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Globale Gesundheit fiir alle! Fiir eine Aufwertung der Weltgesundheitsorganisation

(WHO), um das Recht auf Gesundheit dauerhaft umzusetzen

Antrag von FA I Internationales

Der Landesparteitag moge beschlieBen:
Der Bundesparteitag moge beschlieBen:

Deutschland muss zusammen mit seinen europdischen Partnern die
Weltgesundheitsorganisation (WHO) dringend stdrken, damit diese die Umsetzung des das
Menschenrechts auf Gesundheit als ihr Kernmandat weltweit voranbringen umsetzen kann.

Bei ihrer Stiarkung spielt insbesondere die Finanzierung der WHO durch die Mitgliedstaaten
eine wichtige Rolle, um eine kontinuierliche Arbeit im Sinne ihres Kernmandats zu
gewihrleisten:

Deutschland muss eine Initiative zur Erhohung der Pflichtbeitrige starten,
beispielsweise im Kontext der Gruppe der 7 oder 20 (G7/G20), seiner EU-
Ratsprisidentschaft oder im Rahmen seiner aktuellen Mitgliedschaft im WHO-
Exekutivrat bis 2021, um die Finanzierung der WHO dauerhaft auf eine sichere
Grundlage zu stellen.

Bis das gelungen ist, muss eine Erhohung freiwilliger, ungebundener Beitrige
durch Deutschland und in Zusammenarbeit mit anderen européischen Staaten
erfolgen.

Parallel setzte sich Deutschland dafiir ein, dass die WHO fiir freiwillige, aber
zweckgebundene Beitrige eine Verwaltungsgebiihr erheben kann, um den
Mehraufwand bei der Verwaltung dieser Budgets zu beriicksichtigen.

Aus der COVID-19-Pandemie miissen die richtigen Lehren bei der inhaltlichen
Prioritiitensetzung fiir Deutschland erfolgen:

Im Rahmen der WHO und der deutschen Entwicklungszusammenarbeit sowie
weiteren relevanten Foren miissen in erster Linie Gesundheitsansitze proklamiert und
finanziert werden, die Gesundheit weltweit umfassend verstehen (z.B. in allen
Politikbereichen, primére Gesundheitsversorgung, soziale Sicherungssysteme). Es
geht darum, nicht nur vorrangig krankheitsspezifische und eindimensionale
Programme wie die Pandemiebekdmpfung oder die reine Bekimpfung von
Infektionskrankheiten zu finanzieren und damit Deutschland vor Pandemien zu
schiitzen. Es geht um die Stirkung der WHO und der weltweiten Umsetzung des
Rechts auf Gesundheit insgesamt und damit um internationale Solidaritdt. Ansonsten
drohen die Belange des Globalen Siidens vernachléssigt zu werden.

Deutschland muss die WHO dabei unterstiitzen, insbesondere im Globalen Siiden
Pandemieprivention und -Reaktionskapazititen aufzubauen und diese in umfassende
Ansitze der Gesundheitssystemstidrkung zu integrieren und nicht als alleinstehende
Programme zu verstehen.

Die Erforschung und Entwicklung von bezahlbaren und wirksamen Arzneimitteln
Diagnostika, Therapeutika und Impfstoffen und Therapien ist ein zentraler Baustein fiir
eine gute globale Gesundheitsversorgung:

Deutschland muss sich fiir Transparenz iiber die Vergabe und Verwendung
offentlicher Mittel im Bereich der Medikamentenerforschung, Herstellung und
Preisgestaltung einsetzen, z.B. Transparenz iiber Anteil der offentlichen Forderung an
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den tatsdchlichen Forschungs- und Entwicklungskosten bei Medikamenten,
Impfstoffen oder Diagnostika.

Die Bundesregierung muss sich auerdem fiir eine effektive Verkniipfung der
Mittelvergabe an Bedingungen des gerechten Zugangs, Auflagen fiir faire Preise
sowie fiir die Teilnahme an Patentpools (,,Equitable licensing, Public Return on
Public Investment®) einsetzen. Wenn 6ffentliche Mittel investiert werden, muss das
Gemeinwohl davon profitieren und nicht Unternehmen die Zugangsfrage iiberlassen
werden.

Die aktuellen Probleme in der globalen Arzneimittelversorgung zeigen jedoch, dass
das System der rein kommerziellen Entwicklung und Produktion von Arzneimitteln zu
Versorgungsengpdssen fiihrt. Dies betrifft insbesondere die Entwicklung von
Therapien gegen die sogenannten vernachlidssigten Krankheiten und die Verfiigbarkeit
von hochpreisigen Therapien in den Lindern des Globalen Siidens.

Deutschland muss sich vor diesem Hintergrund dafiir einsetzen, dass sich die
Erforschung und Entwicklung von Arzneimitteln und Therapien nicht nur an
wirtschaftlichen Gesichtspunkten orientiert und dass eine breite Verfiigbarkeit
der entwickelten Wirkstoffe insbesondere auch in den Lindern des Globalen Siidens
gewihrleistet ist.

In diesem Zusammenhang haben sich Forschungsallianzen und kooperative
Forschungsmodelle zwischen Regierungen, staatlichen Forschungseinrichtungen,
NGOs und der pharmazeutischen Industrie als erfolgreich erwiesen.

