechenschafts-
pflichtig. Daher empfehlen wir einen Plan fiir die Einbeziehung und Kommu-
nikation mit der Offentlichkeit als Teil der Strategie. Durch die Festlegung von
Prioritdten und Aktionsplénen in einer globalen Gesundheitsstrategie wird
Deutschland eine transparente Grundlage fur seine Rolle in der globalen Gesund-
heit schaffen. Deutschland kann aber noch mehr tun, um seine Aktivitaten und
Ziele zu kommunizieren und Erfolge im Bereich der globalen Gesundheit sowohl
im In- als auch im Ausland sichtbarer zu feiern. Der Mehrwert einer globalen Ge-
sundheitsstrategie sollte fiir die deutsche Offentlichkeit und Gesellschaft klar defi-
niert werden. Dazu bedarf es auch einer starkeren Einbeziehung der deutschen
Medien, die zurzeit nur selten tUber globale Gesundheitsfragen berichten.

Wir schlagen die Einrichtung eines unabhangigen Mechanismus zur Erfiillung
der Rechenschaftspflicht vor, um die Einbeziehung der gesamten Regierung
in die Umsetzung der Strategie sicherzustellen. Wir empfehlen, einen Uberpri-
fungsausschuss ins Leben zu rufen, der vom Parlamentarischen Unterausschuss
fur globale Gesundheit beauftragt wird, wodurch auch die Rolle des Parlaments als
Kontrollinstanz gestarkt wird. Wir schlagen dartber hinaus vor, nach zwei Jahren
eine unabhangige Zwischenbewertung der Fortschritte bei der Umsetzung der
Strategie in Auftrag zu geben, wobei ein besonderer Schwerpunkt auf einer ver-
besserten Zusammenarbeit liegen sollte.
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Expertise: Deutschlands konkreter
Beitrag zu globaler Gesundheit

Empfehlung 2

Fiir maximalen Erfolg, empfiehlt das IAB, dass in der Strategie die Bereiche
priorisiert werden, in denen die Expertise und Fahigkeiten Deutschlands den
groBtmaoglichen Beitrag leisten konnen. Zu diesem Zweck schlagen wir fiinf
Aktionsbereiche vor, in denen eine Zusammenarbeit zwischen den Ministe-
rien erforderlich ist und die fiir Deutschland, Europa und die Welt von
groBter Bedeutung sind. Von Deutschland zu ergreifende MaBnahmen:

e Fortsetzung der bisherigen Erfolgsgeschichte, indem der Gesundheitssystem-
starkung (auf dem Weg zu einer flachendeckenden Gesundheitsversorgung,
UHC), der Gesundheitssicherheit und der Bekampfung antimikrobieller Resis-
tenzen (AMR) weiterhin Prioritat eingeraumt wird.

e Investitionen in Bereichen, in denen die globale Gesundheitsagenda llcken-
haft ist. Die Agenda konnte in Bereichen wie z. B. armutsassoziierten vernach-
I&ssigten Tropenkrankheiten von der umfassenden deutschen Expertise profi-
tieren.

e Ausschopfung des deutschen Potenzials fur globale Gesundheitsinnovationen
durch die Ermittlung von Bereichen, in denen die globale Gesundheit vom
komparativen Vorteil Deutschlands in anderen Disziplinen wie z.B. in den
Klima- und Ingenieurwissenschaften vorangetrieben werden konnte. Einrich-
tung eines Global Health Innovation Institute fir Deutschland.

* Priorisierung der digitalen Transformation und Ubernahme einer Fiihrungsrolle
in der digitalen Gesundheit, insbesondere bei digitalen Gesundheitsver-
sorgungsmodellen zur Starkung der medizinischen Grundversorgung und
zum schnelleren Ausbau der flachendeckenden Gesundheitsversorgung (UHC).

e Etablierung als fUhrende Kraft bei der verantwortungsvollen Migration von
Gesundheitspersonal.
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Nach Auffassung des IAB ist es entscheidend, dass in der globalen Gesundheits-
strategie die Bereiche klar und deutlich priorisiert werden, in denen Expertise und
Kompetenzen Deutschlands die groBtmagliche Wirkung erzielen kdnnen. Da die
Begrenzung des Umfangs und der Komplexitat der Strategie eine Herausforde-
rung sein werden, ist eine klare und zielgerichtete Strategie von gro3er Bedeu-
tung. Wenn mit der Strategie alle mdglichen Bereiche der globalen Gesundheit
abgedeckt werden sollten, ware sie zu breit gefasst und der Fokus des deutschen
Profils konnte verloren gehen. Deutschland kann und sollte nicht versuchen, Gber-
all tatig zu werden. Die Festlegung der Prioritaten sollte sich nach den komplexen
politischen Herausforderungen richten, denen sich Deutschland und andere Lan-
der gegenlbersehen und bei denen durch gemeinsames Handeln und Zusam-
menarbeit ein groBtmoglicher Erfolg in Hinblick auf Gesundheit und Wohlbefin-

den erzielt werden kann.

Fortsetzung der deutschen Erfolgsgeschichte in der globalen
Gesundheit

Das IAB erkennt an, dass Deutschland in vielen Bereichen der globalen
Gesundheit bereits einen wesentlichen Beitrag geleistet hat und empfiehilt,
darauf insbesondere mit Blick auf die Gesundheitssystemstarkung, die
Gesundheitssicherheit und die Bekdmpfung antimikrobieller Resistenzen
aufzubauen.

Die Strategie muss einen klaren Schwerpunkt auf die Gesundheitssystem-
starkung legen und dabei mit Institutionen in Landern mit niedrigem und
mittlerem Einkommen zusammenarbeiten, um die Gesundheitssysteme
dieser Lander zu unterstiitzen und auf eine flachendeckende Gesundheits-
versorgung hinzuarbeiten. Die in der Erklarung von Alma-Ata® dargelegten und
in der Erklarung von Astana® bekraftigten Grundséatze von Primary Health Care sind
eine ausgezeichnete Grundlage. Starke und widerstandsfahige Gesundheitssyste-
me sind der Grundstein fur eine flachendeckende Gesundheitsversorgung und die
Erhéhung der Gesundheitssicherheit. Die Ebola-Epidemie im Osten der

5 https://www.who.int/publications/almaata_declaration_en.pdf
6 https://www.who.int/docs/default-source/primary-health/declaration/gcphc-declaration.pdf
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Demokratischen Republik Kongo im Jahr 2018/19 verdeutlicht, warum das Engage-
ment der Gemeinschaft und ein Ausbau der lokalen Gesundheitssysteme von gro-
Rer Bedeutung sind. Deutschland kann dank seiner Tradition als Land mit einem
starken Gesundheitssystem und sozialer Sicherung fir alle Blrger bei der Férde-
rung von Investitionen in lokale Gesundheitssysteme und Humankapital — insbe-
sondere flr Frauen — eine Vorreiterrolle spielen: Bekdmpfung von Diskriminierung,
Ausbeutung und Gewalt sowie Gewahrleistung umfassender reproduktiver Gesund-
heit und Rechte. Das Ziel sollten starke und qualifizierte Gesundheitsfachkréfte,
gute Finanzsysteme, Zugang zu qualitativ hochwertiger medizinischer Versorgung
fur alle und zweckmaBige Gesundheitsinfrastrukturen und -informationssysteme
sein, die auf einer guten Gesundheitsgovernance basieren. Deutschland muss das
bevorstehende hochrangige Treffen der Vereinten Nationen zum Thema flachen-
deckende Gesundheitsversorgung (Universal Health Coverage, UHC) nutzen, um
diese Botschaft zu vermitteln. Die UHC-Agenda muss auch bei den bevorstehen-
den Verhandlungen Uber die Aufstockung der Mittel fur den Globalen Fonds und
GAVI, die Impfallianz, bertcksichtigt werden.

