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Verantwortungsvoll und solidarisch Handeln -

diesem Anspruch folgend hat der Welt-AIDS-Rat das
Thema Leadership unter dem Motto ,, Take the Lead —
Stop AIDS. Keep the Promise®. fiir die Welt-AIDS-Tage
2007 und 2008 festgelegt. Das Motto beinhaltet einen
dringlichen Appell an die Regierungen weltweit,
Versprechungen und vereinbarte Ziele, wie z.B. in der
Declaration of Commitment on HIV and AIDS ,Global
Crisis — Global Action’, der Abuja Deklaration® und in
Beschliissen der G8 bekannt gegeben, einzuldsen und
umzusetzen. Doch was macht gute Leadership bei der
Bekidmpfung von AIDS aus? Und welchen Beitrag konnen
die staatlichen und nichtstaatlichen Akteure der deut-
schen Entwicklungszusammenarbeit (EZ) hierzu leisten?

Das Bundesministerium fiir wirtschaftliche Zusammenar-
beit und Entwicklung (BMZ) hat das Thema Leadership
des Welt-AIDS-Tages 2007 zum Anlass genommen, einen
Dialog zwischen deutschen, staatlichen und nichtstaatli-
chen Organisationen der EZ dariiber zu initiieren, wie
die deutsche EZ effektive Leadership im Kampf gegen
AIDS fordern kann.Auf Einladung des BMZ trafen sich am
29.November 2007 uber 60 Vertreter/-innen staatlicher
und nicht-staatlicher, kirchli-cher und weltlicher
Durchfithrungsorganisationen im GTZ-Haus Berlin.
Organisiert wurde die Veranstaltung vom GTZ-Sektorvor-
haben ,Stirkung des HIV/AIDS-Profils in der deutschen
Entwicklungszusammenarbeit’.

Inhaltlich und finanziell wurde die Fachtagung unter-
stiitzt durch die KfW Entwicklungsbank, InWEnt, DED
und das Aktionsbiindnis gegen AIDS.

Im Mittelpunkt der Fachtagung standen die Themen:

B Gender und Leadership und

B Leadership - Forderung des Dialogs zwischen
Regierungen und Zivilgesellschaft
Frauen sind aus vielfiltigen Griinden stiarker
gefihrdet als Minner, sich mit HIV zu infizieren
und sie sind auch von den sozialen und
okonomischen Folgen der HIV-Pandemie in
hoherem Maf3e betroffen. Die Forderung einer
Gender-orientierten Leadership im Kampf
gegen AIDS sowie eine stirkere Einbindung von
Frauen in Leadership-Gremien auf allen Ebenen
ist daher eine Herausforderung fiir die deutsche

1 http://www.un.org/ga/aids/docs/aress262.pdf (2008-01-16)

2 Deklaration auf der OAU (Organisation of African Unity)-Konferenz 2001 in
Abuja, Nigeria. http://www.un.org/ ecosocdev/geninfo/afrec/ vol15no1/
151aids5.htm (2008-01-04).

EZ, die im Rahmen dieser Fachtagung diskutiert
wurde. Ein weiterer zentraler Faktor fiir effektive
Leadership in der AIDS-Bekimpfung ist der
kontinuierliche Dialog zwischen Regierungen
und zivilgesellschaftlichen Akteuren. Bei der
Fachtagung ging es daher auch um die Frage,
wie die deutsche EZ eine solche Dialog-orientierte
Leadership fordern konne.

Die Veranstaltung am 29. November 2007 bot durch
Prisentationen, Diskussionen und Workshops vielfache
Moglichkeiten, folgende Fragen zu reflektieren:

m Was haben wir in unseren Organisationen und
in unserer Arbeit mit den Partnern tiber die
Bedeutung von Leadership in der
AIDS-Bekimpfung gelernt?

B Was hat die deutsche EZ bisher bei der
Forderung von Leadership im Kampf gegen
AIDS erreicht?

B Was konnen staatliche Organisationen und
nicht-staatliche Organisationen voneinander
lernen, wenn es um die Forderung von
Leadership geht?

® Worin liegen die Herausforderungen und wie
konnen die staatlichen und nichtstaatlichen
Organisationen der EZ gemeinsam effektive
Leadership im Kampf gegen AIDS fordern?

B Was sind die komparativen Vorteile der
deutschen EZ bei der Forderung effektiver
Leadership in der globalen und nationalen
AIDS-Bekimpfung?

Der Austausch zwischen staatlichen und nichtstaatli-
chen Organisationen der EZ, der durch diese Fachta-
gung weiter intensiviert werden konnte, wurde von
beiden Seiten als wertvoll und produktiv erachtet und
sollte, so der Tenor der Veranstaltung, in Zukunft und -
auch vor Ort - in gemeinsamer Verantwortung und
Leadership fortgesetzt werden.

~

Martina Metz

Bundesministerium fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und
Entwicklung (BMZ), Leiterin des Referats Bildung, Gesund-
heit, Bevdlkerungspolitik
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wie z.B. von Yoweri Museveni, Kenneth Kaunda oder
Nelson Mandela vorgelebt? Oder gibt es andere
forderliche Faktoren, zu denen die EZ beitragen kann?

Pressefreiheit und ausgeglichene Einkommens-
struktur gehen mit Leadership in der AIDS-
Bekampfung einher

Jakob Bor, einem Sozialwissenschaftler der Harvard-
Universitit, gelang es Anfang diesen Jahres in einer
sorgfiltigen Analyse herauszuarbeiten, welche Aspekte
politischer Fithrung mit erfolgreicher AIDS-Bekimpfung
korrelieren. Dies sind interessanter Weise, erstens, eine
freie Presse, und zweitens, eine relativ ausgeglichene
Einkommensstruktur der Bevolkerung.

Die jeweiligen Umkehrschliisse zeigen meines Erach-
tens schnell, weshalb dies so ist: Politischen Fithrungs-

Franziska Donner

riegen, die eine transparente und kritische Berichter-
Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit stattung, auch tliber AIDS im eigenen Land, unterbinden,
(GTZ) GmbH, Leiterin Biiro Berlin mag es fiir eine gewisse Zeit gelingen, der Weltoffent-

lichkeit das tatsichliche Ausmaf3 ihrer HIV-Epidemie zu

Verehrte Ab geor dnete des deutschen verbergen. Derselbe Fithrungsstil verhindert dabei

Bundestags, liebe Gaste! jedoch, dass eine Gesellschaft als Ganzes sich ihrer
) :

AIDS-Krise stellen kann.

Ich freue mich sehr, Sie im GTZ-Haus Berlin zu diesem Obwohl AIDS, gerade in Afrika, zunichst als Krankheit
Dialog deutscher nicht-staatlicher und staatlicher der 6konomischen und politischen Eliten auf sich
Organisationen begriiRen zu diirfen. Das BMZ hat Sie aufmerksam machte, ist es lingst eine Krankheit der
alle eingeladen, sich anlisslich des Welt-AIDS-Tages 2007  Armen und Marginalisierten geworden. Je grof3er die
dariiber auszutauschen, wie die EZ effektive Leadership ~ Distanz zwischen armen Bevolkerungsgruppen und

in der AIDS-Bekdmpfung fordert, in unseren eigenen den Eliten eines Landes, umso schlechter stehen die
Reihen, aber auch in unseren Partnerlindern und in Chancen, dass diese AIDS zur politischen Prioritit
internationalen Gremien. erkliaren.

Leadership auf Regierungsebene ist fir erfolg- Die Ergebnisse Jacob Bors liefern bereits eine Menge
reiche AIDS-Bekampfung unerlasslich Stoff fiir interessante Diskussionen. Ich weif, dass alle
unsere Keynote Speakers heute Vormittag weitere
Die Erkenntnis, dass effektive Fithrung / Leadership wichtige Punkte zu dieser Diskussion beitragen werden,
ganz entscheidend fiir Erfolge bei der AIDS-Bekimpfung  aus der Sicht einer zivilgesellschaftlichen Fiihrerin aus
ist, ist nicht neu. Wir alle kennen die Beispiele Uganda, Uganda, aus der Sicht des Aktionsbiindnis gegen AIDS,
Brasilien, Thailand und Senegal, deren politische Fithrer  der deutschen Durchfithrungsorganisationen und des BMZ.
AIDS frithzeitig offen ansprachen, die AIDS-Bekimpfung

zur nationalen Prioritit erklirten, und denen es so Lassen Sie mich mit einem Zitat John E Kennedys zum
gelang, den Epidemien in ihren Lindern Einhalt zu Thema Leadership enden, das auch als Motto fiir diese
gebieten. Tagung gelten kann: Leadership and learning are

Aber was macht effektive Leadership in der AIDS- indispensable to each other.

Bekimpfung aus? Hingt sie allein vom personlichen
Einsatz charismatischer Fliihrungspersonlichkeiten ab, Ich wiinsche Thnen viel Erfolg und fruchtbare Diskussionen!
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Leadership im Kampf gegen AIDS umfasst Verantwor-
tungsiibernahme und entschiedenes Handeln vonseiten
internationaler Gremien, nationaler Regierungen und
lokaler Behorden ebenso wie zivilgesellschaftliches
Engagement gegen AIDS-bezogenes Stigma und fiir
umfassende Mafdinahmen zur HIV-Pravention,AIDS-
Therapie und zur Minderung der Folgen der Epidemie.
Nach iiber 20 Jahren internationaler AIDS-Bekimpfung
ist es weiter eine entscheidende Leadership-Aufgabe,
Entscheidungstriger in allen gesellschaftlichen Berei-
chen dafiir zu gewinnen, sich fiir die AIDS-Bekimpfung
einzusetzen.

Deutsche Regierung nutzt Leadership-Rolle in
2007 fir die AIDS-Bekampfung

Die deutsche Regierung, und insbesondere das BMZ,
haben die deutsche Fiihrungsverantwortung im Rahmen
der EU- und G8-Doppelprisidentschaft dafiir genutzt,
international ein stirkeres Bewusstsein fiir die Gender-
Dimension der AIDS-Pandemie und fiir die Notwendig-
keit Gender-orientierter MaRnahmen zu schaffen.
Insbesondere konnte erreicht werden, dass die Gleichbe-
rechtigung von Frauen und Minnern in den Strukturen
und der Arbeit des Globalen Fonds (GF) zur Bekimpfung
von AIDS, Tuberkulose und Malaria verankert wird. Auch
in der Gestaltung finanzieller Zusammenarbeit (FZ) zur
AIDS-Bekimpfung hat Deutschland eine Leadership-
Rolle iibernommen. Mit der Debt2Health® Initiative
werden so seit 2007, im Rahmen der Entschuldung
Indonesiens, neue Wege in der Finanzierung von
Interventionen im Bereich der Infektionskrankheiten
AIDS, Tuberkulose und Malaria beschritten.

Zivilgesellschaft fordert Leadership im Kampf
gegen AIDS ein

Engagierte von HIV betroffene Menschen haben in
vielen Lindern mit hoher HIV-Privalenz entscheidend
zur Minderung von Stigma und der Diskriminierung
gegeniiber HIV-positiven Menschen beigetragen. Diese
von so genannter Betroffenenkompetenz gekennzeich-
nete Leadership hat weltweit auch dazu gefiihrt, dass
Menschen, die mit HIV leben, in nationalen und lokalen
AIDS-Koordinations- und Entscheidungsgremien
vertreten sind. Neben den Betroffenenorganisationen
haben sich zahlreiche weitere zivilgesellschaftliche
Organisationen, wie z.B. kirchliche Initiativen oder
Menschenrechts-Aktivisten, erfolgreich dafiir eingesetzt,
dass Regierungen und internationale Organisationen

3 Fiir detaillierte Informationen zur Debt2Health-Initiative siche Seite 30 dieser
Dokumentation.

die AIDS-Problematik ernst nehmen und Verantwortung
bzw. Leadership fiir den Umgang mit ihr ibernehmen.
Den Graswurzel- und Betroffenenorganisationen selbst
kommt hierbei eine besondere Bedeutung zu: Ohne die
von ihnen organisierten Programme kann keine
Regierung angemessene Priventions-, Behandlungs- und
Folgenminderungsangebote gerade fiir betroffene
Haushalte in lindlichen Regionen gewihrleisten.

Capacity Development fordert Dialog-orientier-
te Leadership

Capacity Development, der grundlegende Ansatz der
deutschen EZ, hat bei der AIDS-Bekimpfung zum Ziel,
Funktionstriger und Organisationen in den Partnerlin-
dern zu befihigen, eine effektive, nationale Antwort auf
AIDS zu finden. Dies beinhaltet auch Beratung bei der
Schaffung der dafiir notwendigen legalen und politi-
schen Rahmenbedingungen. Die auf der Fachtagung
vertretenen deutschen staatlichen und nichtstaatlichen
Organisationen stimmten iiberein, dass die AIDS-
Pandemie, aufgrund ihrer Verkniipfung mit Ausgren-
zungsprozessen,Armut und Geschlechterungleichhei-
ten, nur im kontinuierlichen Dialog zwischen Staat und
Zivilgesellschaft erfolgreich eingedimmt werden kann.
Einen solchen Dialog bei der Gestaltung und Umset-
zung nationaler AIDS-Programme stirkt die deutsche EZ
z.B.in Lesotho, Kamerun und Tansania sowie, auf
Provinzebene, in China. Deutschland unterstiitzt
dartiber hinaus Brasilien, einen Champion des Dialogs
zwischen Staat und Zivilgesellschaft, bei der Vermittlung
seiner Ansitze an andere Linder der Region.Auch die
deutsche BACKUP Initiative ist ein Beitrag zur Forde-
rung Dialog-orientierter Leadership in internationalen
Gremien, und in den Country Coordinating Mechanisms
(CCMs) auf nationaler Ebene.

Leadership in der AIDS-Bekampfung muss
Gender-orientiert sein

Eine verstirkte Gender-Orientierung ist fiir die erfolg-
reiche AIDS-Bekimpfung unerlisslich. Beispiele aus der
Praxis zeigen, dass die deutsche EZ bereits tiber
verschiedene Ansitze verfiigt, um die Interessensvertre-
tung einschlies3lich des Zugangs zu finanziellen Mitteln
von Frauen, Betroffenengruppen und der Zivilgesell-
schaft, zu stirken und einen Wandel hinsichtlich
traditioneller Geschlechterrollen auf der Gemeinde-
Ebene anzuregen. Insbesondere Frauen und Vertreter/-
innen der Betroffenengruppen miissen aulerdem



vermehrt dabei unterstiitzt werden, ihre Interessen
effektiv zu vertreten. Hierbei reicht es nicht aus, ihnen
,symbolisch’ einen Sitz in politischen Entscheidungsgre-
mien zuzugestehen. Sie miissen auch befihigt werden,
diese Partizipationsmoglichkeit zu nutzen. Die kritische
Reflexion auf der Fachtagung ergab auch, dass fiir eine
stirkere Gender-Orientierung noch Ansitze fehlen,
denen es gelingt, junge Minner, aber auch Minner in
Familien und in traditionellen und modernen Autoritits-
positionen stirker in die Uberwindung von Geschlechte-
rungleichheiten einzubeziehen.

Einigkeit bestand dariiber, dass die Verinderung von
Geschlechterrollen innerhalb einer Gesellschaft ein
langwieriger Prozess ist und dass dem entsprechend EZ
und die Messung ihrer Wirkungen in diesem Bereich
langfristig angelegt sein miissen.

Wer kann es sich leisten, ein Leader der
Zivilgesellschaft zu sein?

Von HIV und AIDS betroffene Menschen sind vielfach
belastet. Frauen pflegen neben ihren weiteren
Aufgaben ihre Angehorigen, Drogengebraucher/-innen
werden kriminalisiert, Minner, die Sex mit Minnern
haben, diskriminiert. Sie alle riskieren erhebliche
Nachteile, wenn sie sich offentlich zu ihrer HIV-
Infektion bekennen und sie sind nicht ,hauptberuflich’
Zivilgesellschaft. Vielfach ist ihre Situation so, dass sie
in gesundheitlicher und finanzieller Hinsicht ums
Uberleben kimpfen. Sie in dieser Lage dazu zu
befihigen, sich erfolgreich z.B. bei Verteilungskimpfen
um Gelder durchzusetzen, ist eine wirkliche Heraus-
forderung. Befihigung heifdt in diesem Fall auch,
engagierte Menschen bei ihrer Existenzsicherung zu
unterstiitzen.