Die SPD begriif3t, dass sich Deutschland bereits heute finanziell an den
Forschungsinitiativen CEPI (Coalition for Epidemic Preparedness Innovation), DNDi
(Drugs for Neglected Diseases Initiative) und GARDP (Global Antibiotic Research
and Development Partnership) beteiligt.

Deutschland muss sich jedoch international dafiir einsetzen, dass vorhandene
Initiativen stirker gefordert und besser finanziert werden. Dariiber hinaus muss
Deutschland die Griindung weiterer Initiativen in diesem Bereich aktiv vorantreiben.
Die Bundesregierung muss sich dafiir einsetzen, dass in bestehenden und zukiinftigen
Initiativen Kriterien fiir einen gerechten Zugang verankert werden, sodass daraus
entstehende Produkte weltweit zugénglich gemacht werden.

Um den ,,Health in all Policies““~-Ansatz auch in Deutschland zu einer besseren
Umsetzung zu verhelfen und die globale gesundheitspolitische Linie Deutschlands besser
abzustimmen muss der ressortiibergreifende Austausch zwischen den betreffenden
Ministerien intensiviert werden.

Dies betrifft insbesondere die Bereiche Gesundheits-, Bildungs-, Landwirtschafts-,
Forschungs-, und Auenwirtschaftspolitik sowie Gleichstellungspolitik, aber
selbstverstidndlich auch die wirtschaftliche Entwicklung und Zusammenarbeit.

Dazu muss unter der Leitung des Bundesministeriums fiir wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung (BMZ) Instrumente und Austauschformate
wie z.B, ein regelmiBiger Jour-Fixe zwischen den betreffenden Ministerien auf
Staatssekretidrsebene eingerichtet werden.

Begriindung:

Die COVID-19-Pandemie hat die Stdrken, aber auch die systemischen Schwichen der WHO
aufgezeigt: Deutschland muss die Weltgesundheitsorganisation (WHO) dringend stérken,
damit diese die Umsetzung des das Menschenrechts auf Gesundheit weltweit voranbringen
umsetzen kann.
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In ihrer Satzung von 1946 wird die WHO als ,,Leit- und Koordinierungsstelle fiir
internationale Arbeiten im Gesundheitswesen* charakterisiert. Diese Rolle kann sie nur noch
bedingt ausfiihren. Und dabei ist globale Gesundheit eine derart wichtige Aufgabe: ,,Die
Gesundheit aller Volker ist eine Grundbedingung des Weltfriedens und der Sicherheit; sie
setzt eine moglichst weitgehende Mitarbeit der einzelnen und der Staaten voraus®, so die
WHO-Satzung weiter.

Schon seit mehreren Jahren kann die Weltgesundheitsorganisation (WHO) ihr Kernmandat
jedoch nicht mehr umsetzen, weil wesentliche Programmbereiche unterfinanziert sind. Dies
betrifft unter anderem Programme fiir Gesundheitsnotfille, soziale Programme oder
chronische Erkrankungen, weil diese Bereiche weniger attraktiv fiir Geber sind. Die
derzeitige internationale Abhéngigkeit von liberwiegend freiwilligen Beitrdgen und damit
vom guten Willen der staatlichen und privaten Geldgeber, lidsst die WHO in Bezug auf
internationalen Normen und Standardsetzung im Gesundheitsbereich nicht mehr freie
Entscheidungen treffen. Dies untergribt zudem insbesondere ihre Fihigkeit, globale
Gesundheit zu koordinieren. Schlimmer noch: Wichtige finanzielle Mittel gehen dadurch
verloren, dass die gebundenen Mittel hohe Verwaltungskosten fiir die WHO verursachen,
denn zahlreiche kleine Beitridge und Budgets miissen verwaltet werden.

Bei der Erforschung und Entwicklung von bezahlbaren und wirksamen Diagnostika,
Therapeutika und Impfstoffen greift die pharmazeutische Industrie hdufig auf Ergebnisse aus
offentlicher finanzierter Grundlagenforschung zuriick. Wir wollen uns dafiir einsetzen, dass
die Nutzung dieser Forschung kiinftig an Bedingungen gekniipft wird, die weltweit einen
breiten und niedrigschwelligen Zugang zu den entsprechenden Wirkstoffen garantieren.

Das Ziel einer wirksamen internationalen Gesundheitsarchitektur muss es sein, nicht nur
zukiinftige Pandemien zu verhindern, sondern insgesamt und weltweit gesiindere
Lebensbedingungen zu schaffen, sodass Menschen seltener erkranken und einen gerechten
Zugang zu medizinischer Versorgung fiir alle Krankheitsbelange erhalten. Dies erfordert
einen ganzheitlichen Ansatz, der iiber die reine, akute Pandemiebekdmpfung hinausgeht. Das
Ziel muss es sein, gesiindere Lebensbedingungen zu schaffen, sodass Menschen iiberhaupt
seltener krank werden und einen gerechten Zugang zu medizinischer Versorgung fiir alle
Krankheitsbelange erhalten. Die WHO ist zur Erreichung dieses Ziel eine unverzichtbare
Organisation.