Deutschland hat in den letzten Jahren einen wesentlichen Beitrag zur Arbeit der
WHO im Bereich Gesundheitssicherheit geleistet. Die deutsche politische Fiihrung
hat durch ihren Sitz im UN-Sicherheitsrat auf schwerwiegende Probleme in der
Gesundheitssicherheit, wie z. B. Vergewaltigungen in Konfliktsituationen, hinge-
wiesen. Die Gewahrleistung eines sicheren und widerstandsfahigen Gesundheits-
sektors, der in der Lage ist, auf neue und bestehende Bedrohungen — von Epide-
mien bis hin zum Klimawandel — zu reagieren, ist von entscheidender Bedeutung.
Das IAB empfiehlt, dass in der globalen Gesundheitsstrategie

die unterschiedlichen Dimensionen der strategischen Ziele und Beitrage
Deutschlands zur globalen Gesundheitssicherheit, die mehrere Ministerien
umfassen, klar skizziert werden. Deutschland sollte sich ferner fir eine ent-
schlossene Reaktion auf kritische Krankheitslasten und eine bessere globale Epi-
demievorsorge einsetzen. Dies kdnnte u.a. durch eine verstarkte Koordination
zwischen dem Gesundheits- und Sicherheitssektor, der Rolle des Privatsektors,
der Nutzung der deutschen Rolle im UN-Sicherheitsrat sowie bilateraler Abkom-
men erreicht werden. Deutschland muss darlber hinaus ausgehend von seinem
Bekenntnis zu Fihrung, globalem Handeln und Zusammenarbeit, die
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Bekdmpfung von antimikrobiellen Resistenzen mithilfe eines ,One Health"-
Ansatzes unter Einbeziehung verschiedener Sektoren und Ministerien angehen.

Investitionen in Bereiche, in denen die globale Gesundheitsagenda
liickenhaft ist: Niemanden zuriicklassen

Deutschland sollte sich des Weiteren bemtihen, in Bereiche zu investieren, in
denen es zurzeit Liicken in der globalen Gesundheitsagenda gibt. Bereiche,

in denen andere Lander oder Organisationen vielleicht weniger aktiv sind oder in
denen noch ein erheblicher Bedarf besteht und in denen Deutschland Gber groBes
Fachwissen verfugt. Das IAB sieht besonderen Bedarf bei vernachléssigten Tropen-
krankheiten sowie Tuberkulose, der sich abzeichnenden , Epidemie” nichtlber-
tragbarer Krankheiten und im Bereich der sexuellen und reproduktiven Gesund-
heit und Rechte.

Vernachlassigte Tropenkrankheiten betreffen vor allem die &rmsten Mitglieder der
Gesellschaft und dabei insbesondere Frauen und Kinder. In vielen Fallen ist eine
erfolgreiche Pravention und Behandlung bereits moglich, aber die notwendige Be-
handlung und die notigen Impfstoffe oder Medikamente erreichen die betroffene
Bevolkerung nicht. Dariiber hinaus gibt es nach wie vor erhebliche Licken, zu de-
ren SchlieBung dringend eine kontinuierliche Forschung und Entwicklung erfor-
derlich ist. In Deutschland ist z. B. das Deutsche Netzwerk gegen Vernachlassigte
Tropenkrankheiten (DNTDs)” bereits aktiv in diesem Bereich. Das Netzwerk ist eine
nationale Plattform von Vertreterinnen und Vertretern aus Politik, Wissenschaft,
Zivilgesellschaft und Wirtschaft, deren Ziel es ist, das Bewusstsein fur diese Krank-
heiten zu scharfen und das zu ihrer Bekdmpfung notwendige Engagement in
Deutschland zu erméglichen. In deutschen Forschungseinrichtungen werden
erhebliche Anstrengungen unternommen wie z.B. durch Partnerschaften mit Lan-
dern mit niedrigem und mittlerem Einkommen. Deutschland kdnnte einen wichti-
gen Beitrag leisten, indem es sich fur konkrete MaBnahmen einsetzt und erheb-
liche Investitionen tatigt, um vernachlassigte Tropenkrankheiten zu bekdmpfen
und andere Partner zu mobilisieren.

7 https://dntds.de/the-network.html
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Fir das Thema sexuelle und reproduktive Gesundheit und Rechte hat das Bundes-
ministerium flr wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung Programme zur
Familienplanung initiiert und andere Lander bei der Umsetzung der Ziele des
Kairoer Aktionsprogramms mafgeblich unterstitzt. Dartber hinaus wurde kurzlich
die Unterstltzung der Global Financing Facility fur die Initiative des UN-General-
sekretars zur Mitter- und Kindergesundheit Every Woman Every Child® zugesagt.
Da diese Themen in einigen Landern zurzeit nicht ganz oben auf der Tagesord-
nung stehen, kénnte Deutschland hier einen besonders wertvollen Beitrag leisten.

Ausschopfung des deutschen Potenzials fiir globale
Gesundheitsinnovationen

Deutschland sollte erwagen, multidisziplindre Arbeit gezielt zu unterstltzen und
durch seine Expertise neue und spannende Perspektiven in die globale Gesund-
heitsdebatte einzubringen. Deutschland ist in der Umwelt- und Klimaforschung
und -technik sehr stark. In diesen Disziplinen kénnte eine intensivere Zusam-
menarbeit mit der globalen Gesundheitsforschung dabei helfen, drangende
Herausforderungen der planetaren Gesundheit, wie z.B. die gesundheitlichen
Auswirkungen der Luftverschmutzung oder den Klimawandel umfassender
anzugehen. Deutschland verfigt dank seiner Expertise in den Bereichen Innova-
tion, Technologie und Ingenieurswesen im internationalen Vergleich Gber einen
klaren komparativen Vorteil, wodurch ein groBes Potenzial fur eine effektive Zu-
sammenarbeit und bahnbrechende Innovationen in der globalen Gesundheit und
dabei insbesondere in der translationalen Forschung entsteht.

Zur ErschlieBung dieses Potenzials empfiehlt das IAB, die Initiative zu ergreifen,
um die translationale Forschung zu starken und nutzliche Produkte fir die Ge-
sellschaft bereitzustellen. Dies kdnnte Anreize flur eine intensivere Zusammenar-
beit zwischen der wissenschaftlichen Forschung und Entwicklung (FUE) und dem
Privatsektor umfassen, wahrend gleichzeitig sichergestellt wird, dass die

8 http://www.everywomaneverychild.org/global-strategy/

32

- - Em

Ergebnisse dieser Forschung denjenigen zur Verfligung gestellt werden, die sie am
dringendsten bendtigen. Die Férderung einer starkeren interdisziplindren Zusam-
menarbeit wiirde auch Impulse fur die translationale Forschung geben - z.B.
durch die Nutzung der deutschen Ingenieursexpertise zur Beschleunigung der
biomedizinischen Forschung —, was durch gemeinsame Institute, Stipendien oder
finanzielle Anreize erreicht werden kénnte. Deutschland sollte das Gesamtniveau
der Investitionen in Forschung und Entwicklung im Bereich der Biowissenschaften
im Vergleich zu anderen Disziplinen generell Gberdenken. Die globale Gesundheit
in Deutschland kénnte auch von einer Starkung der Beziehungen zur Gemein-
schaft fir nachhaltige Entwicklung profitieren. Das IAB schlagt vor, die Gelegenheit
der Neugriindung der deutschen Agentur zur Férderung von Sprunginnovationen
(SprinD)? zu nutzen, um Gesundheitsinnovationen gezielt auf die Agenda der
Agentur zu setzen und Chancen durch europaische Forschungs- und Innovations-
forderung zu prifen.