Leadership sollte Machtmissbrauch vorbeugen -
auf Seiten der Geber- und der Empfangerlander

Eine Herausforderung fir die Empfingerlinder ist die
Bekimpfung von Korruption bei der Vergabe und
Nutzung der von der internationalen Gemeinschaft
bereitgestellten Mittel. Aber auch dort, wo Gelder fiir
geplante Ma3nahmen eingesetzt werden, fehlt es in
vielen Empfingerlindern noch an Qualititssicherung
und Koordination, fiir die die Institutionalisierung des
Dialogs zwischen Regierung und Zivilgesellschaft hin
zu einer wirklichen Partnerschaft eine wichtige
Voraussetzung ist. Wie das Beispiel Uganda zeigt,

ZUSAMMENFASSUNG

besteht das Risiko des Machtmissbrauchs aber auch auf
Seiten michtiger Geberlinder. Ein einzelner Geldgeber
kann durch eine mit Auflagen verbundene Mittelverga-
be die HIV-Priventionspolitik eines ganzen Landes
erheblich beeinflussen und bewihrte Ansitze zur
Uberwindung kultureller Vorbehalte z.B. Kondomen
gegeniiber folgenschwer unterminieren. Die Teilneh-
mer/-innen der Tagung wiesen auf die Verantwortung
der internationalen und nationalen Entscheidungstriger/
-innen hin, hier Leadership zu zeigen und solch
ideologischer Einflussnahme vorzubeugen.

Staatliche und nichtstaatliche deutsche Organi-
sationen konnen einander erganzen

Die Vielfalt der deutschen EZ-Organisationen ist
nicht nur ein Nachteil, sondern birgt auch die
Moglichkeit, an den verschiedenen Ebenen in den
Partnerlindern ansetzen zu konnen.

Insbesondere in Lindern, in denen sich die Regierun-
gen dagegen sperren, AIDS auf die politische Agenda
zu setzen, oder in denen die politischen Vorausset-
zungen fir die bilaterale Zusammenarbeit fehlen,
ibernehmen hiufig deutsche Nichtregierungsorgani-
sationen (NROen) eine entscheidende Rolle bei der
Stirkung der lokalen AIDS-Bekimpfung.

Dies sollte jedoch nicht dazu fithren, dass sich
staatliche Stellen aus ihrer Verantwortung ziehen
und NROen die Aufgabe zu geschoben bekommen,
die politisch ,gefihrliche’ oder unbequeme Arbeit,
wie die Arbeit mit kriminalisierten Personengrup-
pen, zu iibernehmen. Der Druck der Zivilgesellschaft
auf die Regierungen dieser Linder muss einhergehen
mit dem Druck vonseiten anderer Regierungen und
z.B. der Europiischen Union (EU). Der fruchtbare
Austausch im Rahmen dieser Tagung fithrte auch zu
ersten Uberlegungen, wie deutsche staatliche und
nichtstaatliche Organisationen auf Linderebene
besser zusammenarbeiten konnten. Einigkeit bestand
dariiber, dass effektive Leadership von deutscher Seite
in der globalen AIDS-Bekimpfung, vom Austausch
beider Seiten tiber Erfahrungen und Positionen, wie
an diesem Tag im GTZ-Haus in Berlin praktiziert, nur
profitieren kann.
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Was bedeutet Leadership in
der AIDS-Bekampfung?

Heike Krumbiegel, freie Gutachterin
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»Unabbingig davon, welche unsere Rolle im Leben ist und wo wir leben, auf
irgendeine Weise leben wir alle mit HIV. Wir sind alle davon betroffen. Wir
miissen alle fiir die Antwort darauf Verantwortung iibernebmen. Lassen Sie uns
an diesem Welt-AIDS-Tag die Durchsetzungskraft zeigen, die notig ist, um
dieser Verantwortung gerecht zu werden.“

Erklirung des UNO-Generalsekretir Ban Ki-moon zum Welt-AIDS-Tag, 1. Dezember 2007

Der Mangel an politischem Willen*

Auf Geberseite besteht meist eine klare Vorstellung
dariiber was getan werden muss, um die Entwicklung
eines Landes voranzutreiben und Armut zu reduzie-
ren. Warum die erwarteten Erfolge trotz dieser
Interventionen ausbleiben, ist weit weniger klar.
Langsamer oder gar fehlender Forschritt wird
zumeist auf einen Mangel an politischem Willen auf
Seiten der Regierungen der Empfingerlinder
zuriickgefiihrt. >

4 Der Inhalt dieses Kapitels war nicht Teil der Tagung sondern wurde als
Hintergrundinformation fiir die Dokumentation recherchiert und hinzugefiigt.

5 Suma Chakrabati, DFID Permanent Secretary, zitiert in Thornton and Cox 2005.
Nash R, Hudson A and Luttrell C (2006), Mapping Political Context: A Toolkit
for Civil Society Organisations. London: Research and Policy in Development
Programme, Overseas Development Institute. http://www.odi.org.uk/rapid/
Publications/Documents/ Political_Context_toolkit_web.pdf (2008-01-04).

Dies trifft auch fiir die AIDS-Bekdmpfung zu. Seit Jahren
werden die Regierungen der Entwicklungslinder von
der internationalen Gebergemeinschaft und den
Organisationen der Vereinten Nationen (VN) dazu
aufgefordert, stirkeres political Commitment bzw.
political Leadership der AIDS-Bekimpfung zu zeigen.
Aufgrund der gesammelten Erfahrungen wird political
Leadership immer wieder als wichtigstes Element einer
erfolgreichen nationalen Antwort auf die HIV-Pandemie
erachtet. Was bedeutet jedoch effektive Leadership
bzw. political Commitment im Kampf gegen AIDS?
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Common features of
effective national responses

1. Political will and leadership

2.Societal openness and determination to fight
against stigma

3. A strategic response

4. Multisectoral and multilevel action

5. Community-based responses

6.Social policy reform to reduce vulnerability

7.Longer-term and sustained response

8. Learning from experience

9.Adequate resources

Quelle: USAID/POLICY Project (2005), Commitment for action: Assessing
Leadership for confronting the HIV/AIDS Epidemic. Lessons learned from
pilot studies in Bangladesh, India, Nepal, and Vietnam. Washington DC:
POLICY Project.

Annaherung an eine Definition von Leadership
im Kontext von AIDS

Das facettenreiche Phinomen Leadership ist Gegenstand
der Forschung in einer Vielzahl an Wissenschaftsbereichen.
Dementsprechend vielfiltig sind auch die Definitionen
und Theorien dazu, was eine effektive Leadership und
erfolgreiche Fiihrungspersonlichkeiten ausmacht. Sind
dies Personlichkeitsmerkmale, spezifische Fertigkeiten,
bestimmte Handlungen, Zuschreibungen durch Gruppen,
situationsbezogene oder kulturell bestimmte Faktoren,
Austausch-, Aushandlungs-, Uberzeugungs- oder Partizipati-
onsprozesse? Beinhaltet Leadership bzw. Filhrung immer
die Austibung von Einfluss, von Macht iiber andere? Und
wenn ja, besteht dann nicht ein sehr spannungsreiches
Verhiltnis zwischen political Leadership und zeitgenossi-
schen Demokratietheorien?

Ein Konsens hinsichtlich der Definition und Erklirung des
Phinomens Leadership konnte bisher nicht erreicht
werden, auch nicht innerhalb der einzelnen Wissenschafts-
zweige. Hier gilt weiter der viel zitierte Satz des Politikwis-
senschaftlers James McGregor Burns (1978):¢
~Leadership is one of the most observed and least
understood phenomena on earth.” Bass (1990)’
unterscheidet auf der Basis von ca. 7500 Quellen elf,
die verschiedenen Definitionen kennzeichnende

6 Burns,] M (1978), Leadership. New York: Harper and Row.

7 Bass, B (1990), From transactional to transformational leadership: learning to
share the vision. Organizational Dynamics, 18 (3),19-31.

8 Traditional leaders, civil and community leaders at all levels of society, private
sector and business leaders, religious leaders, directors of nongovernmental
organizations, leaders in education and the armed services, and others.

9 The POLICY Project (2000), HIV/AIDS toolkit: Building Political Commitment.
‘Washington, DC: Futures Group International.

Merkmale. Fiihrung als: Mittelpunkt des Gruppenpro-
zesses; PersOnlichkeit des Fiithrenden; Fihigkeit, bei
anderen Einverstindnis zu erreichen;Austibung von Ein-
fluss; Handlung oder Verhalten; eine Form der Uberre-
dung bzw. Uberzeugung; Machtbeziehung; Instrument
der Zielerreichung; Ergebnis der Interaktion; Rollendif-
ferenzierung und Initiierung von Strukturen.

Nach USAID/POLICY Project (2000) ist Leadership und
political Commitment im Kampf gegen AIDS gekenn-
zeichnet durch die Entscheidung von fithrenden Personen
(Leaders) auf allen Ebenen des Staates und der Gesell-
schaft® ihre Macht, ihren Einfluss und ihr personliches
Engagement dafiir einzusetzen, dass AIDS-Programme die
Aufmerksamkeit, Prioritit, Ressourcen und anhaltende
politische Unterstiitzung erhalten, die notwendig sind zur
Eindimmung von HIV und zur Abmilderung der Auswir-
kungen von AIDS auf die Gesellschaft.’

Diese Definition vernachlissigt jedoch die fiir eine
effektive Eindimmung der HIV-Pandemie notwendigen,
gesellschaftlichen und kulturellen Verinderungsprozesse. '
Leadership,die im Rahmen einer breit angelegten
gesellschaftlichen Bewegung politische Reformen und
sozialen Wandel im Interesse des Allgemeinwohls initiiert,
definieren die amerikanischen Wissenschaftler Barbara C.
Crosby und John M. Bryson wie folgt:
wInspiring and mobilizing others to undertake
collective action in pursuit of the common good.”

Kennzeichen politischen Engagements in der
AIDS-Bekampfung

Als Kennzeichen fiir hohes politische Engagement
(political commitment) einer Regierung gelten z.B.
wiederholt offentliche Reden von hohen
Regierungsvertreter/-innen tiber AIDS, die Einrichtung
eines nationalen Koordinierungsrats fiir AIDS-Program-
me, die Erklirung von AIDS zu einer Katastrophe
nationalen Ausmafles, ein multisektoraler Ansatz zur
Eindimmung der HIV-Pandemie, der Einbezug der Zivil-
gesellschaft, die Einfithrung und Inkraftsetzung von
internationalen Standards entsprechenden Rechtsnor-
men hinsichtlich Menschenrechten und AIDS, aber
auch die Hohe der fiir AIDS-Programme bereitgestell-

10 Fredland R A (2001),A sea change in responding to the AIDS Epidemic:
leadership is awakened. International Relations 15(6), 89-101.




TEIL |: WISSENSCHAFTLICHER HINTERGRUND

ten finanziellen Mittel. "' Als Linder, die Leadership im
Kampf gegen AIDS demonstriert haben, gelten Uganda,
Thailand, Senegal und Brasilien. Im Gegensatz hierzu
waren fiir die Regierungen von Zimbabwe, Stidafrika,
Kenia, China und Indien, zumindest zeitweise, Schwei-
gen und Verleugnung kennzeichnend fiir den Umgang
mit AIDS. "

Doch welche Faktoren begiinstigen ein starkes Engage-
ment eines Landes fiir die AIDS-Bekimpfung?

Als gesicherter Einflussfaktor gilt zunichst das Ausmaf}
der HIV-Pandemie." Erhebliche Bedeutung wird aber
auch dem Wirken von charismatischen Fiithrungsperson-
lichkeiten beigemessen. So genannte AIDS Champions
setzen die infolge der HIV-Pandemie notwendigen
Politikprogramme auch gegen Widerstinde in Regierung
und Verwaltung durch. Den Erfahrungen erfolgreicher
nationaler politischer Leader im Kampf gegen HIV und
AIDS zufolge, muss ein politischer Leader dabei mutig, lei-
denschaftlich, von Visionen getragen, risikobereit,
hartnickig und innovativ sein.!4 Erfolgreiche politische
Leader diirfen sich nicht von traditionellen Werten und
Moralvorstellungen, Tabus oder Modetrends beirren
lassen und bereit sein, Wege zu gehen, die in der eigenen
Gesellschaft kontrovers diskutiert werden!> oder denen
sich die Gebergemeinschaft entgegenstellt.16 Als
Beispiele fiir charismatische Fiihrungspersonlichkeiten
im Kampf gegen AIDS gelten z.B. der Prisident Ugandas,
Yoweri Museveni (insbesondere in den 1980-er und 1990-
er Jahren, deutlich weniger in den letzten Jahren), Nelson
Mandela und der ehemalige Prisident Sambias, Kenneth
Kaunda, dessen Sohn infolge von AIDS verstarb.

Nicht nur personliche Betroffenheit und Gemeinwohlori-
entierung, sondern auch rationale Kalkiile wie das Streben
nach Machterhalt und Legitimitit kann hierbei Anreiz fiir
Politiker sein zu handeln und Leadership in der AIDS-
Bekimpfung zu zeigen. Es gibt Hinweise dafiir, dass das
politische Engagement von Politikern dann stirker ist,
wenn sie durch die Thematisierung von AIDS keine
Einkunftseinbuf3en in der Tourismusindustrie oder einen
Riickgang auslindischer Investitionen zu befiirchten
haben und wenn die politische Lage im Land stabil ist.1”
Dies verweist auch darauf, dass politische Leader nicht
in einem Vakuum agieren. Es erscheint nahe liegend,

11 Patterson (2001) Political commitment, governance, and HIV/AIDS. Canadian
HIV/AIDS Policy & Law Review 6(1/2), 39-44; Bor J (2007),The political
economy of AIDS leadership in developing countries:An exploratory analysis.
Social Science & Medicine 64, 1585-1599 | AIDS Program Effort Index

(APD) (2003). Level of effort in national response to AIDS:The AIDS Effort
Index 2003 Round. POLICY Project. Washington: Futures Group http://
www.policyproject.com/pubs/ monographs/API2003.pdf (2008-01-04).
Patterson 2001; Bor 2007.

Bor 2007.

15th Annual International AIDS Conference: Developing High Impact
Leadership Skills for HIV/AIDS July 15, 2004. http://www.kaisernetwork.org/
health_cast/uploaded_files/071504_wb_hvaids_transcript.pdf (2008-01-04).
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dass ein starkes Engagement der Regierung im Kampf
gegen AIDS in Demokratien wahrscheinlicher ist, da
hier die Zivilgesellschaft Druck ,von unten’ ausiiben
kann und Politiker als Konsequenz ihres Nicht-
Handelns ihre Abwahl zu befiirchten haben. Uberra-
schenderweise konnte bisher jedoch nur eine Korrela-
tion von politischem Engagement mit den Faktoren
,ausgeglichene Einkommensstruktur’ und Pressefreiheit
nachgewiesen werden, nicht aber mit einer demokrati-
schen Staatsform.

Hintergrund hierfiir kOnnte u.a. sein, dass eine relativ
ausgeglichene Verteilung von 6konomischen Ressour-
cen innerhalb einer Gesellschaft mit einer entsprechen-
den Verteilung politischer Einflussnahmemdoglichkeiten
einhergeht, wihrend freie und faire Wahlen eher den
Anreiz fir den Ressourceneinsatz in Bereichen, die

noch innerhalb einer Regierungsperiode Friichte tragen,
bilden. Dies ist jedoch bei AIDS der Fall, weil AIDS-
Epidemien sich tiber lange Zeitriume auf- und abbauen.

Freie, unabhingige Medien hingegen verhindern, dass
das Ausmaf3 der HIV-Pandemie und ihrer Folgen unter
den Tisch gekehrt werden. Sie informieren gleichsam
Politiker und Zivilgesellschaft und erhohen den
nationalen und internationalen Druck auf die Regie-
rung, Verantwortung zu ibernehmen und zu handeln.

Das Beispiel China illustriert dies eindrucksvoll.
Internationale Medien lenkten infolge von SARS die
weltweite Aufmerksamkeit auf Chinas Anfilligkeit
fiir Epidemien und die explosionsartige Ausbreitung
von HIV, die nun von der Regierung nicht mehr
geleugnet werden konnte. Die chinesische Regie-
rung reagierte mit der Ausdehnung von Priventions-
programmen und verdreifachte die finanziellen
Mittel fiir die AIDS-Bekimpfung.18

Statement by Dr. Nafis Sadik, Special Envoy of the Secretary-General for

HIV/AIDS in Asia and the Pacific, Leadership Session:Act Now during the

XV International AIDS Conference Bangkok 2004. http://data.unaids.org/

Media/Speeches02/sp_sadik_aplfleadershipsession_13july04_en.pdf (2008-01-04).