Zur Férderung von Innovationen empfehlen wir die Einrichtung eines Leucht-
turmprojekts zur globalen Gesundheit: ein multidisziplindres Global Health
Innovation Institute fiir Deutschland. Ziel ist die Aufnahme einer Spitzenfor-
schung zu globalen Gesundheitsdeterminanten und -auswirkungen sowie die Ein-
fuhrung interdisziplinarer Postgraduiertenprogramme zur Ausbildung der nachs-
ten Generation von Expertinnen und Experten im Bereich globale Gesundheit in
Deutschland. Wie beim Potsdam-Institut fur Klimafolgenforschung' konnte ein
solches Institut als Gemeinschaftsprojekt vom Bund, einem der Bundeslander so-
wie z.B. einer groBen Stiftung eingerichtet werden. Das Institut sollte die vielen
ebenfalls zu entwickelnden universitaren Aktivitdten erganzen und verbessern
sowie Teil bestehender Netzwerke flr Forschungseinrichtungen innerhalb for-
schungsintensiver Universitaten, der Leibniz- Gemeinschaft oder der Max-Planck-
Gesellschaft sein. Dies kénnte ein mogliches Ergebnis der deutschen EU-Rats-
prasidentschaft im Zusammenhang mit der Innovationsagenda der EU sein.

9 https://www.bmbf.de/de/bundesregierung-setzt-gruendungskommission-fuer-die-agentur-fuer-
sprunginnovationen-ein-8098.html
10 https://www.pik-potsdam.de/pik-frontpage
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Priorisierung der digitalen Transformation

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland eine Fithrungsrolle bei der Agenda fiir
digitale Gesundheit libernimmt. Das IAB ist der Ansicht, dass die Digitalisierung
im Gesundheitssektor ein enormes Potenzial bietet, aber auch gro3e Herausforde-
rungen mit sich bringt. Hierzu gehéren u. a. der oft eng gefasste Fokus von Mal3-
nahmen im Bereich digitale Gesundheit, die Interoperabilitdt und Schwierigkeiten
beim Upscaling sowie Probleme bezlglich der Datensicherheit insbesondere in
Léandern mit niedrigem und mittlerem Einkommen, in denen die Digitalisierung
rasant voranschreitet. Das IAB begri3t, dass Deutschland seine Expertise auf die-
sem Gebiet in jungster Zeit eingebracht hat: Die Entscheidung des Bundesminis-
teriums fur Gesundheit, eine Abteilung fur Digitalisierung und Innovation zu
schaffen, sowie die Einrichtung eines neuen Health Innovation Hub in Berlin, um
sicherzustellen, dass die Regierung auf die beste externe Expertise zuriickgreifen
kann, sind wichtige MaBBnahmen. Diese Initiativen sollten auch eine globale Ge-
sundheitsdimension beinhalten.

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland — ausgehend von seiner Expertise und Fih-
rungsrolle bei innovativen Technologien — seinen Fokus auf digitale Chancen bei-
behalt, um weitere konkrete Investitionen in digitale Gesundheitsversorgungs-
modelle in Betracht zu ziehen, welche die Finanzierung und Bereitstellung einer
Gesundheitsversorgung in Landern mit niedrigem und mittlerem Einkommen re-
volutionieren, Primary Health Care starken und den Ausbau einer flachendecken-
den Gesundheitsversorgung beschleunigen kénnten. Darlber hinaus kdnnte in
Betracht gezogen werden, offentlich-private Partnerschaften oder Produktentwick-
lungspartnerschaften einzugehen. Deutschland sollte die WHO bei der Entwicklung
und Umsetzung ihrer digitalen Gesundheitsstrategie maBgeblich unterstitzen.

34

Migration von Gesundheitspersonal

Wir empfehlen, dass Deutschland eine Fithrungsrolle bei der verantwor-
tungsvollen Migration von Gesundheitspersonal libernimmt. Die Migration von
Fachkraften aus dem Gesundheitssektor hat in den letzten Jahrzehnten weltweit
zugenommen, insbesondere aus Landern mit niedrigem Einkommen und ohnehin
schon fragilen Gesundheitssystemen. Industrieléander wie Deutschland sollten sich
hinsichtlich der Migration von Gesundheitspersonal verantwortungsvoll zeigen
und z.B. die Empfehlungen des WHO-Verhaltenskodex zur internationalen Anwer-
bung von Gesundheitsfachkraften umsetzen'. Im Kodex sind freiwillige Praktiken
fur die ethische Anwerbung von Gesundheitspersonal vorgesehen, welche die
Starkung der Gesundheitssysteme erleichtern. Daneben wird von der aktiven Ab-
werbung von Gesundheitspersonal aus Entwicklungslandern, in denen bereits
jetzt ein groBer Mangel an Gesundheitspersonal herrscht, abgeraten.

Ebenso wichtig sind verldssliche Bedingungen fir Gesundheitsfachkrafte, die nach
Deutschland kommen. Im Jahr 2018 kiindigten das Bundesministerium fir Ge-
sundheit, das Bundesministerium fur Arbeit und Soziales sowie das Bundesminis-
terium fUr Familie, Senioren, Frauen und Jugend MaBBnahmen an, um mehr Pfle-
gekréfte nach Deutschland zu holen. Dabei sollten Themen wie Arbeitsvisa, die
Anerkennung von Qualifikationen und die 6ffentliche Wahrnehmung Berucksichti-
gung finden. Ein innovativer Ansatz zur Bewaltigung der Krise im Gesundheitswe-
sen in Deutschland und weltweit sowie ein gutes Monitoring werden dazu beitra-
gen, Anreize fur qualifizierte Arbeitskrafte im Gesundheitswesen zu schaffen und
sicherzustellen, dass niemand zurlckgelassen wird.

11 https://www.who.int/hrh/migration/code/practice/en/
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Integration: Konsolidierung der
deutschen politischen Landschaft
im Bereich globale Gesundheit

Empfehlung 3

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland deutlich in seine globale Gesund-
heitslandschaft investiert und Kapazitaten und Fahigkeiten sowohl in der
globalen Gesundheitsforschung als auch in der akademischen Bildung auf-
baut, Netzwerke unterstiitzt und einen integrierten und koordinierten Ansatz
gewadhrleistet. Zur Erreichung dieses Ziels sollte Deutschland folgende MaB3nah-
men ergreifen:

e Unterstltzung seiner globalen Gesundheitsressourcen und -netzwerke

e Ausweitung und Starkung der Forschungsbasis im Bereich globale Gesundheit
und Schaffung einer anerkannten Fachdisziplin- und Karrierestruktur fur glo-
bale Gesundheit in der deutschen Wissenschafts- und Forschungslandschaft

e Tatigung erheblicher Investitionen in akademische Ausbildungsprogramme zur
globalen Gesundheit, die sowohl vom Bund als auch von den Landern finan-
ziert werden sollten

e Einrichtung eines strategischen Koordinierungsgremiums fur globale Gesund-
heit in Deutschland

Unterstiitzung globaler Gesundheitsressourcen und -netzwerke

Eine gute globale Gesundheitspolitik beginnt im eigenen Land. Deutschland
fuhrt viele einflussreiche Konferenzen und Veranstaltungen zum Thema globale
Gesundheit durch und verflgt Uber ein einzigartiges hochrangiges Forum in Form
des Weltgesundheitsgipfels, das die Moglichkeit bietet, weltweit fihrende Persén-
lichkeiten im Bereich globale Gesundheit ins Land zu bringen und deutsche Initia-
tiven zu prasentieren. Deutsche Akteure diskutieren regelmaBig Themen rund um
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Armut und globale Gesundheit auf Konferenzen wie dem Kongress Armut und
Gesundheit™ oder im Rahmen von VENRO®, dem Verband Entwicklungspolitik und
humanitare Hilfe. Hinsichtlich einer globalen Gesundheitsstrategie muss die Bun-
desregierung prifen, wie sie solche Foren und Initiativen langfristig unterstitzen
will, um ihre Nachhaltigkeit zu gewéahrleisten. Deutschland verfligt im Gegensatz
zu anderen Landern mit einer starken Tradition im Bereich globale Gesundheit
noch nicht Uber die erforderlichen Mechanismen, um seine Expertise in der globa-
len Gesundheit in einer gut organisierten Gemeinschaft mit prominenten und di-
versen FUhrungskraften zu bundeln. In den letzten Jahren wurden mehrere neue
Zentren fur globale Gesundheit in akademischen Einrichtungen geschaffen, und
das Interesse von deutschen Universitaten, der Zivilgesellschaft und der Privatwirt-
schaft wachst. Neue Netzwerke wie Women in Global Health — Germany™ wurden
aufgebaut, und in der deutschen Public-Health-Community wird der globalen
Gesundheit mehr Aufmerksamkeit geschenkt.