15th Annual International AIDS Conference: Developing High Impact

Leadership Skills for HIV/AIDS July 15, 2004.

Putzel 2006,A History of State Action:The Politics of AIDS in Uganda and

Senegal. http://www.refer.sn/rds/IMG/pdf/16PUTZEL.pdf (2008-01-04); Bor 2007.
. Bor 2007
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Notwendigkeit einer breiten gesellschaftlichen
Mobilisierung gegen AIDS

Wie das Beispiel Botswana zeigt, reicht politisches
Engagement vonseiten der Regierung allein nicht aus,
um Erfolge bei der Eindimmung der HIV-Pandemie zu
erreichen. Da sexuelles Verhalten tief mit durch
Religion, Kultur und Gesellschaft geprigten Werten,
Moralvorstellungen, Tabus, Sitten und Gebriuchen
verbunden ist, bediirfen die Ma3nahmen einer
Regierung der Unterstiitzung durch traditionelle sowie
religiose Fiihrungspersonen. Regierungen miissen
einen Konsens in der Gesellschaft hinsichtlich der
Bekimpfung von AIDS herstellen, um die Akzeptanz
und schnelle Umsetzung politischer Programme zu
erreichen.!® Gleichzeitig konnen ohne eine Reduzie-
rung der Stigmatisierung HIV-positiver Menschen
weder Erfolge in der Privention erzielt, noch die
Menschen erreicht werden, die eine antiretrovirale The-
rapie benotigen. Sowohl Senegal als auch Uganda
waren erfolgreich bei der Einbindung einer breiten
Basis von NROen sowie traditionellen und religiosen
Fithrern in die nationale AIDS-Bekimpfung. Die
Schaffung einer solchen Basis gilt heute als unabdingli-
che Voraussetzung fiir erfolgreiche AIDS-Programme:
,Effective responses are characterized by political
commitment from community leadership up to a country’s
highest political level.’2

19 Bor 2007.

20 UNAIDS (2000). Report on the Global HIV/AIDS Epidemic, June 2000.
http://whglibdoc.who.int/unaids/2000/ global_report_2000.pdf (2008-01-04).
Fredland R A (2001),A sea change in responding to the AIDS Epidemic:
leadership is awakened. International Relations 15(6), 89-101.

Putzel 2006; 15th Annual International AIDS Conference:

Developing High Impact Leadership Skills for HIV/AIDS July 15, 2004.
Patterson 2001.
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Charismatische Fiihrungspersonlichkeiten der

Zivilgesellschaft inspirieren, mobilisieren, brechen das
Schweigen, sind Vorbild, konnen Druck auf die
Regierung ausiiben und nehmen eine zentrale Rolle
bei der Aufrechterhaltung oder Verinderung von
Normen, Briuchen, Moralvorstellungen, Tabus und
Geschlechterrollen ein.*

Die Aufgabe politischer Leader besteht darin, die
Impulse zivilgesellschaftlicher Champions aufzugreifen,
sie in nationale Programme einzubinden und dabei
offen zu bleiben fiir andere Sichtweisen und fiir
gemeinsame Lernprozesse.2 Studien belegen, dass
Linder, in denen der kontinuierliche Dialog zwischen
Regierung und Zivilgesellschaft gepflegt wird, AIDS
erfolgreich bekimpfen konnen.z




TEIL 1l: PRASENTATIONEN

Wie die deutsche Entwicklungszusammenar-
beit die Gender-Orientierung in der AIDS-

Bekampfung fordert:
Ansatze, Erfahrungen

Aktuelles zur globalen Entwicklung der AIDS-
Pandemie: die Situation ist nach wie vor dramatisch

UNAIDS hat in der letzten Woche einen Bericht mit den
aktuellen Daten fiir 2007 vorgelegt und die Schitzungen
in diesem Jahr deutlich korrigiert:

B Nach neuen Schitzungen korrigiert UNAIDS die Zahl
der Menschen, die mit HIV infiziert waren von 39,5
Millionen im Jahr 2006 auf 33,2 Millionen im Jahr
2007 deutlich nach unten.

B AIDS forderte im Jahr 2007 2,1 Millionen Menschen-
leben, 76 % davon in Sub-Sahara-Afrika. Im Jahr 2006
wurde diese Zahl noch auf 2,8 Millionen geschiitzt.
Der Riickgang der Zahlen von Infizierten und
Verstorbenen ist vor allem darauf zuriickzufiihren,
dass sich die Erhebungsmethoden und der Zugang zu
relevanten Daten in den Lindern verbessert haben
und die Lage in Indien lange falsch eingeschitzt wurde.
Die aktuellen Zahlen zeigen aber auch: Die Lage ist
nach wie vor dramatisch.

B Immer noch steckt sich alle 12 Sekunden eine Person
mit HIV an und alle 15 Sekunden stirbt eine Person
an den Folgen der Krankheit. Die Zahl der Neuinfektionen
belief sich 2007 schitzungsweise auf 2,5 Millionen.
Weltweit leben 33,2 Millionen Menschen mit HIV. In
diesem Jahr werden 2,1 Millionen Menschen an
AIDS sterben.

® 15 Millionen Kinder haben ein oder beide Elternteile
aufgrund von AIDS verloren (das sind mehr Kinder
als insgesamt in Deutschland leben!).

24 In der Vorbereitung unterstiitzt von Katja Tielemann

und offene Fragen

Dr. Jochen Bohmer®

Bundesministerium fiir wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung (BMZ),
Stellvertretender Referatsleiter des Referats
Bildung, Gesundheit, Bevolkerungspolitik

® Im siidlichen Afrika ist ein Viertel der wirtschaftlich
aktiven Bevolkerung (15 - 49 Jahre) mit HIV infiziert.

B 94% aller mit HIV-infizierten Menschen leben in
Entwicklungslindern.

Das heifdt: Die neuen Schitzungen dndern nichts daran,
dass die AIDS-Situation gerade in Entwicklungslindern
nach wie vor dramatisch ist. Der Kampf gegen AIDS,
Malaria und Tuberkulose sowie die entsprechende
Gesundheitssystemforderung ist und bleibt daher ein
Schwerpunkt unserer EZ.

Nun zum eigentlichen Thema.

Die Notwendigkeit der Genderorientierung in
der AIDS-Bekampfung: Frauen starken heift
HIV und AIDS schwachen!

Es ist heute weltweit bekannt, dass die Bekimpfung
von Genderungleichheiten und die Stirkung der
sozialen, politischen und 6konomischen Situation
von Frauen ein effektives und notwendiges Element
im Kampf gegen HIV und AIDS ist. Frauen stirken
heif3t HIV und AIDS schwichen!

‘Warum das so ist, wissen wir! Frauen und Midchen sind
in zunehmendem Mafe von HIV und AIDS betroffen.
Im stidlichen Afrika sind bereits 60 bis 70 Prozent aller
HIV-Positiven weiblich. Frauen konnen sich in sexuel-
len Beziehungen oft nicht vor einer Infektion schiitzen,
weil sie finanziell von ihren Minnern abhingig sind



oder ihnen Gewalt angedroht wird. Doch nicht nur von

HIV-Infektionen, auch von den dramatischen sozialen
und 6konomischen Folgen der Epidemie sind Frauen
stirker betroffen als Minner. Sie tragen die Hauptlast der
Pflege, kiimmern sich um verwaiste Kinder. Auf3erdem
werden Frauen, wenn sie selbst HIV-infiziert sind, meist
noch stiarker stigmatisiert als infizierte Mianner!

Gleichzeitig sind Frauen jedoch nicht nur Opfer
sondern bergen ein grofles Potential im Kampf gegen
die Epidemie. Sie sind hiufig fiir die Gesundheits- und
Sexualaufklirung von Jugendlichen zustindig. Auf
lokaler Ebene engagieren sich weit mehr Frauen als
Minner in NROen und leisten einen erheblichen
Beitrag zur Bekimpfung von HIV und AIDS. Dieses
Potential muss viel stirker genutzt werden! Erfolge in
der AIDS-Bekimpfung werden nur moglich sein, wenn
Frauen stirker einbezogen werden. Die Bediirfnisse
von Frauen und Midchen hinsichtlich HIV-Privention,
Behandlung und Betreuung unterscheiden sich
wesentlich von den Bedirfnissen von Minnern und
Jungen. Dennoch ignorieren viele staatliche und
zivilgesellschaftliche Fithrungsgremien in ihren
Programmen die spezifischen Bediirfnisse von Frauen
und Midchen. Fiir eine effektive Antwort auf AIDS
brauchen wir jedoch Programme, die zum einen auf die
unterschiedlichen Bedarfe von Miannern und Frauen
eingehen und zum anderen den Genderungleichheiten

entgegenwirken.

So werden beispielsweise Priventionsmoglichkeiten
benotigt, die der Kontrolle von Frauen und Miadchen
unterliegen, und es muss sichergestellt werden, dass die
Information tiber HIV und AIDS auch Frauen und
Midchen erreicht. Uber den Gesundheitsbereich
hinaus brauchen Frauen und Midchen Zugang zu
Bildung, ein Recht auf ihren Besitz und sie miissen vor
sexueller Gewalt bewahrt werden. Es geht letztlich also
darum,Ansitze zu fordern, die Genderungleichheiten

TEIL 1l: PRASENTATIONEN

bekimpfen, Frauen zu stirken und zu schiitzen, ihnen
Partizipationsmoglichkeiten, Zugang zu Bildung und zu
okonomischen Ressourcen zu verschaffen und ihre
politische und 6konomische Teilhabe zu sichern.
Diesen letzten Aspekt hat die Global Coalition on
Women and AIDS auf den Punkt gebracht mit der

>

Forderung: ,More seats at the table for women® , also:
mehr Plitze fiir Frauen an Tischen in den Gremien, in
denen AIDS-Politiken und -Programme entworfen und
beschlossen werden. So konnte in 85% der betroffenen
Liander zwar das Ziel der Einrichtung eines nationalen
Koordinierungssystems zur Bekimpfung von AIDS
erreicht werden (2001 Declaration of Commitment on
HIV/AIDS)?. Aber laut einer Studie von UNAIDS sind
in weniger als 10% der 79 untersuchten Linder Frauen
in die Entwicklung der nationalen AIDS-Strategien
involviert. Auch in den CCMs, die Antrige fiir den GF
entwickeln, sind Frauen stark unterreprisentiert. Die
Erfahrungen zeigen jedoch, dass AIDS-Politiken und -
Programme fiir Frauen nicht funktionieren werden,
solange Frauenorganisationen, insbesondere Betroffe-
nenorganisationen, die Entwicklung dieser Politiken
und Programme nicht mitgestalten.

Welchen Beitrag leistet die deutsche EZ?

Was kann die deutsche EZ vorweisen im Hinblick auf
Gender und Leadership?

TE = Z0. ouF
¥l D, TUBEAKIALOSE IND MALATIA

BERLIN 2007 /// DONOR MEETING BERLIN

Geberkonferenz des GF 2007 in Berlin

Mit gutem Gewissen kann gesagt werden, dass sich die
deutsche EZ hier wirklich nicht zu verstecken braucht
und zufrieden sein kann mit ihren Leistungen: |

B cinerseits, weil in diesem Bereich schon seit
lingerem richtungweisende Ansitze in der bilateralen
EZ entwickelt und umgesetzt wurden,; ‘~

25 Declaration for a framework for action: Improving access to HIV/AIDS Care in
developing countries. Paris, France, 1 Dec 2001.
http://www.diplomatie. gouv.fr/en/IMG/pdf/plaquette.pdf (2008-01-04)
http://data.unaids.org/publications/irc-pub03/aidsdeclaration_en.pdf .
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® vor allem aber, weil die deutsche EU- und G8-
Doppelprisidentschaft dieses Jahr ausgiebig genutzt
wurde, um der Gender-Orientierung in der globalen
AIDS-Bekimpfung neuen Schwung zu geben. Damit
hat die Bundesregierung - und insbesondere das
BMZ - in diesem Bereich international eine fithrende
Rolle tibernommen und somit Leadership gezeigt.

Im Folgenden werde ich zuerst kurz zwei Ansitze aus

der bilateralen EZ vorgestellen, die sich auf nationaler

Ebene mit der Gender-Problematik auseinandersetzen.

Aufklarung durch so genannte ,Tantchen”
in Kamerun

Da sich in Kamerun traditionell die Tanten um die
Sexualaufklirung ihrer Nichten kiimmern, wurde das so
genannte ,Tantine-Modell“, also ,, Tanten-Model“ ins
Leben gerufen. *

Mit der Schaffung der Associations des Tantines, und
ihrer nationalen Vernetzung, unterstiitzen in Kamerun
InWEnt und GTZ allein stehende junge Miitter dabei,
ihr Wissen als anerkannte Peer Educators tiber sexuelle
und reproduktive Gesundheit in konstruktiver Weise in
ihren Gemeinden, und durch die Netzwerkbildung
auch auf nationaler Ebene einzubringen. Eine beson-
ders vulnerable und von Stigma betroffene Gruppe
konnte hierbei Leadership-Qualititen entwickeln - und
kann damit in den Dialog mit politischen Fiihrern
treten, deren Leadership wiederum durch diesen Dialog
nur gewinnen kann.

Tantine im Dialog mit Minnern ibrer Gemeinde in Kamerun

Generationendialog in Guinea, Mali, Kenia
und DR Kongo

In Guinea, Mali, Kenia und DR Kongo unterstiitzt die
deutsche EZ lokale NROen bei der Durchfithrung von
so genannten Generationendialogen.”” Diese Workshops
schaffen einen sicheren und respektvollen Raum, in

26 http://hiv.prg.googlepages.com/reviewedpublications;
http://www2.gtz.de/dokumente/AKZ/deu/ AKZ_2005_3/gtz-de-akzente-3-
2005-kamerun.pdf (2008-01-04).

dem sich jiingere und iltere Minner tiber ihre unter-
schiedlichen Geschlechterrollen und Moralvorstellun-
gen austauschen konnen. In diesen Dialogen werden
oftmals die Alteren von den Jungen aufgefordert, als
Viter priasenter zu sein und das Leben zu leben was sie
selbst predigen, insbesondere hinsichtlich Treue der
eigenen Frau gegeniiber. Viele der jungen Minner teilen
ihre Angst, die Familie zu enttiuschen und von AIDS
betroffen zu werden. Sie machen sich und den Alteren
klar, dass sie nicht mehr so leben wollen, wie ihre Viter.

Eine Gruppe von Minnern im Generationendialog in Guinea

Wichtig ist hierbei, dass die Generationendialoge immer
parallel auch mit Frauen und Midchen durchgefiihrt
werden. So entsteht dabei in den Gemeinden eine
groiere Bewusstheit von schidlichem Gender-Rollen-
verhalten und Geschlechterungleichheiten. Dabei
werden verpflichtende Pline gemacht, was die Teilneh-
mer /-innen unternehmen wollen, um gegen diese in
ihren Gemeinden vorzugehen.

Neuer Schwung fiir Gender-Orientierung in
der AIDS-Bekampfung durch deutsche
EU- und G8- Doppelprasidentschaft

Auch auf globaler Ebene kann Deutschland erhebliche
Erfolge vorweisen. Beim G8-Gipfel in Heiligendamm
setzte die deutsche Regierung die Bekimpfung von
AIDS, Tuberkulose und Malaria sowie die Stirkung der
Gesundheitssysteme im Rahmen des Afrika-Schwer-
punktes auf die Agenda. Es ist insbesondere das
Verdienst von Bundesministerin Wieczorek-Zeul, dass
dies durchgesetzt werden konnte.

Es wurden erstmals auf G8-Ebene wichtige Beschliisse
gefasst mit dem Ziel, die Geschlechterungleichheiten
im Gesundheitsbereich zu bekimpfen.

Im Rahmen der EU-Ratsprisidentschaft im ersten
Halbjahr 2007 hat die Bundesregierung ein Prisident-
schaftspapier zu neuen Herausforderungen bei der

27 http://www.gtz.de/de/dokumente/en-fgm-generation-dialogue-gn-report.pdf
(2008-01-04).



Bekimpfung der AIDS-Epidemie verfasst. Die auf dieser
Grundlage Mitte April verabschiedeten EU-Ratsschluss-
folgerungen?s betonen insbesondere auch die Notwen-
digkeit, Ma3nahmen besonders auf Frauen und
Midchen auszurichten.