Um eine starke, einflussreiche Stimme auf globaler Ebene zu haben, muss
Deutschland die Férderung und Entwicklung der eigenen Gemeinschaft
sicherstellen, sodass eine talentierte Gruppe von Fiihrungskraften entste-
ht, die als Wortfiihrer der deutschen globalen Gesundheit fungiert. Hierzu
muss — wie im ndchsten Abschnitt erldutert — eine akademische Basis geschaff-
en werden. Es sind aber noch viel weitreichendere MaBnahmen erforderlich.
Diese WortflUhrer werden nicht nur in der Wissenschaft, sondern auch in der
Politik, der Interessenvertretung und der Praxis sowie in einer Reihe von Dis-
ziplinen und Fachgebieten aktiv sein. Sie missen Stimmen aus dem globalen
Stden einbeziehen und den internationalen Dialog stérken. Die Einbeziehung
der Zivilgesellschaft ist wichtig, da so besonders gefahrdete und vernachlassigte
Gruppen erreicht werden kénnen. Die globale Gesundheit ist auch flr Schiler-
innen und Schiler und Studierende von groBem Interesse; die Stimme der
.nachsten Generation" der globalen Gesundheit ist entscheidend. Mithilfe

des neu gegrindeten Global Health Hub Germany kann diese Gemeinschaft
schnell aktiv werden und Fachleute im Bereich globale Gesundheit aus ganz

12 https://www.armut-und-gesundheit.de
13 https://venro.org/themen/gesundheit
14 https://www.womeningh.org/germany-chapter
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Deutschland kdnnen zusammenkommen, um sich zu vernetzen, ldeen aus-
zutauschen, Projekte zu gestalten und die Identitat der Gemeinschaft auf-
zubauen. Die anderen von uns vorgeschlagenen Mechanismen werden sich
dann gegenseitig festigen und das Thema starken.

Starkung der deutschen Forschung und akademischen Bildung
zum Thema globale Gesundheit

Wir empfehlen, die Forschungsbasis im Bereich der globalen Gesundheit
deutlich auszuweiten und zu stirken und die globale Gesundheit zu einer
anerkannten Fachdisziplin in der deutschen Forschungslandschaft zu machen,
um eine Identitdt zu schaffen und dazu beizutragen, dass eine breit auf-
gestellte, aber geschlossene Gemeinschaft entsteht. Finanzierungsstrome
und renommierte wettbewerbsfahige Forschungsprogramme von wichtigen
Geldgebern sind unerlasslich.

Das IAB begriB3t die in jingster Zeit erfolgte Aufstockung der Mittel des Bundes-
ministeriums fur Bildung und Forschung, empfiehlt aber eine umfangreichere
Unterstiitzung der deutschen Universitaten. Letzteres erfordert die Einfiih-
rung neuer Finanzierungsmechanismen fiir globale Gesundheit und Investi-
tionen auf Bundeslandesebene. Als Land, das sich der globalen Gesundheit ver-
pflichtet fuhlt, braucht Deutschland eine starke nationale Forschungsbasis.
Deutschland verflgt zwar bereits Gber auBerst starke Forschungseinrichtungen,
Institute und Finanzierungsstrome, aber wenn man die deutsche Forschung zum
Thema globale Gesundheit im Vergleich zu anderen Landern betrachtet, fehlt die
Kohérenz, die sich aus einer konkreten Fachdisziplin im Bereich globale Gesund-
heit ergibt. Trotz jungster Entwicklungen wie der Einrichtung neuer Zentren fur
globale Gesundheit an den Universitdten Minchen und Heidelberg sowie an der
Charité in Berlin kommt die deutsche Vorreiterrolle in der globalen Gesundheit
noch nicht vollstandig durch Fortschritte in der Forschungsinfrastruktur zum Aus-
druck. Dies zeigt sich besonders deutlich im Vergleich zu Landern wie Frankreich
oder Australien. Dort gibt es zwar weniger aktive Institutionen, aber ihr konkreter
Fokus auf die globale Gesundheit lasst sie international viel sichtbarer werden. Die
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einzelnen Institutionen in Deutschland sind kleiner und international weniger pra-
sent. Ein GroBteil der Forschung in den Bereichen der globalen Gesundheit ist
nicht als solche erkennbar, und viele der einflussreichen Institutionen, die in diesem
Bereich tatig sind, verfigen nicht Uber spezielle Programme zum Thema globale
Gesundheit. Der Vorschlag des Bundesministeriums fur Bildung und Forschung, in
Deutschland eine Forschungsplattform fur globale Gesundheiteinzurichten, um
Forscher aus diesem Gebiet zusammenzubringen und so eine globale Gesund-
heitsidentitat zu schaffen, ist ein Schritt in die richtige Richtung. Die wissenschaftli-
che Plattform fir Nachhaltigkeit, die das Ministerium 2017 ins Leben gerufen hat,
kann hier wichtige Erkenntnisse liefern.”

Wir regen an, dass mehr deutsche Universitaten in Zusammenarbeit mit an-
deren Organisationen interdisziplindre Kompetenzzentren fiir globale
Gesundheit einrichten. Sie sollten klare Laufbahnen fiir Forscherinnen und
Forscher im Bereich globale Gesundheit schaffen und so verschiedene akade-
mische Fachrichtungen sowie u.a. Lehrkrankenhduser dazu bewegen, sich
starker in der globalen Gesundheitsforschung zu engagieren. Akademische
Einrichtungen sollten fir junge Forscherinnen und Forscher, wissenschaftliche
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie Professorinnen und Professoren Moglich-
keiten im Bereich globale Gesundheit schaffen und Master- und Doktorandenpro-
gramme sowie Stipendien einrichten, um internationale Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter, insbesondere aus Landern mit niedrigem und mittlerem Einkommen,
fur die Arbeit in diesem Bereich in Deutschland zu gewinnen. Gleichzeitig sollte dem
Aufbau von Expertise in den Partnerlandern zwecks Entwicklung und Lenkung der
Forschung Vorrang eingerdumt werden. Forschungseinrichtungen kénnten bei der
Durchfihrung oder Ausweitung bestehender Partnerschaftsprogramme und ahnli-
cher Moglichkeiten zum Wissensaustausch mit den Partnerlandern unterstitzt wer-
den. GroBe deutsche Stiftungen und die Industrie konnten bei der Finanzierung von
Forschung, Zentren, Studierenden und akademischen Positionen eine wichtige Rolle
spielen. Die Geldgeber sollten einen konsequent interdisziplindren Ansatz fordern
und die klinische Forschung, Biomedizin und Biowissenschaften, Epidemiologie,
Umwelt- und Klimawissenschaften, Politik- und Sozialwissenschaften einbeziehen.