Initiative fir eine geschlechtersensible
Antwort des GF

In Heiligendamm haben sich die G8 dazu verpflichtet,
eine stirkere Genderorientierung des GF zu fordern.?
Der GE als finanzstirkste Organisation im internationa-
len Kampf gegen AIDS, Tuberkulose und Malaria und als
einzigartiges Modell der Zusammenarbeit zwischen
staatlichen, zivilgesellschaftlichen und privaten
Akteuren ist in einer hervorragenden Position, eine
geschlechtersensible Antwort gegen die Krankheiten
umfassend voranzutreiben.

Im Vorfeld der im September hier in Berlin stattgefun-
denen Geberkonferenz des GF hat Deutschland in
Zusammenarbeit mit anderen Partnern des GF ein
Konzept fiir eine stirkere geschlechtersensible
Ausrichtung des GF erarbeitet und dies im Rahmen
eines Side Events - einer gesonderten Veranstaltung -
vorgestellt und diskutiert. Ziel dieser Initiative ist es, die
Reprisentation von Frauen auf allen Ebenen des GF zu
erhOhen, Geschlechtersensibilitit zu einem Qualititskri-
terium fiir Antrige zu machen und Projekten, die gegen
die Feminisierung der Epidemie kimpfen, besseren
Zugang zu GF-Mitteln zu ermoglichen.

Beim Treffen des Verwaltungsrats des GF in China vor zwei
Wochen ist diese Initiative aufgegriffen worden, so dass
nun die Gleichberechtigung von Frauen und Minnern
starker in den Strukturen des Fonds verankert wird.

Um dies zu unterstiitzen, plant das BMZ ein Vorhaben,
das das von der BACKUP Initiative entwickelte
Instrumentarium nutzen will, damit sich mehr Gender-
orientierte AIDS-Initiativen und Organisationen in der
Gestaltung nationaler AIDS-Programme einbringen und
dass mehr von ihnen tiber GF-Grants finanziert werden.

Ziel des geplanten Projekts ist es, zivilgesellschaftliche
Partner im Kampf gegen AIDS, die sich an Frauen und
Midchen richten oder Geschlechterungleichheiten
bekimpfen wollen, dahingehend zu unterstiitzen, dass
sie Zugang zu GF-Mitteln bekommen.

28 EntschlieBung des Europiischen Parlaments vom 24.April 2007 zu der
Bekimpfung von HIV/AIDS in der Europidischen Union und in den
Nachbarlindern (2006-2009). http://www.europarl.europa. eu/sides/
getl)()c.do?puhRef:—//EP//TEXT+TA+PGTA—2007—0157+O+1)0C+XML+VO//1)E
(2008-01-04).
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Frauenrechtsgruppen und Netzwerke von Frauen, die
mit HIV leben, sind dabei eine wichtige Zielgruppe.
Aber auch Projekte, die sich an Minner richten und
Geschlechterungleichheiten dadurch bekdmpfen, sollen
gefordert werden.

Viele dieser Projekte leisten sehr wichtige Arbeit im
Kampf gegen die Feminisierung der Epidemie,
bekommen aber selten Unterstiitzung vom GF und
konnen sich auch in nationalen Gremien nicht
geniigend Gehor verschaffen. Durch Trainings, die
Forderung von Advocacy-Mainahmen und die
Unterstiitzung bei der Antragstellung kann die
Nachfrage dieser Projekte gesteigert und die Qualitit
der Antrige verbessert werden.

Aktuell lduft dafiir in Zusammenarbeit zwischen der
BACKUP Initiative, dem GTZ Sektorvorhaben ,Stirkung
des HIV/AIDS-Profils in der deutschen Entwicklungszu-
sammenarbeit* und International Planned Parenthood
Federation (IPPF) ein Pilotprojekt, mit dem anhand der
Zusammenarbeit mit zwei lokalen Organisationen in
Uganda und Malawi gepriift werden soll, welche Art von
Capacity Development solche Organisationen brauchen,
um ihre Gender-orientierten AIDS-Projekte in die
nationalen AIDS-Programme und deren Antrige fiir den
GF einzubringen.

Um Frauen und Midchen vor AIDS, Tuberkulose und
Malaria zu schiitzen, bedarf es dieser Art von Leadership
und innovativer Kooperation zwischen bilateraler und
multilateraler Unterstiitzung und die deutsche Regie-
rung hofft, dass sie damit auch andere politische Fiihrer
ansprechen und diese Unterstiitzung zusammen mit
anderen Gebern ausbauen kann.

29 Wachstum und Verantwortung in Afrika. Gipfelerklirung vom 8. Juni 2007.
http://www.g8.de/Content/DE/Artikel/G8Gipfel/Anlage/Abschlusserkl_C3_
Ad4rungen/WV-Afrika,templateld=raw,property= publicationFile.pdf/WV-Afrika
(2008-01-04).
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Leadership in the fight against AIDS
from a gender perspective.

The Uganda experience

Current trends and issues in Uganda

From the advent of the AIDS epidemic in the early
1980s, Uganda has registered significant success in
some areas of the epidemic evidenced by;

B Reducing HIV prevalence rate from 18% at its peak in
early 1990s to 6.7% at present.

B Increasing access to voluntary counselling and
testing (VCT) and care services.

B Increasing access to Antiretroviral (ARV) treatment for
42% of people in need of Antiretroviral Therapy (ART).

Nevertheless, the current and future trends of the
epidemic are worrying because of the high population
growth rate (3.2% per annum in 2006) and the high
number of new infections (132,500 in 2005) which
makes it impossible to remain ahead of the epidemic.

In 2005, national HIV prevalence was at 7.5 % among
women as compared to 5.0 % among men. While in
Northern Uganda the 2 decades conflict has become
the major accelerator of the epidemic, thus HIV
prevalence stands at 13% which doubles the National
prevalence because women and girls are exposed to
rape and defilement by several men with no serious
efforts to stop the crime.This evil is aggravated by the
cultural phenomenon that suppresses women and
promotes polygamy. To come to terms with the reality
calls for effective leadership that is gender sensitive,
objective, committed and accountable.

Rose Atibuni

National Community of Women living with AIDS
(NACWOLA), Uganda, Regional Coordinator

At the national level, there has been tremendous
political will to provide the desired leadership to
champion the fight through the multisectoral approach
to address the AIDS problem from the medical, socioe-
conomic and cultural perspectives. Several Non-
governmental organisations (NGOs) and Community
Based Organisations (CBOs), Women and Youth
organizations were started to respond to the epidemic.

However, although the epidemic is greatly affecting
the wellbeing and livelihood of women and children,
women are playing a less active role in leadership to
the AIDS response. Deliberate efforts have been made
to create leadership space for women through
affirmative action, but real power in many of the
existing institutions is still a male domain.A lot has to
be done to reduce the plight and vulnerability of
women and the girl child.

Issues emerging from gender based leadership

¢ In 2001 United Nations General Assembly Special
Session on HIV and AIDS set targets for 2005 to
among other things reduce Mother to child
transmission (MTCT) by increasing access to
Prevention of mother to child transmission (PMTCT)
services, development of women’s empowerment as
well as protection of women’s rights which was
ratified by Uganda among other countries.These
promises have so far received limited attention and
the plight of women and children continue to grow.
Many NGO/CBOs are focusing on testing and
prevention but no apparent positive impact is
evident because of overlap and lack of coordination.



B For a woman to negotiate or refuse sex with her
husband is a cultural taboo and has serious
repercussions for culprits because it is believed that
the bride wealth continues to enrich a woman’s
family. As a result, too many women cannot have safe
and enjoyable sex in their marital lives.

B In Uganda, there are several cultural and structural
challenges hindering the optimum use of the PMTCT
intervention such as:

m Inability to provide infant feeding and nutrition
needs of lactating mothers.

m Lack of accurate data for monitoring and follow up
to PMTCT mothers and children.

® More girls are dropping out of school because of
cultural and HIV related problems.

®  On the side of prevention, both government and Civil
Society are providing conflicting messages about the
ABC strategy because of external donor principles
such as PEPFAR (President’s Emergency Plan for AIDS
Relief) coupled with cultural and religious beliefs
condom use is being frustrated and it remains but a
back noise in the prevention strategy.To make it even
worse, condoms are not widely available to the
majority of the infected or uninfected.

B People with Disabilities (PWDs) continue to remain a
vulnerable group to HIV infection because society
expects them to be sexually inactive therefore they
are not adequately targeted to access available services.

m Care for patients has been left to women who live in
their communities “carrying hospitals on their heads”
with hardly any resources for care and support.

m The rights of many HIV affected women and their
families are abused by relatives through property
grabbing when their spouses die.

B As a result of high levels of illiteracy and power
inequalities, women suffer from low esteem.Very few
women confidently take up leadership position in
the implementation of HIV and AIDS related programs
let alone taking action for their own personal safety
from infection.

m There are big gaps in care for children in terms of
counselling, treatment and social services.

By those examples, I want to illustrate the need for
coordination that should start from prevention
messages through to care, support as well as
mitigation of the impact of HIV and AIDS in our society.
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Lessons learnt

B Unequal gender and power relations in families

perpetuate women'’s vulnerability and dependency
and no concrete steps are taken to improve the
situation.

® Low involvement of male partners in the PMTCT

program makes it difficult for women to access the
services comprehensively because of stigma, fear and
economic vulnerability.

® In Internally Displaced People’s camps (IDPs), young

girls are indulging in commercial sex for their
immediate survival with multiple partners for
subsistence.They feel that the war will never end for
them to go their normal life.

B Many HIV positive women feel intimidated and shy

away from seeking appropriate treatment; they rely
on their husbands’ choices and willingness to pay for
their treatment. Unless this trend is reversed,
women’s vulnerability will continue to grow.

Principles | support

Strengthen community coping strategies.

Promote human rights approach to the fight through
relevant policies such as workplace, property rights
and universal access to treatment.

B Participatory planning and budgeting with stakeholders.

Challenge corruption and promote transparency and
accountability in the leadership against the fight.

Expected response of development cooperation
to issues identified

m Strengthen policy and program linkages and

coordination between HIV and AIDS and poverty
eradication strategies.

B Built capacity for advocacy and net working for

control of further spread, care and mitigation.

® Extend (scale up) VCT, supportive counselling and

services to the marginalized and hard to reach
communities for example people in IDPs, pastoralists,
fishing communities and street kids through provisi
on of logistical support.

B Strengthen, promote and scale up Life skills

development for prevention of further spread to
benefit the woman and the gitl child more specifically
through provision of logistical support.

m Institutional capacity building of grass root organisa-

tion to enhance effective resource mobilization, utilizati-
on, transparency and accountability throughtraining.
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Recommendations to address challenges
in leadership

As a key determinant to successful responses, government
must institute measures that will ensure transparency and
accountability of HIV and AIDS resources so as to achieve

B Inadequate coordination and gaps in policy imple-

mentation.

B Inadequate human resource and comprehensive care

for the infected.

m  Cultural stereotypes that consider leadership as male

domain.

Under the current leadership, significant improvements
have been made in the quality of life of the affected.
However, much more still needs to be done for the
inclusion of the most vulnerable and hard to reach rural
population affected by the epidemic by developing
policies and programmes that deliberately target the
most vulnerable population especially women, girls,
youth, persons with disabilities and those in conflict
and IDP camps.

universal access to treatment for all who need it. There is
urgent need not only to renew political will but also translate
it into sustained commitment, accountability and concerted
efforts by government and stakeholders at all levels and to
set clear budgetary allocations for HIV and AIDS. We
reiterate the duty and obligation of our government to
protect citizens from injustice, human rights abuse and
policies that expose them to HIV infection and systemati-
cally undermine their human rights and dignity. Because
of the important role played by People living with HIV
and AIDS (PLWHAs), we urge government and other
stakeholders to foster the Greater Involvement and
Participation of People Living with HIV and AIDS (GIPA)
principles. It is of great importance that the Government
of Uganda speeds up measures to ensure continuity of
HIV and AIDS programmes after the exit of key external
donor and in the same vain, speed up the implementation
of the Abuja Declaration of commitment 2001 and
UNGASS on HIV /AIDS “Global Crisis - Global Action”
adopted at Abuja to achieve the Millennium Development
Goals (MDGS).

Different stakeholders have invested tremendously to
Uganda’s achievements; government must ensure that
gains made over the years are consolidated rather than
undermined by championing prevention strategies based
on empirical evidence and not morality based logic.
Challenges in leadership that should be taken note of:

m Realities of gender and power inequalities in the
leadership arena.

®m The uneven distribution of limited medical resource
and services.

m Lack of transparency, accountability and resource
mismanagement. Funding agencies should work
closely with the Ministry of Health to draw clear
guidelines.

National Community of Women living
with AIDS, Uganda (NACWOLA)

Founded in 1992, NACWOLA is an organisation for
and by women with HIV/AIDS in Uganda.
NACWOLA's mission is to improve the quality of life
of women living with HIV and AIDS and their
families in Uganda. For NACWOLA member benefi-
ciaries, numbering more than 40 000, NACWOLA
holds branch meetings in more than 23 districts and
in 6 sub-branches of Kampala.

NACWOLA

m carries out IEC activities, provides psycho-social
support and capacity building,

B encourages women to become economically self-
reliant through income generating activities,

m empowers HIV infected parents to support their
children to survive parental loss with less trauma,

B is active in advocacy and awareness raising on the
rights of HIV positive women and their families, in
lobbying to eliminate stigma and improve the
quality of life for all persons living with HIV and AIDS.

NACWOLA members serve as speakers, panel
members and participants at meetings, workshops,
seminars, and conferences on national and internati-
onal level. NACWOLA participates in international
events, hosts international visitors in its headquar-
ters in Kampala and is part of the international
community that promotes research, drugs and
microbicides, and the elimination of barriers to
effective participation in work and at home by
persons living with HIV and AIDS.

Source: http://www.designerswithoutborders.org/nacwola%20site/ web%20na
cwola%20main%20menu.html (2008-01-16).




Diskussion

Leadership auf dem Priifstand: Beschlisse
miissen jetzt umgesetzt werden

Auf die Frage von Birte Rodenberg, freie Gutachterin,
und Sebastian Sedlmayr, UNICEE hin, ob AIDS auch
beim nichsten G8-Gipfel auf der Agenda sein wird,
betonte Herr Bohmer vom BMZ, dass es jetzt vor allem
darum gehe, die Beschliisse von Heiligendamm
tatsichlich umzusetzen.

Auch beim GE so Jochen Bohmer weiter, kime es nun
darauf an, die auf der Verwaltungsratssitzung in China
beschlossene verstirkte Gender-Orientierung in die
Praxis umzusetzen und aufseiten der Linder die
Nachfrage und Antrige Gender-orientierter Projekte
Zu unterstiitzen.

Derzeit liuft daher, informierte Anna von Roenne, Epos/
GTZ, mit ausgewihlten NROen in Uganda und Malawi,
ein deutsches Aktionsforschungsprojekt, welches zu
kliaren sucht, welche Art von MaSnahmen die deutsche
EZ anbieten kann, damit mehr lokale Gender-orientierte
Maf3inahmen von GF-Mitteln profitieren.

Frauen werden sich ihrer Optionen bewusst und
nutzen sie starker

Ulrich Vogel, freier Gutachter, wies darauf hin, dass ein
einseitiges Bild von Frauen als ,Opfern’ zu kurz greife.
Rose Atibuni bestitigte, dass Frauen im afrikanischen
Kontext oft die ,Brotchenverdiener’ der Familie sind
und mit den geringen Mitteln, die ihnen zur Verfiigung
stehen, Verantwortung fiir das Uberleben ihrer Familien
ibernehmen, ihre Familienangehorigen pflegen und
alles dafiir tun, dass ihre Familien weiterhin tiberleben
konnen. Frauen entscheiden sich heute oft gegen eine
Abhingigkeitsbeziehung von Minnern. So wollen in
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Uganda viele Witwen keine erneute Heirat, um sich
nicht erneut in ein kulturelles Konstrukt zu begeben,
das sie Minnern unterordnet. Insgesamt scheint es, dass
Frauen in Afrika sich ihrer Optionen bewusster werden
und dass sie diese nutzen, um ihre eigenen Priorititen
zu setzen und zu verfolgen.

Ein wirkliches Empowerment von Frauen und
Betroffenengruppen ist notwendig

Auf Nachfrage von Cornelius Oepen, GTZ, fithrte Rose
Atibuni aus, dass Frauenfordermainahmen in Uganda
bisher hiufig eher symbolischer Art waren und nichts
an der bestehenden Ungleichheit gedindert haben. So
werden heute oft ,Alibi-Frauen’ in Entscheidungsgremi-
en berufen, denen die Kapazitit, fiir Frauenrechte
selbstbewusst einzutreten, fehlt.