15 https://www.iass-potsdam.de/en/research/science-platform-sustainability-2030
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Das IAB empfiehlt, dass die Bundeslander deutliche Investitionen in akade-
mische Bildungsprogramme zum Thema globale Gesundheit tdtigen. Diese
Investitionen kdnnen fiir sie attraktiv werden, wenn deutlich gemacht wird,
dass ein solcher Schritt weitere Mittel einbringen wird. Eine starkere Einbezie-
hung der Universitaten wird formale Studienabschlussméglichkeiten erleichtern,
die langfristige Verbindungen zu den Partnerlandern schaffen. Wir empfehlen
konkrete Investitionen in neuartige Bachelor- und Doktorandenprogramme an
Universitaten, die auf die BedUrfnisse der Partnerlander zugeschnitten sind. Solche
Investitionen in Humankapital sind von entscheidender Bedeutung. Da die Part-
nerlander der theoretischen und praktischen Ausbildung im Vergleich zu Forschungs-
und InterventionsmaBnahmen eine hohere Prioritat beimessen, ist eine langfristige
Unterstltzung dieser Programme erforderlich. Forschungsinitiativen in Bundes-
und Regierungseinrichtungen sollten verpflichtet werden, mit Universitaten zu-
sammenzuarbeiten, und ihre Finanzierung sollte mit wettbewerbsfahigen For-
schungsaufrufen einhergehen, die flr akademische Einrichtungen offen sind.

Die effektivste Forschung zum Thema globale Gesundheit basiert auf interna-
tionaler Zusammenarbeit. Mithilfe der oben beschriebenen MaBBnahmen kénnen
die internationale Sichtbarkeit deutscher Aktivitaten erhéht und mehr internatio-
nale Partnerschaften und Programme zur Aus- und Fortbildung insbesondere fir
afrikanische Universitaten und Nachwuchswissenschaftlerinnen und -wissenschaf-
ter gefordert werden. Das IAB begriit, dass die deutsche Forschung bereits einen
besonderen Fokus auf die Zusammenarbeit mit afrikanischen Institutionen legt,
die jedoch weiter ausgebaut und auch besser finanziert werden muss. Darlber
hinaus ware eine Zusammenarbeit mit anderen Landern und Regionen, insbeson-
dere mit Asien und Lateinamerika, denkbar und winschenswert.
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Forderung der Koordination zwischen Ministerien und Behdrden

Das IAB hat die Erweiterung von Abteilungen im Bereich globale Gesundheit in
den hauptverantwortlichen Ministerien — dem Bundesministerium fur Gesundheit,
dem Bundesministerium fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung und
dem Bundesministerium fur Bildung und Forschung — sowie das fortlaufende
Engagement des Bundeskanzleramtes in jingster Zeit zur Kenntnis genommen.
Angesichts des multisektoralen Charakters der globalen Gesundheit war auch die
jaingste Bericksichtigung globaler Gesundheit durch den Staatssekretdrsausschuss
fur nachhaltige Entwicklung ein wichtiger Schritt nach vorn. Die Aufteilung der
Verantwortung fur die globale Gesundheit innerhalb der deutschen Regierung hat
aber auch eine Zersplitterung und Wettbewerb zur Folge. Das IAB begriBte daher
die Entscheidungen des Staatssekretarsausschusses fur nachhaltige Entwicklung,
den interministeriellen Austausch Uber globale Gesundheit mithilfe eines jahrli-
chen Jour Fixe auf politischer Ebene sowie eines starkeren interdisziplinaren Aus-
tauschs und mehr Zusammenarbeit zwischen den verantwortlichen Ministerien zu
verstarken.

Deutschland muss den interministeriellen Austausch iiber globale Gesundheit
ausweiten. Die mangelnde Zusammenarbeit kann Partner im Bereich globale Ge-
sundheit manchmal vor Schwierigkeiten stellen. Das IAB hat Moglichkeiten gepruft,
wie die Ministerien sowie andere Stellen und Organisationen ihre Aktivitaten bes-
ser koordinieren kdnnen.

Das IAB empfiehlt die Einrichtung einer Koordinierungsstelle fiir die deutsche
globale Gesundheit. Die Stelle wiirde die deutschen Aktivitdten im Bereich glo-
bale Gesundheit — insbesondere in der Politik und Praxis — planen und analysie-
ren, die Zusammenarbeit fordern und die Regierung beim Féllen fundierter Ent-
scheidungen unterstitzen. Die Koordinierungsstelle sollte breit aufgestellt sein
und durch externe Mitglieder eine entsprechend externe Perspektive bieten und
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Ansichten hinterfragen. Ministerien sowie die Forschungsgemeinschaft, Zivilgesell-
schaft und Industrie sollten gemeinsam an einem Tisch sitzen. So konnten Bezie-
hungen und Vertrauen aufgebaut und die Zusammenarbeit geférdert werden. Die
Koordinierungsstelle muss tGber eigene Verwaltungsstrukturen verfugen und un-
abhangig agieren. Denkbar ware auch die Einrichtung zeitlich begrenzter, sektor-
Ubergreifender Unter- oder Projektgruppen, die der Koordinierungsstelle unter-
stehen und ein klares Mandat und Ziel haben, um Fortschritte in einigen
SchlUsselbereichen der Strategie zu erzielen.

IAB-Mitglieder konnten bei dhnlichen Organisationen im Ausland einen positiven
Einfluss beobachten. Als erfolgreiche Inspirationsquelle kann die Stelle fur die
strategische Koordinierung der Gesundheitsforschung im Vereinigten Kénigreich
dienen.
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Investitionen: im In- und Ausland

Empfehlung 4

Das IAB empfiehlt, dass Deutschland im Rahmen der Strategie seine Gesamt-
investitionen im Bereich globale Gesundheit priift, um eine bestmégliche
Nutzung der deutschen Mittel sicherzustellen. Zur Erreichung dieses Ziels
sollte Deutschland folgende MaBnahmen ergreifen:

e Verknlpfung der Gesamtinvestitionen im Bereich globale Gesundheit mit dem
strategischen Rahmen der globalen Gesundheitsstrategie

e Erhéhung der Gesamtentwicklungsausgaben, um die angestrebte ODA/
BNE-Quote in Hohe von 0,7 % zu erreichen, wovon mindestens 0,1% in den
Bereich Gesundheit flieBen sollten

e Malgeblicher Einsatz fir eine Erhéhung der Pflichtbeitrage an die WHO

Das IAB empfiehlt, dass die globale Gesundheitsstrategie einen strategischen
Rahmen fiir die Investitionen Deutschlands in die globale Gesundheit bilden
kann. Die Leitsatze und Werte wurden zu Beginn dieser Erklarung dargelegt. Mit-
hilfe der deutschen Mittel flr den Bereich globale Gesundheit sollten Ansatze im
Gesundheitssystem zur Erganzung krankheitsspezifischer Themen auf Grundlage
von Primary Health Care unterstlitzt werden. Neben der multilateralen Unterstit-
zung sollten auch andere Akteure aus Wissenschaft, Zivilgesellschaft und Privat-
wirtschaft einbezogen werden.

Die Finanzierung der globalen Gesundheit ist in Deutschland sehr vielseitig und
zersplittert. Die Mittel ermdglichen die Aus- und Fortbildung auf Bundesebene
und die normative Beratung durch die WHO und andere UN-Organisationen, die
Ausweitung erfolgreicher, messbarer Interventionen durch multilaterale Finanzie-
rungsorganisationen wie die Weltbank (einschlieBlich der Global Financing Facili-
ty), den Globalen Fonds und GAVI sowie erganzende technische Hilfe und Finan-
zinvestitionen durch bilaterale Instrumente wie die GIZ und KfW. Da jedoch
verschiedene Ministerien und Behorden Beitrage leisten, fehlt den deutschen In-
vestitionen bisher eine allgemeine strategische Ausrichtung — insbesondere in
Bezug auf ausgewogene Investitionen in Lander und in globale 6ffentliche Guter.
Angesichts der Forderung nach weiteren WHO-Investitionen und anstehender
groBerer Aufstockungen (z.B. des Globalen Fonds) ist der Zeitpunkt fur die
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Entwicklung eines strategischen Finanzierungsansatzes gunstig. Daneben bietet
sich auch die Gelegenheit, auf aktuelle vergleichende Bewertungen der Umset-
zung der o6ffentlichen Entwicklungshilfe (ODA) zu reagieren, bei denen Deutsch-
land aufgrund der hohen Fragmentierung seiner Unterstitzung auf den unteren
Platzen gelandet ist. In absoluten Zahlen ist Deutschland mit 1,65 Milliarden
US-Dollar im Jahr 2018 bereits heute einer der groBten Geber fur Entwicklungshilfe
im Bereich Gesundheit'®. Mit steigenden Beitragen missen die Mittel effektiver
eingesetzt werden. Da Lander fur die bilaterale Zusammenarbeit ausgewahlt wer-
den, mussen die Lander beim Ubergang zur Finanzierung des inldndischen Ge-
sundheitssystems mehr unterstitzt werden.

Das IAB empfiehlt eine Erh6hung der deutschen Gesamtentwicklungsausgab-
en, um die angestrebte ODA/BNE-Quote von 0,7 % zu erreichen, wovon mind-
estens 0,1% in den Bereich Gesundheit flieBen sollten. Dies ist ein entschei-
dender Schritt in Richtung Glaubwiirdigkeit in der globalen Gesundheit.
Obwohl die deutschen ODA-Ausgaben fir Gesundheit in den letzten zehn Jahren
deutlich gestiegen sind, fallt der deutsche Gesamtbeitrag etwas geringer aus, als
der von anderen grof3en Geberldndern. Der finanzielle Beitrag Deutschlands ent-
spricht derzeit nicht dem Niveau seines politischen Beitrags im Bereich globale
Gesundheit. Anders ausgedriickt sollten — wie auch bei anderen gro3en Geber-
landern — nach und nach 15 % des gesamten ODA-Budgets in die Entwicklungszu-
sammenarbeit im Bereich Gesundheit flieBen. Dabei sollte die jingste Bewertung
der deutschen ODA-Aktivitdten Berlcksichtigung finden.

Deutschland setzt sich maBgeblich fiir eine Erh6hung der Pflichtbeitrage an
die WHO ein. Das IAB empfiehlt, dies auch weiterhin im Kontext anderer politi-
scher Institutionen oder Foren wie der Europaischen Union, der G7 und der G20
zu fordern. Deutschland sollte auBerdem bei der Erforschung neuer Mechanismen,
die die Finanzierung globaler offentlicher Guter sichern kénnten, eine Vorreiter-
rolle Gbernehmen. Auch andere Finanzierungsmodelle wie z.B. die Finanzierung
globaler Gesundheit durch die deutsche Privatwirtschaft sollten in Betracht gezo-
gen werden.

16 Global Burden of Disease Health Financing Collaborator Network (2019): Past, present, and future of
global health financing: a review of development assistance, government, out-of-pocket, and other
private spending on health for 195 countries, 1995-205. The Lancet.
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Investitionen im Inland sind ebenso wichtig wie Investitionen im Ausland. In den
Empfehlungen 2 und 3 ist dargelegt, wo das IAB konkrete globale Gesundheitsin-
vestitionen in Deutschland empfiehlt. Wichtig ist dartber hinaus, dass die Bundes-
ministerien in ihren Abteilungen zur globalen Gesundheit Gber eine angemessene
Expertise und personelle Ausstattung verfiigen, um ihrer wachsenden Rolle und
Verantwortung gerecht zu werden. Um die vorhandenen Humanressourcen zu
nutzen, konnte Deutschland regelmafig deutsche Staatsangehorige, die in ver-
schiedenen multilateralen Organisationen arbeiten, zusammenbringen und ein
solches Netzwerk strategisch aufbauen und nutzen.
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Fazit

Deutschland hat eine fihrende Rolle im Bereich globale Gesundheit inne und
hat in den letzten Jahren bereits viel fur Themen getan, die uns allen am Herzen
liegen. Deutschland kénnte aber durchaus noch mehr tun. Wir glauben, dass
Deutschland in Bezug auf die globale Gesundheit eine noch starkere Fihrungs-
rolle Ubernehmen kann — und dass jetzt daflr der richtige Zeitpunkt gekommen
ist. Aus unserer Sicht ist die wichtigste Verpflichtung, die Deutschland im Rahmen
seiner neuen Strategie eingehen kann, die Starkung und der Ausbau seiner poli-
tischen FUhrungsrolle im Bereich globale Gesundheit.

Eine Strategie muss zielgerichtet sein, und Deutschland sollte Gberlegen, wo die
Prioritaten liegen. Deutschland kann nicht alles tun, sondern sollte sich darauf
konzentrieren, wo es den groB3ten Beitrag leisten kann. Wir haben einige Vorschla-
ge gemacht, die bericksichtigt werden konnten. Deutschland sollte sich ange-
sichts seines Fachwissens und seines komparativen Vorteils Uberlegen, wie es —im
Vergleich zu anderen Landern, die nicht tatig werden konnen oder wollen — aktiv
werden kann und inwiefern seine Starken im Ingenieurwesen, in der Technologie
und in der Innovation das Land in die Lage versetzen, neue Sichtweisen in die
globale Gesundheitsdebatte einzubringen. Dariiber hinaus empfehlen wir eine
Fokussierung auf einen Systemwandel hinsichtlich flachendeckender Gesund-
heitsversorgung und multisektoraler Herausforderungen wie die Bekampfung
antimikrobieller Resistenzen.

Wir sind fest davon Uberzeugt, dass gute globale Gesundheit im eigenen Land be-
ginnt, und unsere Empfehlungen zur Integration und Konsolidierung der globalen
Gesundheitsnetzwerke, der Forschungs- und der Bildungslandschaft Deutschlands
entscheidend fur den Ausbau der Kapazitdten und des Potenzials im Bereich glo-
bale Gesundheit in Deutschland sind. Es gibt noch viel zu tun, und wir haben eine
Reihe von Vorschlagen unterbreitet, wie das Thema angegangen werden kann.

Mithilfe einer strategischen Koordinierung zwischen den Ministerien, Behérden
und anderen Organisationen wird die globale Gesundheitsagenda in Deutschland
koharenter und die Umsetzung einer Strategie, die von Grund auf ein regie-
rungsubergreifendes Vorhaben ist, Uberhaupt erst erméglicht. Deutschland sollte
des Weiteren Uber seine ,Anlagestrategie” fir die globale Gesundheit nach-

denken und einen strategischen Rahmen schaffen, um sicherzustellen, dass
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jeder ausgegebene Euro bestmaglich genutzt wird. Wir glauben, dass dies bei sys-
temorientierten Investitionen wie einer flachendeckenden Gesundheitsversor-
gung, Gesundheitssicherheit, Humankapital und Global Governance der Fall ist.

Wir freuen uns darauf, die Entwicklung der deutschen Strategie zum Thema globa-

le Gesundheit zu verfolgen. Das IAB steht der Bundesregierung bei der Umset-
zung ihrer Vision flr globale Gesundheit gerne mit Rat und Tat zur Seite.
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Uber das Internationale
Beratergremium zu globaler
Gesundheit

Warum wurde das Internationale Beratergremium zu globaler
Gesundheit ins Leben gerufen?

Um eine hochkaratige Begleitung und Beratung der Bundesregierung im Bereich
globale Gesundheitspolitik sicherzustellen, hat das Bundesgesundheitsministeri-
um im August 2017 ein internationales Beratergremium, das ,International Advisory
Board on Global Health” (IAB), ins Leben gerufen. Das IAB hat die Bundesregie-
rung zu aktuellen Trends, Herausforderungen und Chancen in globaler Gesund-
heit beraten, und Anregungen und Impulse fir Gestaltungsmaéglichkeiten
Deutschlands innerhalb der internationalen Gemeinschaft gegeben sowie
Empfehlungen fur die Entwicklung der neuen deutschen globalen Gesundheits-
strategie ausgesprochen.