Wihrend fiir Manahmen, die Frauen solche Kapaziti-
ten vermitteln konnten, die Mittel fehlen, flie3t sehr viel
Geld in Behandlungsprogramme und antiretrovirale
Medikamente.Auch hier miissten eigentlich verstirkt
sowohl Gesundheitspersonal als auch Gemeinde-
Initiativen unterstiitzt werden, die Compliance® von
Patient/-innen, die diese Medikamente einnehmen,
durch Begleitmafnahmen sicherzustellen. Aus Sicht
Rose Atibunis ist es unerlisslich, den Einsatz der zur
Verfiigung stehenden Mittel gemeinsam mit den
Betroffenen, gemeinde-basierten Initiativen und den
Gesundheitseinrichtungen zu planen.

Leadership muss Manner starker in die AIDS-
Bekampfung einbeziehen

Rose Atibuni stimmte mit Ulrich Vogel tiberein, dass z.B.
PMTCT-Programme Minner stirker ansprechen und ver-
antwortlich einbinden sollten. In Uganda gibt es
mittlerweile einige von Minnern ausgehende Initiativen,
wie z.B.in Arua die Rural district male community living
with HIV/AIDS und auf nationaler Ebene die Positive
Men’s Union, die sich fiir eine stirkere Beteiligung von
Minnern an AIDS-Programmen einsetzen. Bisher sind
solche Minner-Initiativen jedoch eher die Ausnahme als
die Regel und gehen vor allem von Minnern aus, die
mit HIV leben.

30 Unter Compliance wird der Grad verstanden, in dem das Verhalten eines
Patienten, z.B. in Bezug auf die Einnahme eines Medikamentes, mit dem

drztlichen oder gesundheitlichen Rat korrespondiert.
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Leadership in der Bekampfung von Korruption
und in der Qualitatssicherung ist notwendig

Die Thematisierung der Korruptionsproblematik durch
Sonja Weinreich, Aktionsbiindnis gegen AIDS, griff Rose
Atibuni auf und bekriftigte, dass einige der grofiten
Herausforderungen bei der effektiven Bekimpfung von
AIDS in Uganda in der Bekimpfung der Korruption und
Entwendung von Geldern, aber auch der Qualititssiche-
rung, der Stirkung von Koordination, Zusammenarbeit
und Netzwerkbildung sowie der Intensivierung des
Dialogs zwischen Regierung und Zivilgesellschaft hin

zu einer wirklichen Partnerschaft liegen.

In Uganda hat kiirzlich das NGO-Forum seine Arbeit
aufgenommen. Das NGO-Forum unterstiitzt Communi-
ty-based Organisationen, NROen und Grasswurzelorga-
nisationen bei der Entwicklung von Fertigkeiten und
Kapazititen, auch um Mindeststandards hinsichtlich
angebotener Dienstleistungen zu erfiillen. So genannte
Briefkasten-NROen’ sollen verhindert werden. Da sich
diese Organisation erst in ihrem Anfangsstadium

befindet, bedarf sie der Unterstiitzung.

Kapazitatenentwicklung heifit auch die
Durchsetzungskraft von NROen gegeniiber
Geldgebern starken

Rose Atibuni veranschaulichte, auf Nachfrage von
Jochen Bohmer, wie PEPFAR, als Hauptfinanzierer von
HIV-Priventionsmafnahmen in Uganda, die gesamte
nationale Strategie Ugandas im Bereich der HIV-
Privention beeinflusst hat. Zuvor vorhandene, notwen-
dige Ansitze zur Forderung des Kondomgebrauchs in
der Gesellschaft und zur Uberwindung diesbeziiglicher
kultureller Vorbehalte traten in den Hintergrund.
Untersuchungen zufolge, ist in Uganda inzwischen ein
Anstieg im Risikoverhalten zu verzeichnen. Dies weist
daraufhin, dass eine mit Auflagen verbundene Mittelver-
gabe zu gravierenden Liicken in der HIV-Privention
fithren kann.

Capacity Development heifdt daher auch, bekriftigte
Rose Atibuni, NROen zu befihigen, mit den unterschied-
lichen Vorgaben verschiedener Geldgeber im Sinne der
eigenen Zielsetzung umgehen zu konnen. NROen und
Grasswurzelorganisationen miissen ihre eigenen Zielset-
zungen und Regeln entwickeln konnen und befihigt
werden, diese gegeniiber Geldgebern zu vertreten.

Bereitstellung von neuen Optionen in der HIV-
Pravention ist eine Leadership-Aufgabe

Annette Gabriel, KfW, hob hervor, dass auch beim
Aufzeigen und der Bereitstellung von neuen, beson-
ders Gender-relevanten Optionen in der HIV-Priventi-
on Leadership gezeigt werden kann.

In Uganda ist in einigen ethnischen Minderheiten die
Beschneidung von Minnern kulturell verankert. Diese
kulturelle Tradition konnte man nutzen. Jedoch wird
durch die Beschneidung das Risiko einer HIV-Infektion
lediglich reduziert. Es ist daher sehr wichtig, betonte
Rose Atibuni, genau und sorgfiltig dariiber zu informie-
ren, was diese MaRnahme kann und was nicht.

Weiter fithrte Rose Atibuni aus, dass fiir Frauen in
lindlichen Gebieten Priventionsmaf3inahmen, die sie
selbst bestimmen konnen, (wie Mikrobizide und so
genannte Femidome) oft keine Losung sind, weil sie
kulturell nicht akzeptiert und schwer zuginglich sind.
Es bestehe weiterhin die grofe Herausforderung, ein
Priventionspaket zu schniiren, das sowohl leicht
verstindlich und zuginglich, als auch leicht in den
Lebensstil zu integrieren ist und kulturell akzeptiert wird.
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Verantwortungsvolle Leadership im Kampf
gegen AIDS fordern und fordern: Die
zivilgesellschaftliche Perspektive

Leadership - Ubersetzung und Konzept

Das im Englischen sehr gebriuchliche Wort Leadership
wird - wohl nicht zufillig - auch im Titel dieser
Veranstaltung nicht ins Deutsche tibersetzt. Leadership
miisste im Deutschen wohl am ehesten mit Fiihrung
und Fiihrerschaft iibersetzt werden. Diese Begriffe sind
jedoch seit ihrer missbriuchlichen Verwendung durch
den Nationalsozialismus tabu. Im anglo-amerikanischen
Sprachgebrauch gibt es eine ,lockerere’Verwendung,
ohne diese geschichtliche Hintergrundbelastung. Es
steht jedoch auch zu vermuten, dass es dariiber hinaus
eine ,deutsche’ Schwierigkeit mit dem Konzept
Leadership gibt. Angloamerikaner/-innen und viele
Menschen in Afrika, Asien oder Lateinamerika haben
weniger Probleme mit dem Gebrauch dieses Konzepts.

Hiufig wird fiir den Begriff im Deutschen das Wort
,politische Verantwortung’ benutzt, so auch im ,Schat-
tenbericht“ des Aktionsbiindnis gegen AIDS, der im Jahr
2006 als Uberpriifung der Regierungsverpflichtungen
zu den AIDS-bezogenen Zielen der VN herausgegeben
wurde. Die Wahl des Ausdrucks ,politische Verantwor-
tung’ war in dem Kontext richtig. Er wird jedoch in
unserem hier vorliegenden Kontext der Vielfiltigkeit
des Begriffs nicht gerecht, da er sich lediglich auf einen
Aspekt, nimlich die Ubernahme von Verantwortung
durch Politiker/-innen, bezieht. Die deutsche Konnota-
tion darf zu Recht nicht in den Mittelpunkt des

Dr. Sonja Weinreich

AIDS Beraterin des Evangelischen
Entwicklungsdiensts und stellvertretende
Sprecherin des Aktionsbiindnis gegen AIDS

Verstindnisses riicken, also von Menschen und
Institutionen, denen andere bedingungslos und
unhinterfragt folgen sollten. Leadership sollte eben
nicht heif3en, Gewalt und Macht auszuiiben, sondern:
die Fihigkeit andere zu inspirieren, eine Vision
realisieren zu konnen, effizient zu sein, Herausragendes
zu leisten, Bahnbrechendes zu erreichen, gegen
Vorurteile und Widerstinde anzukdmpfen, ein Rollen-
modell fiir andere zu sein, den Menschen verpflichtet

zu sein, Verantwortung zu iibernehmen.

Leadership - von der Community bis zur
globalen Ebene

So verstandene Leadership gibt es auf allen Ebenen:
von Einzelnen, Gemeinden (Communities), am
Arbeitsplatz, in Staaten, Regierungen, zivilgesellschaftli-
chen Vereinigungen bis hin zur internationalen
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Gemeinschaft, den Wirtschaftssektor nicht zu verges-
sen. So verstandene Leadership sollte gefordert
werden. Die World AIDS Campaign hat fiir die diesjihri-
ge Kampagne das Thema ,, Take the Lead” und ermun-
tert Menschen, sich in einer personal Leadership zu
engagieren. Gerade die AIDS-Epidemie hat Leadership
auch auf der Ebene von Communities hervorgebracht.
Betroffene Menschen haben sich organisiert, sind als
Einzelne oder Gruppen mutig in die Offentlichkeit
getreten und haben sich zu ihrem HIV-Status bekannt.
Sie waren damit oft Pioniere und haben den Weg
geebnet fiir andere, die ihnen folgten. Sie tragen
wesentlich dazu bei, dass Stigma reduziert wird, indem
sie HIV ein Gesicht geben und es zu einer ,normalen’
Krankheit machen.

Zum Beispiel haben sich einer Kirchengemeinde in
Nigeria, Menschen, die mit HIV und AIDS leben,
organisiert, um Solidaritit zu mobilisieren, HIV und
AIDS als Thema in der Community zu verankern und
Stigmatisierungsprozessen entgegenzuwirken. Interes-
sant hierbei ist, dass es Frauen oft besser gelingt als
Minnern, sich in der Offentlichkeit zu einem HIV-
positiven Status zu bekennen und offen dariiber zu
sprechen.

Inzwischen gibt es eine Vielzahl an Netzwerken von
Menschen, die mit HIV und AIDS leben: Auf internatio-
naler Ebene konnen hierfiir beispielhaft ICW+ (Interna-
tional Community of Women Living with HIV) und
GNP+ (Global Network of People living with HIV) und
auf nationaler Ebene z.B. in Deutschland das Netzwerk
Plus genannt werden.

in Nigeria

Auch die Kirchen sind mittlerweile sehr oft Teil der
Losung. Im kirchlichen Bereich ist das Netzwerk
ANERELA (African Leaders Living With or Personally
Affected by HIV and AIDS) ein sehr gutes Beispiel von
Leadership: Es hilft den Kirchen im Umgang mit dem

Thema HIV und den Menschen, die davon betroffen
sind. In diesem Netzwerk sind Vertreter/-innen von
christlichen Kirchen, aber auch von Buddhisten und
Muslimen, organisiert, die sich dazu bekennen, HIV-
positiv zu sein. Insbesondere bei HIV-positiven
katholischen Priestern wird deutlich, dass die
Verkniipfung einer HIV-Infektion mit ,unerlaubter’
Sexualitiat daran hindert, offen iber HIV und AIDS zu
sprechen. Daher ist es dringend notwendig, aus
dieser moralischen Ecke herauszukommen. Nach
ANERELA hei8t Leadership, iiber die Angst hinauszu-
gehen, d.h. Kompetenz und Kreativitit in der
pastoralen Sorge zu entwickeln.

Leadership in der Kirche: Workshop der Evangelischen Kirche
in der Demokratischen Republik Kongo

Die Netzwerke von Menschen, die mit HIV und AIDS
leben, tragen auch dazu bei, dass die Adberence (Treue
der Medikamenteneinnahme) in Behandlungsprogram-
men befindlicher Patient/-innen auf hohem Niveau
bleibt - eine nicht einfache Aufgabe angesichts der
Notwendigkeit, tiber viele Jahre hinweg regelmifdig
Medikamente einzunehmen.

Der Ausdruck Betroffenenkompetenz im Deutschen
zeigt, dass Menschen mit HIV sozusagen am besten
wissen, auf was es ankommt in allen Policies und
Aktivititen rund um HIV. Die deutschen AIDS-Hilfen
sind seit ihrer Griindung vielen Vorurteilen und
Widrigkeiten entgegengetreten und haben das Prinzip
der Interessenvertretung von Betroffenen - auch
zusammen mit der Regierung - etabliert. Die Zusam-
menarbeit von Regierung und NROen in diesem
Bereich ist auch ein Beispiel von Leadership.Im
internationalen Bereich hat sich dies niedergeschlagen
in dem Begriff des GIPA - Greater Involvement and
Participation of People Living With HIV and AIDS, der
grofieren und vor allem auch bedeutungsvolleren
(meaningful) Partizipation.Alle diese neuen Felder sind
durch zivilgesellschaftliche Leadership entstanden.



Leadership ist auch in den so genannten marginalisier-
ten und stigmatisierten Gruppen entstanden, wie z.B.
den Sex Workern, Men who have Sex with Men und
Drogengebraucher/-innen.Viele Menschen und
Organisationen sind dadurch sprachfihig(er) geworden
und engagieren sich in Lobby und Advocacy fiir ihre
Rechte und Anerkennung. Deutsche NROen unterstiit-
zen diese Organisationen: der Evangelische Entwick-
lungsdienst z.B. arbeitet mit Ziteng, einer NRO in
Hongkong, die sich fiir die Rechte von Sexarbeiterinnen
in China und Hongkong stark macht und HIV-Priventi-
on durchfiihrt.

Wie bereits in den Beitrigen zuvor deutlich wurde
und daher hier nicht weiter ausgefiihrt wird, ist
gerade das Engagement und die Leadership von Frauen
auf Gemeinde-, nationaler und globaler Ebene von
grof3er Bedeutung.

Starkung der Betroffenen durch Leadership

Diese zivilgesellschaftlichen Initiativen haben Bedeu-
tung auch fiir andere Bereiche, etwa den Umgang mit
anderen Krankheiten oder mit Menschenrechten.
Menschen werden nicht als ,Opfer’ von Strukturen oder
von Gewalt bezeichnet, sondern sie wehren sich und
sind Subjekte der Verinderung. So ist das Wort ,AIDS-
Opfer’ (fast) aus dem Sprachgebrauch verschwunden,
zumindest offiziell.

Eine der Errungenschaften der Betroffenen-Organisatio-
nen ist, vorurteilsfrei und auch auf einem ,technischen’
Level mit der Krankheit umgehen zu kénnen und damit
die Menschen zu stirken (empower).Bei dem letzten
GF-Vorstandsmeeting im November 2007 in China (bei
dem ich als Mitglied der NRO-Delegationen teilnehmen
durfte) hatten die zivilgesellschaftlichen Delegationen
chinesische NROen zum Austausch eingeladen. Das
wurde von den durch das vergleichsweise autoritire
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chinesische Regime beeintrichtigten NROen sehr gut
aufgenommen. Die Menschen mit HIV konnten sich
besonders gut verstindigen, speziell dariiber, welche
Behandlungsregime mit antiretroviralen Medikamenten
man erhilt, ob diese Medikamente (Stichwort second
line Medikamente) erhiltlich sind und wenn nein,
warum nicht.

Ubernahme von politischer Verantwortung

Vieles hat sich in den letzten Jahren getan hinsichtlich
der Ubernahme von politischer Verantwortung bzw.
Leadership von Regierungen und internationalen
Organisationen, wie den VN.Vieles davon ist auch und
gerade aufgrund von Dringen, das heit Advocacy und
Leadership,von Zivilgesellschaft zustande gekommen.
Die Ressourcen im Kampf gegen AIDS in den Lindern
mit mittlerem und niedrigem Einkommen haben sich
erhoht, auch der deutsche Beitrag zur internationalen
AIDS-Bekdmpfung. Die G8-Staaten haben sich zu mehr
Engagement im Kampf gegen AIDS verpflichtet, auch
hier ein Beispiel von Leadership der Bundesregierung.
Die Umsetzung einzufordern, bleibt eine Aufgabe der
Zivilgesellschaft. Die Gender-sensitive Response
Initiative, die den GF auf allen Ebenen gender-gerecht
ausstatten will, ist ein ausgezeichnetes Beispiel von
Leadership seitens des BMZ bzw. der Bundesregierung.

Der GF ist beispielhaft dafiir, dass Zivilgesellschaft
gleichberechtigt mit Sitz und Stimme im Vorstand (und
auf der Linderebene) ihren Platz hat. Dies herzustellen,
war ein Prozess - und ein Kampf seitens der NROen.

Seine Resultate sind jedoch, auch nach Meinung des GE
vorteilhaft fiir die Arbeit des GEAuch andere internatio-
nale Organisationen stehen den Mitwirkungsmoglich-
keiten der Zivilgesellschaft zunehmend offener
gegeniiber bzw. diese Mitwirkungsmaoglichkeiten und
Rechte werden von den NROen eingefordert. So sind
im Vorstand von UNAIDS die NROen zwar mit einer
Delegation vertreten, haben jedoch kein Stimmrecht.
Ohne zivilgesellschaftliche Leadership wiren die
Erfolge in der Ubernahme von politischer Verantwor-
tung in der globalen AIDS-Bekimpfung nicht denkbar.
Die Pionierarbeit von Arzte ohne Grenzen (um nur ein
Beispiel zu nennen) hat gezeigt, dass AIDS-Behandlung
unter allen Gegebenheiten machbar ist. Ansonsten
wiren wir heute noch nicht mal bei 30% aller AIDS-
Kranken in den Entwicklungslindern, die Zugang zu
lebenserhaltender AIDS-Therapie haben.
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Dies ist jedoch noch VIEL zu wenig - auRerdem haben
die meisten Menschen keinen angemessenen Zugang
zu HIV-Privention, und die Herstellung von Gender-
Gerechtigkeit ist eine der grofSten Herausforderungen.
Staaten, Regierungen und die internationale Gemein-
schaft miissen daher noch viel mehr Leadership
iibernehmen, wenn die Ziele Universal Access (Zugang
fiir alle) zu Privention, Behandlung, Pflege und
Unterstiitzung bis 2010 und die MDGs bis 2015
erreicht werden sollen.Auch wenn UNAIDS die Zahl
der HIV-Infizierten im Bericht 2007 nach unten
korrigiert hat, so bleibt giiltig, dass die AIDS-Epidemie
eine Katastrophe ist, die die grofdten Anstrengungen -

und Leadership - von allen erfordert.

Zivilgesellschaftliche Leadership in der Durch-
fihrung von Programmen

Die Zivilgesellschaft trigt dazu bei, dass das Ziel Universal
Access erreicht werden kann, durch Leadership in der
Durchfiihrung von Programmen. So wird geschitzt, dass in
Afrika ca.40% der Gesundheitsversorgung von kirchlichen
bzw. faith-based Krankenhiusern bereitgestellt wird. Diese
haben oft einen besseren Ruf als die staatlichen Institutio-
nen, haben jedoch mit zunehmendem Ressourcenmangel
und Abwanderung der Fach-krifte zu kimpfen. Der
Evangelische Entwicklungsdienst fordert seit vielen Jahren
christliche Gesundheitseinrichtungen und ihre Dachver-
binde in Afrika und anderen Kontinenten und trigt dazu
bei, dass sie ihrer Aufgabe nachkommen konnen, die
staatlichen Einrichtungen zu komplementieren. Eine
Vielzahl von Graswurzel- und Betroffenenorganisationen
erreichen Menschen, die von staatlichen Stellen nicht oder
nur ungeniigend erreicht werden. Organisationen wie die
Deutsche Stiftung Weltbevolkerung richten sich mit ihren
(AIDS)Projekten an Kinder und Jugendliche, die zumeist
nicht mehr zur Schule gehen und daher nur schwer
erreicht werden konnen. Sie tibernehmen durch ihre Mit-
arbeit in den Jugendclubs und durch die Aufklirung Gleich-
altriger ebenfalls Leadership in ihrem unmittelbaren Umfeld.

Aktionsbindnis gegen AIDS

Das Netzwerk Aktionsbiindnis gegen AIDS besteht aus
uiber 100 NROen und 300 Graswurzelorganisationen.
Seit seiner Griindung 2001 ,erinnert es die Regierung
an ihre Versprechen im Kampf gegen AIDS“ und ist ein
Dialogpartner von BMZ, GTZ und deren Durchfiih-
rungsorganisationen (DOen), seine Expertise wird
geschitzt. Es kam durch Leadership von NROen
zustande, u.a. dem Evangelischen Entwicklungsdienst,
Misereor und Brot fiir die Welt. Das Aktionsbiindnis
fordert das Bewusstsein der deutschen Bevolkerung zu
HIV und AIDS, z.B. durch die einmal jihrlich stattfinden-
de Nacht der Solidaritit, bei der (Kirchen)-Gemeinden
in verschiedenen Formen und Events sich offentlich
engagieren. Die evangelischen Organisationen waren
auch auf internationaler Ebene an der Griindung der
Ecumenical Advocacy Alliance beteiligt, die sich seither
in den Kirchen weltweit fiir Leadership im Kampf
gegen AIDS einsetzt.

Vor allem mit der Mainstreaming-Initiative gab es fiir die
Mittriger des Aktionsbiindnisses gute Zusammenarbeit
mit der staatlichen EZ, mit Durchfithrung von gemeinsa-
men Workshops und regelmiigem Austausch. Der
»2Runde Tisch Sexuelle und Reproduktive Gesundheit®,
zu dem das BMZ in halbjihrlichen Abstinden staatliche
wie nichtstaatliche Organisationen einlidt und der
teilweise auch HIV und AIDS einschliefdt, ist ein
weiteres gutes Beispiel fiir einen duferst fruchtbaren
Austausch von Erfahrungen und Initiativen. Wir wiirden
uns fiir die Zukunft noch mehr solcher Plattformen und
eine Intensivierung schon bestehender Runder Tische
wiinschen. Die BACKUP Initiative als gutes Beispiel der
Kapazititsbildung vor Ort in der Beantragung von GF-
Mitteln konnte ein weiteres Beispiel sein, wie staatliche
und nichtstaatliche EZ noch mehr kooperieren konnten.
Dazu kime durch die Einbeziehung von Gender-
Programmen durch den GF die Moglichkeit, gemeinsam
vor Ort Leadership zu fordern.
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Zugang zu Medikamenten

Ein schon bestehender Runder Tisch ist der zu TRIPS
und Medikamentenzugang, der eine gute Plattform des
Austauschs bietet. Gerade das Thema Medikamentenzu-
gang wird uns in den nichsten Jahren begleiten: ohne
verbesserten Zugang zu second line Medikamenten und
Medikamenten aller weiteren Generationen werden
auch die schon gemachten Fortschritte in der Behand-
lung nicht aufrechterhalten werden konnen. Dadurch
miissten Millionen Menschen, die sonst gerettet werden
konnten, einen frithzeitigen Tod sterben und die
bisherigen Erfolge in der AIDS-Bekimpfung wiirden
gefiahrdet. Das Aktionsbiindnis gegen AIDS erkennt die
deutsche Leadership in der lokalen Medikamentenpro-
duktion in den Lindern ohne eigene Produktionskapa-
zititen an, winscht sich jedoch in allen Policy-Fragen
im Rahmen der WTO eine deutsche Leadership in der
Kohirenz der Regierungspolitik, die den Zugang der
Armen zu Medikamenten fordert und nicht hindert.

Kooperation zwischen staatlicher und nicht-
staatlicher EZ in Deutschland und Ubersee

Die Kooperationsmoglichkeiten von deutscher
staatlicher und nichtstaatlicher EZ auf Linderebene
(vor Ort) sind vielfiltig, werden jedoch bisher - von
beiden Seiten - nicht so genutzt, wie das wiinschens-
wert wire. Zusammenarbeit mit unterschiedlichen
Partnerorganisationen, gemeinsame Workshops, Hilfe
bei der Antragstellung und gemeinsame Projekte
wiirden von Synergien profitieren und den Menschen
vor Ort zugute kommen. Die Bereitschaft von allen
vorausgesetzt, sollten konkrete Wege sondiert werden,
wie dies in Zukunft umgesetzt werden kann.

In Deutschland wird der Austausch zwischen staatli-
chen und nichtstaatlichen Stellen teils schon praktiziert,
wenn etwa auf der Venro AIDS Konferenz im Mai 2007
Regierungsvertreter/-innen sprechen oder die Bundes-
regierung bei der Geberkonferenz des GF im Septem-
ber 2007 einen Side Event mit den NROen veranstaltet.
Diese Initiativen sind hoch willkommen, es gilt sie noch
mehr auszubauen.

In konzeptioneller Hinsicht, etwa in der Formulierung
von Policies und Aktionsplinen, ist seitens der Zivilge-
sellschaft, also hier des Aktionsbiindnisses, des Ofteren
die Bereitschaft zu enger Kooperation und Konsultation
artikuliert worden. Es besteht der Wunsch, dass darauf
in Zukunft verstirkt - auch im Vorfeld der Policy-
Formulierung - zugegangen wird. Die Wahl einer
deutschen Vertreterin in die NRO-Delegation im
Vorstand von UNAIDS wird dem Austausch in dieser
Organisation zwischen staatlichen und nichtstaatlichen
Stellen sicher zugute kommen.
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AIDS und Leadership im Dialog: Ansatzpunkte
und Herausforderungen fur die deutsche EZ

AIDS ist eine auBergewohnliche Herausforde-
rung fir die EZ. Weshalb ,auBergewohnlich’?

Im Verlauf der letzten 20 Jahre hat die Pandemie in
vielen Lindern Afrikas Entwicklungsprozesse zum
Stillstand gebracht oder sogar riickgingig gemacht.
Gleichzeitig mobilisiert die AIDS-Problematik die
internationale Gemeinschaft wie kaum ein Thema
zuvor: Mit UNAIDS haben die VN einen eigenstindigen
Koordinations-Mechanismus fiir die internationale
AIDS-Bekdmpfung etabliert und sich in einer Sonder-
sitzung der VN-Vollversammlung der (UNGASS*) in
2001 spezifische AIDS-bezogene Ziele gesetzt, die
weiter verfolgt werden. Die Tatsache, dass die interna-
tionale Gemeinschaft mit ihrer Einigung auf die Three
Ones* schon im April 2004 das vielleicht entscheiden-
de Prinzip der Paris Deklaration (Mirz 2005)* vor-
wegnahm, zeigt das Potential der AIDS-Krise, politische
Krifte zu mobilisieren.

Trotz dieser gemeinsamen Initiativen und Beschliisse spaltet
AIDS die internationale Gemeinschaft in ideologische Lager:
Die stark moralisierende Haltung der finanzgewaltigen USA
mit ihrem PEPFAR-Programm steht dem Eintreten
vieler europdischer Geberlinder, Deutschland eingeschlos-
sen, aber auch internationaler NRO- und AIDS-Aktivisten fiir
offenere Sexualerziechung, Kondomverteilung und fiir
Harm Reduction-Programme fiir Drogennutzer
entgegen. Nicht zuletzt wissen wir alle, dass das
Volumen der AIDS-Gelder, die heute bereitgestellt und
ausgeschiittet werden, einerseits zwar ein Segen, in
vieler Hinsicht aber auch ein Fluch und mit Sicherheit
eine auRergewoOhnliche Herausforderung fiir die
Gestaltung von Entwicklungsprozessen ist.
31 Unterstiitzt von Anna v. Roenne, in Abstimmung mit Vertreter/-innen aller
Durchfiihrungsorganisationen

32 United Nations General Assembly Special Session on AIDS.
http://www.un.org/ga/aids/coverage/ (2008-01-04).

Andreas Proksch®'

Deutsche Gesellschaft fiir Technische
Zusammenarbeit (GTZ) GmbH,
Bereichsleiter Afrika

Voraussetzungen fiir erfolgreiche AIDS-
Bekampfung

Um mit einer Herausforderung wie AIDS umzugehen,
miissen viele Faktoren gewihrleistet sein: Entschei-
dend sind zweifelsohne ausreichende Ressourcen, um
die notigen Schritte umzusetzen. Hierbei ist die
internationale Solidaritit der Linder gefragt, die
ungleich weniger durch die Epidemie betroffen sind.
Hier ist in den letzten Jahren viel geschehen. Eine
weitere Voraussetzung sine qua non, der sich die
deutsche EZ verpflichtet hat, ist die Stirkung schwacher
Gesundheitssysteme in den stirker betroffenen Lindern,
gekoppelt mit strukturellen Reformen, die zu einer
leistungsfahigeren Versorgungsinfrastruktur beitragen.

Wie in den Beitrigen zuvor bereits tiberzeugend
dargestellt, muss AIDS-Bekimpfung dariiber hinaus
immer auch die Bekimpfung von Gender-Ungleichhei-
ten beinhalten, da Frauen und Midchen verletzlicher
fiir eine HIV-Infektion und ungleich schwerer von den
Folgen der Epidemie betroffen sind als Minner.
Wichtige Schritte sind z.B. die Sensibilisierung von Jun-
gen und Minnern fiir die Folgen vieler stereotyp
minnlicher Risikoverhaltensmuster, als auch die
stirkere Reprisentierung von Frauen und Midchen in
den lokalen, nationalen und internationalen Gremien,
die AIDS-Politik und AIDS-Programme gestalten.

Der folgende Beitrag konzentriert sich auf das Thema
Leadership, dem Thema des diesjihrigen Welt-AIDS-
Tages. In den letzten Jahren ist das Thema Leadership
im Rahmen der internationalen Debatte zu Capacity
Development zunehmend in den Mittelpunkt geriickt.

33 Ein Aktionsrahmen, eine Nationale Koordination, ein Monitoringsystem.
34 http://www.oecd.org/dataoecd/37/39/35023537.pdf (2008-01-16)



Auch der Ausschuss fiir Entwicklungshilfe (DAC) der
Organisation fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und
Entwicklung (OECD) beschiiftigt sich in Vorbereitung
des nichsten, dritten High Level Forums on Aid
Effectiveness 2008 in Accra mit Capacity Development
und hier insbesondere mit dem Thema ,Leadership for
Capacity Development“. Die Frage, welche Art von
Leadership fur die AIDS-Bekimpfung bendtigt wird
und in welcher Weise die deutsche EZ diese unterstiit-
zen kann, steht im Mittelpunkt der folgenden Ausfiih-
rungen. Bei der Auseinandersetzung mit dieser Frage
tritt gleichzeitig, wie im Folgenden gezeigt werden
wird, die herausragende Bedeutung des Dialogs
zwischen Zivilgesellschaft, staatlichen Institutionen

und internationalen Organisationen deutlich zutage.

AIDS und Leadership - ein Spannungsfeld

AIDS ist,auch fiir politische Fiihrer, ein schwieriges Thema:
Es geht um Sexualitit in allen Schattierungen und um
Stigma und Ausgrenzung ,unbequemer’ Randgruppen (z.B.
kommerzielle Sex-Arbeiter/-innen und Drogennutzer/-
innen), die immer auch auf gesamtgesellschaftliche
Problematiken verweisen. AIDS zwingt politische Fiihrer,
Stellung zu beziehen: in Bezug auf einen oft mit religiosen
Werten verbundenen Moral-Diskurs und in Bezug auf
Geschlechter- und Armuts-bezogene Ungleichheiten.

AIDS-Bekimpfung liefert keine schnellen Siege: Seit tiber
20 Jahren sind der HI-Virus und seine Ubertragungswege
bekannt. Erhebliche Geldsummen sind geflossen, doch
noch wurde keines der international vereinbarten Ziele
erreicht. Die Epidemie wiitet weiter, insbesondere in
Afrika, der Karibik und entlang des Drogenkorridors in
Asien und Osteuropa.Auch die inzwischen angelaufenen
Behandlungsprogramme sind nicht die erhoffte ,grof3e
Losung’, denn von den wenigen Menschen in Afrika, die
sie erreichen, stirbt derzeit noch jeder vierte innerhalb
von zwei Jahren.

Abwigung von Opportunititskosten: Politiker wihlen die
Themen, die sie auf die politische Agenda setzen, und den
Einsatz von Ressourcen auch immer dahingehend aus,
inwieweit sie als einem Machterhalt und einer Wieder-
wahl zutriglich erscheinen. Aufgrund der mit einer
Thematisierung von HIV und AIDS einhergehenden
Opportunititskosten (z.B. Einbu3en im Bereich Touris-
mus) wird die AIDS-Bekimpfung in einigen Lindern nicht
zur nationalen Prioritit erklirt.