Im Jahr 2013 hat die Bundesregierung ihre erste globale Gesundheitsstrategie
.Globale Gesundheit gestalten — gemeinsam handeln — Verantwortung wahrneh-
men" verabschiedet. Darin wurden Schwerpunkte und Grundséatze fir den aktiven
und koordinierten Beitrag Deutschlands zur Bewaltigung der groBten Herausfor-
derungen in globaler Gesundheit festgelegt. Seit der Einflihrung dieser Strategie
wurden neue internationale Verpflichtungen und Prioritaten verabschiedet, darun-
ter die Agenda 2030 inklusive der Ziele flr nachhaltige Entwicklung. Die jingsten
internationalen Gesundheitskrisen wie die Ebola-Epidemie haben die Welt an die
Bedeutung dieser Themen erinnert und dazu beigetragen, dass Deutschland seine
Fihrungsrolle im Bereich globale Gesundheit ausgebaut hat. Um die internationa-
le Fihrungsrolle Deutschlands in diesem Bereich weiter zu starken, entwickelt die
Bundesregierung eine neue Strategie fir globale Gesundheit. Das Bundesminis-
terium fur Gesundheit koordiniert diesen Prozess in enger Zusammenarbeit mit
anderen relevanten Ministerien.

49



UBER DAS INTERNATIONALE BERATERGREMIUM ZU GLOBALER GESUNDHEIT

Das IAB hat die Bundesregierung bei der Erreichung der folgenden Ziele

unterstitzt:

* \Verfolgung und Bewertung der internationalen Entwicklungen im Bereich
globale Gesundheit (z.B. in der UN und EU)

* Identifizierung von Gestaltungs- und Kooperationsmaoglichkeiten far
Deutschland im Bereich globale Gesundheit

* Aufrechterhaltung der nationalen und internationalen Dynamik in diesem
politischen Feld

® Etablierung einer internationalen Vorreiterrolle Deutschlands bei neuen
Fragestellungen der globalen Gesundheit durch neue, kreative Ansatze

® Erhoéhung der Sichtbarkeit des deutschen Engagements beim Thema globale
Gesundheit

Im Zentrum der informellen Beratungen stand dabei die externe und internatio-
nale Perspektive, die das Gremium in Bezug auf die Starken Deutschlands, Er-
wartungen an Deutschland, die Nutzung von Netzwerken und die AnknUpfung
an aktuelle Entwicklungen einbringen kann.

Wer sind die Mitglieder im Internationalen Beratergremium
zu globaler Gesundheit?

Das IAB bestand aus zehn nationalen und internationalen Expertinnen und Exper-
ten aus verschiedenen Fachbereichen, die die globale Gesundheit aktiv mitgestal-
ten. Die Mitglieder vertraten verschiedene Interessengruppen und Regionen, han-
delten aber fur sich selbst und ehrenamtlich. Die Mitglieder wurden vom
Bundesminister fur Gesundheit benannt.

Die Mitglieder des Internationalen Beratergremiums zu globaler Gesundheit (in

alphabetischer Reihenfolge)

* Dr. Christoph Benn, Seniorberater des Global Fund zur Bekampfung von AIDS,
Tuberkulose und Malaria und Direktor fur Global Health Diplomacy am Joep
Lange Institute in Amsterdam

®  Prof. Dr. Christian Drosten, Leiter des Instituts fur Virologie an der Charité Berlin
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® Dr. Christopher Elias, Prasident des Global Development Program,
Bill & Melinda Gates Stiftung

® Dr. Jeremy Farrar, Direktor des Wellcome Trust

®  Prof. Dr. Dr. h.c. mult. J6rg Hacker, Prasident der Deutschen Akademie
der Naturforscher Leopoldina

® Prof. Dr. Dr. h.c. llona Kickbusch, Direktorin des Global Health Centre, Graduate
Institute of International and Development Studies, Genf (Vorsitzende)

® Dr. Matshidiso Rebecca Moeti, WHO Regionaldirektorin fur Afrika

* Dr. Sania Nishtar, Prasidentin von Heartfile und Vorsitzende des Benazir
Income Support Programme (BISP)

* Dr. Mirta Roses Periago, ehemalige Direktorin der Panamerikanischen
Gesundheitsorganisation

* Dr. Gisela Schneider, Direktorin des Deutschen Instituts fiir Arztliche Mission

Die Sitzungen des Internationalen Beratergremiums zu globaler
Gesundheit

Die erste Sitzung des Beratergremiums fand im August 2017 in Berlin statt. Das IAB
kam Uberein, dass fur seine Arbeit ein Dialog mit den wichtigsten Akteuren im Be-
reich globale Gesundheit in Deutschland erforderlich ist, um die Rolle und die Ver-
antwortungsbereiche der verschiedenen Sektoren und Institutionen zu kléren. Zur
Gewahrleistung fortlaufender Beratungsgesprache wurde beschlossen, zwei offizi-
elle Sitzungen pro Jahr abzuhalten. DarGber hinaus veranstaltete das IAB weitere
informelle Treffen am Rande internationaler Veranstaltungen, um aktuelle Entwick-
lungen zu diskutieren.

Im Rahmen der funf offiziellen Sitzungen (August und Dezember 2017, Juni und
November 2018, Februar 2019) traf sich das IAB mit Vertreterinnen und Vertretern
der verschiedenen Bundesministerien, die sich mit globaler Gesundheit” befassen.

17 Dazu gehdrten Folgende: Das Bundeskanzleramt, das Auswartige Amt, das Bundesministerium der
Verteidigung, das Bundesministerium fir Gesundheit, das Bundesministerium fir Bildung und
Forschung sowie das Bundesministerium fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung.
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Bei allen Treffen diskutierte das IAB mit den Ministerien die jingsten Entwicklun-
gen und Trends im Bereich globale Gesundheit, bevorstehende wichtige interna-
tionale Veranstaltungen und die Entwicklung der globalen Gesundheitsstrategie.
Das IAB hatte Gelegenheit, mit dem Gesundheitsminister sowie mit (parlamen-
tarischen) Staatssekretdren des Bundeskanzleramtes, des Ministeriums far

Gesundheit, des Ministeriums fur Bildung und Forschung sowie des Ministeriums
fur wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung zusammenzutreffen.

In der Sitzung des IAB im Dezember 2017 ging es darum, den Mitgliedern einen
Uberblick Gber die verschiedenen Stakeholder und Akteure im Bereich globale
Gesundheit in Deutschland und die Verteilung der Verantwortlichkeiten zwischen

den Ministerien zu geben.

Die beiden Sitzungen im Jahr 2018 wurden gemeinsam vom Bundesministerium
fur Gesundheit und vom Bundesministerium fur wirtschaftliche Entwicklung und
Zusammenarbeit mit dem Schwerpunkt globale Gesundheit im bi- und multilate-
ralen Engagement Deutschlands sowie vom Bundesministerium fur Gesundheit
und vom Bundesministerium fir Bildung und Forschung mit dem Schwerpunkt
globale Gesundheitsforschung in Deutschland und in der internationalen Zusam-
menarbeit organisiert.

Im Mittelpunkt der Sitzung 2019 standen die globale Gesundheit bei den Verein-
ten Nationen und das Thema Gesundheitssicherheit.

Neben dem Austausch mit den Vertreterinnen und Vertretern der Bundesministe-

rien hat das IAB einige deutsche Interessengruppen konsultiert, die sich aktiv fur
die globale Gesundheit einsetzen.
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Das IAB traf sich mit den Koordinatorinnen und Koordinatoren der Positionspapie-
re der verschiedenen nichtstaatlichen Akteure (Wissenschaft, Zivilgesellschaft, Pri-
vatsektor und Thinktanks)'®. Die Koordinatorinnen und Koordinatoren stellten die
Prioritdten ihrer jeweiligen Akteursgruppe fur die deutsche globale Gesundheits-
strategie sowie ihre Aktivitaten und Beitrage zur Erreichung von SDG 3 vor.