TEIL 1l: PRASENTATIONEN

Die aufgefiihrten Punkte zeigen deutlich, dass es bei AIDS
um eine hochpolitische Governance-Problematik geht, der
sich die EZ-Akteure und die politischen Fiihrungsgremien,
mit denen die EZ arbeitet, nur dann angemessen stellen
konnen, wenn es gelingt, alle gesellschaftlichen Krifte mit
ihren jeweiligen Interessenvertreter/-innen in die
Gestaltung von Losungsansitzen einzubeziehen. Wie kann
die deutsche EZ dieser Herausforderung begegnen? Ein
besonderes Kennzeichen der deutschen EZ ist der
Ansatz des Capacity Development, welches Funktions-
trager und Organisationen befihigt, zur dynamischen
Entwicklung ihres Landes beizutragen und dariiber
hinaus dazu beitrigt, die legalen und politischen
Rahmenbedingungen zu schaffen, die ihnen dieses
nachhaltig ermoglicht. Angesichts der oben erwihnten,
typischen Kennzeichen der AIDS-Problematik muss es
um die Entwicklung von Leadership-Kapazititen gehen,
die einen solchen Prozess erfolgreich moderieren und
gestalten konnen.

Unterstiitzung Dialog-orientierter Leadership:
Ansatze der deutschen EZ

Wie triagt die deutsche EZ zur Entwicklung von
Leadership-Kapazititen bei? Wie tut sie dies auf der
nationalen, der regionalen und der internationalen
Ebene? Die im Folgenden aufgefiihrten Beispiele aus
der Praxis der deutschen EZ geben hieriiber Aufschluss.

a) Nationale Ebene

Der Gateway-Ansatz in Lesotho: Mit DED und GTZ fordert
die deutsche Technische Zusammenarbeit (TZ) in Lesotho
Dialog-orientierte Leadership,indem sie das Ministry of
Local Government bei der landesweiten Einfithrung des
sogenannten Gateway-Ansatzes unterstiitzt.”>

Vertreter lokaler Verwaltungen aus Lesotho wibrend einer
Veranstaltung zu Dialog-orientierter Leadership

Die zustindigen Vertreter der lokalen Verwaltungen
werden dabei befihigt, in ihren Distrikten zivilgesell-
schaftliche und Privat-Sektor-Initiativen in die Planung

35, http://hiv.prg.googlepages.com/reviewedpublications (2008-01-04).
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und Umsetzung gemeinsam getragener lokaler AIDS
Responses einzubeziehen. Dies geschieht im Rahmen
eines deutschen Dezentralisierungsprogramms, welches
auf diese Weise dazu beitrigt, dass lokale Bedarfe und
Priorititen in die nationale Planung, und ganz konkret,
in GF-Antrige eingehen, sodass internationale Finanzie-
rungen iiber die nationale Ebene zur Umsetzung der
von Zivilgesellschaft, Privatsektor und lokaler Regie-
rung geplanten Manahmen genutzt werden.

Stirkung von nationaler Leadership und Aufbau nationa-
ler Kapazititen fiir die AIDS-Bekimpfung: Zentraler
Projektpartner fiir die Forderung Dialog-orientierter
Leadership in der AIDS-Bekimpfung in China ist die
China Preventive Medicine Association (CPMA), eine
akademische Vorhoforganisation des chinesischen
Gesundheitsministeriums. Durch InWEnt fordert die
deutsche TZ in Zusammenarbeit mit dieser Institution
die zivilgesellschaftliche Partizipation, ein in China
besonders wichtiger und, besonders auf Provinz-Ebene,
oft vernachlissigter Aspekt. In multisektoralen Policy-
Seminaren werden internationale Standards und
Beispiele guter Praxis zum Thema Good Governance in
HIV und AIDS vermittelt und ein Beitrag zur Forderung
von politischem und zivilgesellschaftlichem Engage-
ment und zum Abbau der Stigmatisierung der betroffe-
nen Bevolkerungsgruppen geleistet.

Eine Gruppe junger Chinesinnen wihbrend eines Politik-
Seminars in China

Fach- und Fiihrungskrifte aus verschiedenen gesellschaft-
lichen Bereichen entwickeln multisektorale Umsetzungs-
strategien in ihren jeweiligen Arbeitsumfeldern und
werden dabei qualifiziert und motiviert, sich in ihrem
Arbeitsgebiet auch mit den wirtschaftlichen und sozialen
Folgen von HIV und AIDS auseinanderzusetzen.>

b) Regionale Ebene
Die deutsche EZ fordert in einer speziellen Kooperati-
on mit Brasilien die so genannte Suid-Siid-Kooperation:

36 http://www.inwent.org/themen_reg/themen/soz_entw/hiv/ deutsch_china_
kurs/index.en.shtml (2008-01-04).

37 http://www.gtz.de/de/praxis/18818. htm; http://www.kfw-entwicklungs-
bank.de/DE_Home/Service/Online_Bibliothek/PDF-Dokumente_Fokus_
Entwicklungspolitik/FokusEpol_2007-05_RegEZ_Ges_2007-05-15_end_EN.pdf
(2008-01-04).

Brasilien nimmt zweifelsohne eine Fiihrungsrolle ein,
was den erfolgreichen Dialog einer Regierung mit
seiner Zivilgesellschaft, bei der HIV-Privention und der
AIDS-Behandlung betrifft. Uber Investitionen der FZ
und technische Beratung eines brasilianischen
Zentrums fiir regionale Kooperation in der AIDS-
Bekimpfung unterstiitzt Deutschland Brasilien deshalb
dabei, im regionalen Dialog seine erfolgreichen Ansitze
an andere Linder in Stidamerika und der Karibik
weiterzugeben.?’

©) Internationale Ebene

Dept to Health Swap: Die deutsche FZ, der GF und
Indonesien haben kiirzlich mit dem Start der Debt2Health
Initiative neue Wege zur Finanzierung des Kampfs gegen
die gefihrlichsten Infektionskrankheiten beschritten.

Bei Debt2Health wird die bilaterale Schuldenumwand-
lung mit den erprobten Instrumenten des GF ver-
kniipft,um so Gesundheitsprogramme in den Entwick-
lungslindern zu finanzieren. Interessant unter dem
Leadership-Aspekt ist hier, dass nicht einfach zusitzli-
che Mittel bereitgestellt werden, sondern die entspre-
chenden Partnerlinder eigene, durch den Schuldener-
lass freiwerdende Mittel fiir eine verbesserte
Gesundheitsversorgung einsetzen. Im Falle Indonesi-
ens sollen diese 25 Millionen EUR nach den GF-
Kriterien fiir Gesundheitsprogramme im eigenen Land
eingesetzt werden und konnen auf diese Weise auch
von zivilgesellschaftlichen Organisationen genutzt
werden.

Auf internationaler Ebene muss nattirlich auch die
BACKUP Initiative* genannt werden, welche staatliche
als auch zivilgesellschaftliche Organisationen finanziell
und technisch unterstiitzt, damit diese globale
Finanzierungsmechanismen effektiv nutzen konnen.
Die BACKUP Initiative fordert dabei Dialog-orientierte
Leadership,in dem sie NROen und staatliche Akteure
durch eine Bandbreite von Mafnahmen in die Lage
versetzt, CCM-Prozesse und nationale AIDS-Programme
gemeinsam zu gestalten.Als direkte Anlaufstelle fiir
Antrige sowohl lokaler Initiativen als auch der
Regierungsinstitutionen in den Partnerlindern und
durch ihre sekondierten Experten/-innen, die direkt in
den internationalen Organisationen und Arbeitsgrup-
pen (z.B. GIST*) des GF mitarbeiten, kennt die BACKUP
Initiative die Herausforderungen, denen sich die Leader
auf jeder dieser Ebenen stellen miissen und ist damit
pradestiniert, zu einem konstruktiven Dialog zwischen
ihnen beizutragen.

38 http://WWW.thegl()ba[fund.()rg/en/mcdiaicentcr/press/pr7070926. asp
(2008-01-09).

39 http://www.gtz.de/en/themen/soziale-entwicklung/hiv-aids/ 4356.htm;
http://www.backup-link.de/sections.php (2008-01-04).

40 Global Implementation Support Team (GIST). http://www.unaids.org/en/

CountryResponses/TechnicalSupport/GIST/ (2008-01-04).
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Unterzeichung des Dept2Health Vertrags zwischen dem Globalen Fond, Indonesien und Deutschland auf der Geberkonferenz 2007
in Berlin

Herausforderungen an die deutsche EZ

Diese erfreulichen Beispiele erfolgreichen Capacity
Developments sollten nicht iiber die nach wie vor
immensen Herausforderungen hinwegtiuschen:

Die AIDS-Krise ist eine bittere, aber wichtige Lernerfah-
rung fiir die internationale EZ: Sie hat gezeigt, dass
selbst internationaler politischer Willen, gepaart mit
enormen TZ- und FZ-Programmen und globale
Finanzierungsmechanismen, nicht ausreichen, um einer
Pandemie, die so eng mit gesellschaftlichen Kernprob-
lemen und Entwicklungsriickstinden verflochten ist,
schnell ,Herr zu werden’. Im Gegenteil, geballte
Fokussierung von Geberinitiativen und -mitteln kann

sich auch schidlich auswirken.
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Solche sicher ungewollt schidlichen Auswirkungen
beschreibt zum Beispiel Helen Epstein in ihrem
kiirzlich erschienenen Buch , The Invisible Cure: Africa,
The West and the Fight Against AIDS“. Ihre Beispiele aus
verschiedenen Lindern Afrikas illustrieren aufSerdem
das von staatlichen und Geber-Organisationen oft noch
nicht ausreichend erkannte und deshalb zu wenig
genutzte Potential vieler lokaler Priventions- und
Schadensminderungsmainahmen. Und eben dies ist
eine Leadership-Aufgabe.

AIDS-Bekimpfung hat nur dann eine Chance, wenn
Menschen mit Filhrungsverantwortung in staatlichen,
zivilgesellschaftlichen und internationalen Organisatio-
nen ihr waches Interesse fiir erprobte Losungsansitze
auf allen Interventionsebenen behalten. Hierfiir
brauchen wir den Dialog zwischen Zivilgesellschaft,
Staat und internationaler Gemeinschaft und die
Bereitschaft von Fithrungspersonlichkeiten und -
gremien, um aus diesem Dialog zu lernen.
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Diskussion

Durch den Dialog mit der Zivilgesellschaft
konnen GF-Mittel gerechter verteilt werden

Zur Frage Birte Rodenbergs, freie Gutachterin, zu den
derzeitigen Verinderungen in der Geberlandschaft
und ihren Implikationen fiir zivilgesellschaftliche
Organisationen, fithrte Sonja Weinreich, Aktionsbiind-
nis gegen AIDS, aus, dass durch den Beschluss des GFs
zu Dual Track Financing® im April 2007 die Zivilgesell-
schaft weiter gestirkt wird. Der GF empfiehlt nun,
dass die Lander zwei Hauptempfinger fiir die Grants
bestimmen, einen aus der Regierung und einen aus
dem Nichtregierungssektor. Momentan erhilt die
Zivilgesellschaft, gemeinsam mit den UN-Organisatio-
nen, ca. 20-30% der GF-Gelder.

Weiter wies Sonja Weinreich darauf hin, dass der GF die
Schaffung von qualifizierter Nachfrage nach Finanzie-
rung fiir notwendig erachtet. In den Lindern besteht
ein enormer, objektiv feststellbarer Bedarf an Interventi-
onen im Bereich AIDS, Malaria und Tuberkulose. Dieser
Bedarf wird jedoch nicht in Nachfrage nach der
Finanzierung dieser Interventionen umgesetzt, da die
Gesundheitssysteme viel zu schwach sind und hier erst
einmal Aufbauarbeit geleistet werden muss. Beim
Aufbau der Gesundheitssysteme spielt die Zivilgesell-
schaft eine sehr wichtige Rolle. Diese Rolle wird durch
das ,Dual Track Financing’ weiter gestirkt werden.

Leadership muss mit Pluralitat in der Land-
schaft der Geber- und Empfangerlander
umgehen konnen

Zu der Frage Birgit Rodenbergs, wie sich das Auftau-
chen neuer Geldgeber auf die EZ auswirkt, fiihrte
Andreas Proksch aus, dass in der EZ international im
Moment verschiedene Tendenzen zu verzeichnen sind.

41 http://www.theglobalfund.org/en/files/boardmeeting15/GF-BM15-
Decisions.pdf; http://www.theglobalfund.org/en/files/publications/ strategy/
Strategy_Document_HI.pdf (2008-01-18).

42 paris Declaration on Aid effectiveness (2005) http://www.oecd.org/dataoecd/
11/41/34428351.pdf (2008-01-04).

Wihrend sich die Mitgliedsstaaten des DAC der OECD
2005% darauf geeinigt haben, die EZ zu harmonisieren,
besser zu koordinieren und an die Strategien und
Programme der Empfingerlinder anzupassen, handeln
neuere Akteure, wie z.B. vertikal arbeitende Institutio-
nen und Stiftungen oder neue Geberlinder, wie China,
unabhingig von diesen Vorgaben.Auch verliert die EZ
gegeniiber anderen Kapitalstromen, wie z.B. Ruickiiber-
weisungen von Gastarbeitern, deren Finanzvolumen
weltweit dreimal so hoch ist wie das der EZ, an
Bedeutung.

Eine Situation vor Ort wie z.B. in Tansania, wo 40 Geber
vertreten sind, ist aus der Sicht Prokschs nicht akzepta-
bel. Auf der anderen Seite ’belebt Konkurrenz das
Geschift’. Fir einen adiquaten Umgang mit der Vielzahl
an Gebern und der Vielfalt von Ansitzen ist jedoch ein
ausreichend starker Staat erforderlich, der in der Lage
ist, sich die Ansitze auszuwihlen, die ihm am ehesten
geeignet erscheinen.

Ein Ansatz, der eben dies unterstiitzen mochte, ist der

neue EU Code of Conduct der internationalen Arbeitstei-
lung in der EZ** | mit dem Ziel, die Anzahl der Akteure in
einem Land und in einem Sektor zu reduzieren.

Auf eine weitere solche Initiative wies Jochen Bohmer
hin. Die International Health Partnership* des briti-
schen Premierministers Gordon Brown, an der sich
auch Deutschland beteiligt, hat die Zielsetzung
sicherzustellen, dass die Partnerlinder tiber die
notwendigen Kapazititen verfiigen, die verschiedenen
Ansitze in eine Gesamt-Gesundheitssektor-Strategie zu
integrieren. Dieser Ansatz wird momentan in sieben
Lindern, die allerdings bereits iiber relativ gute
Strukturen verfiigen, erprobt.

43 EU Code of Conduct on Complementarity and Division of Labour in
Development Policy, May 2007. http://register.consilium.europa. eu/pdf/
en/07/5t09/5t09558.en07.pdf (2008-01-04).

44 hitp://www.dfid.gov.uk/news/files/ihp/default.asp (2008-01-04).
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Ergebnisse der Arbeitsgruppe Gender und Leadership

Erkenntnis- und Erfahrungsstand zu
Gender und AIDS

B Regierungen miissen bei der Entwicklung von Forschung zu Interventionen, deren Wirkungen erst

Strategien und Programmen die betroffenen
Zielgruppen einbeziehen.Auch die traditionellen
Leader auf kommunaler Ebene sollten an den
Entscheidungsprozessen und der Implementierung
von Interventionen beteiligt werden, um deren
Anpassung an den lokalen Kontext sowie die
Ownership-Einstellung der Gemeinden zu erhéhen.
Wichtig ist es auch, die politischen Entscheidungs-
gremien auf Linderebene fiir die Themen AIDS und
Gender zu sensibilisieren und einen multisektoralen
Ansatz bei der Bekimpfung von AIDS und
Geschlechterungleichheiten zu verfolgen.

Es sollte bereits mit Kindern und Jugendlichen zu
Geschlechterrollen gearbeitet werden und eine
frithzeitige Aufklirung von Kindern und Jugendli-
chen iiber sexuelle und reproduktive Gesundheit
und Rechte erfolgen. Da Frauen in den meisten
Kulturen mafigeblich fiir die Erziehung der Kinder
verantwortlich sind, sollten in diesem Bereich
gerade sie angesprochen werden.

Die AIDS-Bekimpfung sollte aber auch Minner
insgesamt stirker einbeziehen. Sie sollten dazu
befihigt werden, HIV-priventives Verhalten zu
praktizieren, sich mit Geschlechterrollen und ihren
Folgen auseinanderzusetzen sowie Leadership im
Bereich AIDS und Gender zu zeigen, das Schweigen
brechen und sich z.B. 6ffentlich zu einer HIV-
Infektion bekennen. Fiir Midnner gibt es hierbei zu
wenige Vorbilder. Auch werden mehr méinnliche
Ansprechpartner fiir Midnner bendtigt.