Das IAB traf sich dartber hinaus mit den Mitgliedern des Parlamentarischen Un-
terausschusses fur globale Gesundheit. Im Mittelpunkt der Gespréche standen die
Erwartungen von internationaler Seite an die Rolle Deutschlands im Bereich glo-
bale Gesundheit, aktuelle Entwicklungen und internationale Herausforderungen,
wie z.B. der globale SDG3-Aktionsplan, die Finanzierung der globalen Gesundheit
und die Entwicklung der neuen deutschen globalen Gesundheitsstrategie. Da der
Parlamentarische Unterausschuss gerade eingerichtet worden war, bot sich die
Gelegenheit, aktuelle Fragen der globalen Gesundheit und internationale Erwar-
tungen zur Rolle Deutschlands im Bereich globale Gesundheit zu diskutieren.

Das IAB hatte auch Gelegenheit mit Vertreterinnen und Vertretern verschiedener
deutscher Forschungseinrichtungen die deutsche Forschungslandschaft im Be-
reich globale Gesundheit, nationale Forschungsaktivitaten und die internationale
Zusammenarbeit zu besprechen. Das IAB fihrte auBBerdem eine Diskussion zu den
Themen globale Gesundheit und Gesundheitssicherheit mit Vertretern deutscher
Public Health-Einrichtungen, die im Bereich der Gesundheitssicherheit tatig sind.

Die Sitzungen des IAB waren nicht &ffentlich und fanden unter der Chatham House
Rule statt.

18 Nichtstaatliche Akteursgruppen hatten die Moglichkeit Uber Positionspapieren ihre Prioritaten fur die
neue globale Gesundheitsstrategie der Bundesregierung einzubringen. Um diesen Prozess zu erleich-
tern, wurden in Anlehnung an die G20 Engagement Groups Koordinatoren fur jede dieser Gruppen
ernannt. Im September 2018 haben die Koordinatoren die Positionspapiere an die Bundesregierung
Ubergeben.
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Chair’'s foreword

Over the last two years, the International Advisory Board (IAB) has experienced
an extraordinary journey. While we were meeting, the world around us was
rapidly changing and in many countries, the commitment to global health no
longer seemed guaranteed. The German government's decision to develop

a new global health strategy and willingness to listen closely to advice from
"outside” came at just the right time. Most of the IAB members had experi-
enced Germany's strong support for global health in our daily work and we
wanted to speed up the momentum achieved to date.

We approached this task with different levels of knowledge of the complex
German political system with its many points of decision-making. While we
were aware of the Federal Chancellor's strong commitment to global health,
we were yet to discover how many other players needed to be considered in
the German political landscape. The same applied when we felt we were mak-
ing a great suggestion, only to hear that the decentralised German system did
not allow for what we considered a logical “
not fully understand the system, but we hope that our recommendations give
food for thought and provide incentives to be strategic and do some things

differently.

centralist” solution. We still may

While we were meeting, there was a growing emphasis on global health in
Germany — budgets for global health were increased; a new parliamentary
sub-committee on global health got to work; new institutions were created
such as the Global Health Hub; the global health responsibilities of historic in-
stitutions like the Robert Koch Institute were expanded; and the institutions of
two of our international members opened offices in Berlin. New co-operation
developed on the occasion of the 10th anniversary of the World Health Sum-
mit in Berlin and one of our members became the head of a new global health
centre at this prestigious institution. Germany took its seat on the Executive
Board of the WHO and on the UN Security Council.

The mantra we articulated to our German counterparts was “be ambitious”.
We expect a lot from Germany, which ranks fourth in the world as a leading
economic power and which — as stated by its leaders — needs to take on great-
er global responsibilities. We believe global health to be an ideal arena where
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German values, capacities and determination could unite in strong support for
human rights, multilateralism, humanitarian action and sustainable develop-
ment. Of course, we want Germany to do even more — especially in the politi-
cal arena, in development finance and in its support for global institutions,

most notably the WHO. We believe an ideal moment could be the 2020 EU pres-
idency.

We were afforded the opportunity to meet with the representatives of many
German ministries, institutions and stakeholders and, as in all countries, were
able to witness both co-operation and competition. There was not enough
time to engage with some other ministries of critical importance for global
health such as the Federal Ministry for the Environment. We would like to
express our great appreciation for the time and effort invested in briefing us
and answering our questions. Our special thanks go to the team in the Federal
Ministry of Health as well as the GIZ secretariat who supported our work so

well, including some great creativity to make us feel comfortable and to be-
come better acquainted with Berlin.

We met during turbulent times for the German government — elections, com-
plex coalition talks, new political constellations in the country and in political
parties. However, we experienced extraordinary commitment from both for-
mer Health Minister Hermann Gréhe, who established our group, and from
Health Minister Jens Spahn, who, immediately upon taking office, engaged
with global health and took time for discussion with us at each of our meet-
ings. We look forward to submitting our statement and recommendations to
him as the representative of the German government.

We very much hope that our work will contribute to a strong new phase of

German leadership on global health. Public health, Germany and the world
will benefit greatly from it.
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Executive summary

Germany has set itself the ambitious goal of developing a new global health
strategy. This provides an opportunity for the German government and other
actors to reflect on what has been achieved and how to move forward. The IAB
proposes two principles for how to achieve this: a vision, integrated into SDG
implementation, and a value-based approach. We suggest that the global
health strategy be used to set a clear vision for the impact Germany wants to
have on global health, and that the global health strategy should be consis-
tent with the values that Germany stands for internationally, especially the
commitment to human rights and the safeguarding of global public goods.
We contend that the strategy must strengthen global health governance, ad-
dress inequities in health within and between countries, and tackle the social
and environmental determinants of health.

The International Advisory Board (IAB) has summarised its recommendations
under four key drivers of progress in global health: political leadership, exper-
tise, integration and investment.

1. Political leadership: paving the way for global governance
Germany has shown strong political leadership in the field of global health.
This leadership is critical at a time when commitment to multilateralism and
collective action at the global level is challenged. The IAB recommends that
Germany reinforces its leadership role in global health and that it leads ambi-
tiously, creatively and with a focus on results, based on a partnership approach —
for example in the World Health Organisation (WHO) and other health
organisations as well as in political bodies such as the G7, G20 and the Euro-
pean Union. It recommends that the global health strategy fully reflect this.

A high-level advisory board to the German government could guide and
support this leadership role.

2. Expertise: Germany's specific global health contribution

The IAB recommends that Germany prioritises areas where its political com-
mitment, expertise and capabilities will make the greatest difference. We
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propose strategically focusing on areas of systemic action that require strong

cooperation between ministries and that are of equal relevance for Germany,

Europe and the world. We suggest considering three selection criteria:

® Building on achievements: including significantly contributing towards
Universal Health Coverage (UHC) and the health security agenda;

* Making a difference: investing in areas which would benefit from
considerable German political commitment or expertise, and focusing
on the most vulnerable;

* Driving innovation: maximising Germany'’s potential for global health
innovation, including digital transformation and planetary health.

3. Integration: consolidating Germany's global health landscape
Germany needs a recognised discipline and career structure for Global Health.
The IAB recommends investing in building capacity in global health research
and academic education, supporting the creation of global health centres at
universities and strengthening global health networks, such as the Global
Health Hub and the World Health Summit. A Global Health Innovation Insti-
tute linked to existing German centres of excellence in universities, for exam-
ple the Leibniz Association, would send a strong signal.

The global health strategy must be used to build an integrated and co-ordina-
ted approach to global health in Germany, which is rooted in the Sustainable
Development Goals (SDGs). The IAB recommends that the global health strat-
egy be fully integrated into Germany's SDG implementation and exemplify a
whole-of-government 