Seit Langem ist bekannt, dass die Gesundheit der
Bevolkerung eines Landes sehr stark vom Bildungs-
stand der Frauen abhingig ist. Diese Erkenntnis
spiegelt sich noch nicht ausreichend in existieren-
den Strategien der AIDS-Bekimpfung wider.
Traditionelle Vorstellungen und kulturelle Einfliisse
miissen in der AIDS-Bekimpfung beriicksichtigt
werden. So ist ein Kinderwunsch hiufig Hinter-
grund dafiir, dass der Gebrauch von Kondomen auch
von Frauen abgelehnt wird.

Die Verinderung von Geschlechterrollen innerhalb
einer Gesellschaft ist ein langfristiger Prozess. Die
momentan verwendeten Wirkungs-Indikatoren sind
zu sehr auf die Messung schnell eintretender Erfolge
ausgerichtet. Stattdessen sollte die begleitende

nach einem lingeren Zeitraum erkennbar werden,
wie z.B. bei Malnahmen im Bildungssektor,
verstirkt werden.

B Gute Erfahrungen wurden in der EZ mit Teams, in

denen sich Frauen und Minner die Verantwortung
teilen, gesammelt, da hierdurch verschiedene
Sichtweisen garantiert werden.

Gender-orientierte Leadership
praktizieren und fordern

B Der GF sollte die Richtlinien fiir die Antragstellung

in der Runde 8 so gestalten, dass Gender-orientierte
Ansitze in den Antrigen stirkeren Eingang finden.

B Die Bildung von Midchen und Frauen sollte

verstirkt gefordert werden. Hierbei ist es wichtig,
Bildungsprogramme zu entwickeln, die Miadchen
fordern und an ihre Lebensrealitit angepasst sind.

B Die Themen Geschlechterrollen sowie sexuelle und

reproduktive Gesundheit und Rechte sollten
verstirkt in die Lehrpline der Schulen integriert
werden. AuSerschulische Programme werden fiir
Midchen und Jungen bendétigt, die nicht die
Moglichkeit haben, die Schule zu besuchen.

B Wegen der Langfristigkeit von Verinderungsprozessen

im Bereich Geschlechterrollen ist es notwendig, in
der Offentlichkeit bei den Gebern verstirkt dafiir
einzutreten, dass Maf3nahmen, die hier Einfluss
nehmen wollen, langfristig angelegt sein miissen.

¥ Alle MaRnahmen mussen zunichst kliren, welche

Vorstellungen und Erwartungen die Frauen vor Ort
haben, um ihnen nicht Gender-Konzepte von aufden
uberzustilpen. Auch miissen Frauen aus unter-
schiedlichen Schichten unterschiedlich angesprochen
werden.

B Es werden mehr Minner mit Vorbildfunktion, also

AIDS-Champions, gebraucht, die anderen Minnern
HIV-priventives Verhalten, die Reflektion tiber
Geschlechterrollen und das Brechen des Schweigens
uber AIDS vorleben. Insgesamt werden fiir Gender-
orientierte MaBnahmen mehr minnliche Ansprech-
partner fiir Minner benotigt.

B Das Potential von Frauen mit Leadership-Qualititen

sollte in der AIDS-Bekidmpfung besser genutzt werden.



TEIL I11: ERGEBNISSE DER ARBEITSGRUPPEN

Ergebnisse der Arbeitsgruppe Leadership - Forderung
des Dialogs zwischen Regierungen und Zivilgesellschaft

Erreichte Beschlisse konsequent
abarbeiten, langfristig planen

m Auf den Erfolgen, die im Rahmen der deutschen
G8- und EU-Doppelprisidentschaft erzielt
wurden, darf sich jetzt nicht ausgeruht werden.
Die Herausforderung besteht darin, die
erreichten Beschliisse jetzt zih abzuarbeiten.
Hierbei ist sicher ein langer Atem notwendig,
aber auch dieser zeichnet wahre Leadership aus.

® Die deutsche EZ muss Leadership sowohl im =

staatlichen Bereich als auch in der
Zivilgesellschaft fordern. Das Potenzial von
Fithrungspersonlichkeiten auf der Gemeinde-
Ebene, von Menschen, die mit HIV leben, und

anderen aktiven Gruppierungen der u

Zivilgesellschaft wird noch viel zu wenig genutzt.

“Strengthening civil society holds the greatest
opportunities for external agencies to promote
improved policy making”

Barriers to Development, The New Political Economy Perspective;
Policy Practice Brief 1

m Vertreter/-innen der Zivilgesellschaft ibernehmen
diese Aufgabe meistens nicht ,hauptberuflich’.
Hiufig ist ihre Lebenssituation durch den Kampf
ums Uberleben in gesundheitlicher und finanzieller
Hinsicht geprigt. Sie in dieser Lage dazu zu befihigen,
sich erfolgreich z.B. bei Verteilungskimpfen um
Gelder durchzusetzen, ist eine wirkliche Herausfor-
derung. Befihigung heifdt in diesem Fall auch,
engagierte Menschen bei ihrer Existenzsicherung zu
unterstiitzen.

® Durch die Forderung eines Dialogs zwischen
Regierung und Zivilgesellschaft konnen Transparenz
und Rechenschaftslegung von Seiten der Regierung
gefordert und, auf beiden Seiten, der politische

Willen, in der AIDS-Bekimpfung Verantwortung zu u

ubernehmen, gestirkt werden.

® Das Interesse der deutschen EZ an und ihre
Offenheit fiir vor Ort entstehende Losungsansitze
muss gestirkt werden, denn in der AIDS-Bekimpfung
gibt es keine Patentrezepte.Aufgrund der heterogenen
Problemlage in den verschiedenen Lindern und
Gesellschaftsschichten konnen Ansitze nur erfolgreich
sein und bleiben, wenn sie flexibel auf die lokalen

Landell-Mills P, Williams G, Duncan A (2007) Tackling the Political n

Bediirfnisse eingehen. Hierfiir ist jedoch auch ein
gewisses Maf} an Risikobereitschaft notwendig.

Bei der Stirkung von Gesundheitssystemen sind
nachhaltige Wirkungen nicht schnell zu erwarten. Es
werden Indikatoren bendétigt, die Ergebnisse messen
konnen, die sich erst lingerfristig einstellen.

Die Vielfalt der deutschen EZ-Organisationen
ermaglicht Flexibilitat

Insbesondere bei starren Strukturen aufseiten der
Regierung ist es hiufig die Rolle der Zivilgesellschaft,
Druck auf die Regierung auszuiiben und sie zum
Handeln zu bewegen. Dafiir muss sie aber, auch von
der deutschen EZ, gestiitzt und geschiitzt werden.
Die Vielfalt der deutschen EZ-Organisationen ist
nicht nur ein Nachteil, sondern birgt auch die
Moglichkeit, an verschiedenen Ebenen in den
Partnerlindern ansetzen zu konnen.Alle bringen
sich dabei, den Prinzipien der Three Ones folgend,
in den Plan eines Landes ein.

Diese Vielfalt ermoglicht auch in schwierigen Situationen
eine Zusammenarbeit, z. B. mit Lindern, deren
Regierungen sich trotz einer HIV-Pandemie dagegen
sperren,AIDS auf die politische Agenda zu setzen,
oder in denen die politischen Voraussetzungen fiir
die bilaterale Zusammenarbeit auf staatlicher Ebene
fehlen. Hier bleibt hiufig nur der Weg tiber die
NROen, die bilaterale Zusammenarbeit dennoch
aufrechtzuerhalten. Dies sollte jedoch nicht dazu
fithren, dass sich staatliche Stellen aus ihrer Verant-
wortung ziehen und NROen die Aufgabe zu
geschoben bekommen, die politisch ,gefihrliche’
oder unbequeme Arbeit, wie z.B. auch die Arbeit mit
kriminalisierten Personengruppen, zu iibernehmen.
Der Druck der Zivilgesellschaft auf die Regierungen
dieser Linder muss einhergehen mit dem Druck
vonseiten anderer Regierungen und z.B. der EU.

Um effektive Leadership zu fordern, miissen NROen
und staatliche Organisationen in den Dialog
miteinander treten und voneinander lernen, hier in
Deutschland, aber auch vor Ort in den Partnerlindern.
Daher ist eine Fortsetzung des auf dieser Veranstal-
tung begonnenen Dialogs in gemeinsamer Verant-
wortung wichtig.



TEIL IV: SCHLUSSFOLGERUNGEN

In diesem Kapitel der Dokumentation werden als
Restimee die Schlussfolgerungen der Veranstaltung
dargestellt, die auch zum Teil Kernaussagen der
Paneldiskussion waren.

Die deutsche EZ sollte Leadership in
der AIDS-Bekampfung fordern,

® die Dialog-orientiert und einbindend ist, indem
sie Regierungen und Entscheidungstriger
ermutigt und befihigt, entscheidende Gruppen,
wie Betroffenenorganisationen und traditionelle
und religiose Fiihrer, in Planungs- und
Entscheidungsprozesse einzubeziehen und
dabei offen fiir ein Voneinander-Lernen zu sein;

® die Gender-orientiert ist und aufmerksam und
respektvoll mit der jeweiligen Kultur bzw. den
Kulturen des Partnerlandes umgeht und alle
Mafinahmen auf diese abstimmt;

B dje iiber Mafnahmen im Gesundheitssektor
hinaus denkt und multisektoral ansetzt, z.B. iiber
die Einbeziehung von Jugendlichen und iiber
Mainahmen zur Forderung von Bildung und
Einkommensmoglichkeiten von Frauen und
Midchen.

Effektive Leadership im Kampf gegen AIDS
zeichnet sich aus

m durch die Uberwindung von Angst, Stigma,
Diskriminierung, Kriminalisierung und Genderun-
gleichheiten,;

m durch die Mobilisierung aller Krifte innerhalb einer
Gesellschaft,

m durch die Nutzung des Potentials aufseiten der
Zivilgesellschaft;

® durch Umsetzung von internationalen und nationalen
Regierungsbeschliissen,

m durch einen langen Atem bei der Planung, Umsetzung
und Finanzierung von Ma3nahmen, die komplexe
Prozesse und Strukturen, wie z.B. Geschlechterrollen
oder Gesundheitssystementwicklung beeinflussen sollen.

Effektive Leadership in der AIDS-Bekampfung
wird gefordert durch:

Inspirierende und motivierende Vorbilder;

m freie und unabhingige Medien;

m Anreize fiir, aber auch Druck auf, politische Fiihrungs-
personen, Verantwortung zu Uibernehmen, Beschliisse
umzusetzen und nachhaltig zu handeln;

TEIL IV: SCHLUSSFOLGERUNGEN

B Transparenz iiber die Allokation von Ressourcen;

den Abbau 6konomischer Ungleichheit;

die Gewihrleistung der fiir gesellschaftliches
Engagement notwendigen Rahmenbedingungen, wie
die Sicherstellung von Menschen- und Biirgerrechten;
aber auch der Existenzgrundlage engagierter
Menschen, da Vertreter/-innen der Zivilgesellschaft
diese Aufgabe meistens nicht hauptberuflich
ubernehmen und in gesundheitlicher und finanzieller
Hinsicht ums Uberleben kimpfen;

die Befihigung von Interessenvertreter/-innen aus
der Zivilgesellschaft, die ihnen gewihrten Mitsprach-
rechte voll auszuschopfen;

Interesse an und Offenheit fiir die spezifischen
Erfahrungen und Kompetenzen von NROen und
Betroffenenorganisationen, insbesondere in Bezug
auf lokal entwickelte und als wirksam erwiesene
Ansitze;

Kapazititenentwicklung auf Regierungs- und NRO-
Ebene, die einen angemessenen Umgang mit der
Vielzahl an Geldgebern und Ansitzen ermoglicht und
auch die Stirkung der Durchsetzungskraft gegeniiber
Geldgebern beinhaltet.

Verstarkte Leadership ist notwendig

fiir die Bekimpfung von Genderungleichheiten und
die Verbesserung des Zugangs der Landbevolkerung
und schwer erreichbarer Betroffenengruppen zu
Privention und Behandlung.

von Seiten der Minner. Es mussen verstirkt mannliche
AIDS-Champions mit Gender-Kompetenz und
Vorbildfunktion gefordert werden. Zusitzlich werden
mehr minnliche Ansprechpartner fiir Manner benotigt.
in der Koordination, Qualititssicherung und Bekdmpfung
von Korruption in nationalen AIDS-Programmen von
Partnerlindern.

Eine Leadership-Aufgabe fiir alle bei dieser
Fachtagung vertretenen Organisationen ist es

B miteinander im Dialog zu bleiben und sowohl in

Deutschland als auch in den Partnerlindern die
jeweiligen Stirken und Erfahrungen deutscher
nichtstaatlicher und staatlicher Organisationen
anzuerkennen und zu nutzen.

sich den gemeinsam definierten Leadership-Heraus
forderungen zu stellen im Rahmen einer an den
Bediirfnissen der Partner orientierten deutschen EZ
aus einem Guss.
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Wie kann die deutsche Entwicklungszusam-
menarbeit eine effektive Fuhrungsrolle
(,Leadership’) im Kampf gegen AIDS fordern? -

Ein Dialog staatlicher und nichtstaatlicher
deutscher EZ-Organisationen

29. November 2007, 10:00 - 18:00 Uhr
GTZ-Haus Berlin

9.30  Registrierung

10.00 BegriiBung
Franziska Donner, Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit (GTZ) GmbH,

Leiterin Biiro Berlin
Thematischer Schwerpunkt: Gender und ‘Leadership’

10.15 Prasentation: Wie die deutsche Entwicklungszusammenarbeit die Gender-Orientierung in
der AIDS-Bekampfung fordert: Ansatze, Erfahrungen und offene Fragen
Dr. Jochen Bohmer, Bundesministerium fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
(BMZ), stellv. Referatsleiter des Referats Bildung, Gesundheit, Bevolkerungspolitik

10.45 Prasentation: Why we need gender-responsive leadership for effective AIDS responses:
The perspective of a woman civil society leader in Uganda
Rose Atibuni, National Community of Women living with AIDS (NACWOLA-ARUA),
Uganda, Regional Coordinator

11.15 Kaffeepause

Thematischer Schwerpunkt: ,Leadership - Forderung des Dialogs zwischen Regierungen
und Zivilgesellschaft

11.30 Prasentation: Verantwortungsvolle ,Leadership’ im Kampf gegen AIDS fordern und fordern:
Die Perspektive aus zivilgesellschaftlicher Sicht.
Dr. Sonja Weinreich
stellvertretende Sprecherin des Aktionsbiindnis gegen AIDS
HIV/AIDS Beraterin des Evangelischen Entwicklungsdienst (EED)
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12.00 Prasentation: AIDS und Leadership im Dialog: Ansatzpunkte und Herausforderungen an

die deutsche Entwicklungszusammenarbeit.
Andreas Proksch, Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit (GTZ),
Bereichsleiter Afrika

12.30 Mittagspause

13.30 Parallele Arbeitsgruppen zu den beiden Schwerpunktthemen: (die Anzahl der Arbeitsgruppen pro
Schwerpunkt und eventuell ihre Fokussierung auf unterschiedliche Aspekte der Diskussion wird am

Tag der Veranstaltung entschieden.)

I. Gender und ,Leadership’
IIl. ,Leadership’ - Forderung des Dialogs zwischen Regierungen und Zivilgesellschaft
15.30 Kaffeepause
15.45 Prasentation der Ergebnisse der Arbeitsgruppen
16.15 O0Offene Paneldiskussion:
Empfehlungen zur verbesserten Zusammenarbeit
Moderatorin (Anna Erdelmann)
17.40 Resiimee und Abschluss
18.00 Abendempfang

Konferenzsprache ist Deutsch. Simultandolmetschungen Deutsch-Englisch/Englisch-Deutsch werden
angeboten.
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Action medeor e.V.

Health Focus GmbH
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Deutsche AIDS-Stiftung
Aktionsbindnis gegen AIDS
Kompetenznetz HIV/AIDS

Plan International Deutschland e.V.

6TZ

SLE

6TZ

Deutsche Welthungerhilfe e.V.

Freie Gutachterin

Initiative ,Zwischen Horsaal und Projekt”
Initiative ,Zwischen Horsaal und Projekt”
6Tz

Renovabis

Deutsches Rotes Kreuz

Initiative ,Zwischen Horsaal und Projekt”

Soziologie Uni Miinster; Health-Focus Potsdam

Deutsche AIDS-Stiftung
InWEnt gGmbH

GTZ
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Dolmetscherin
Kindernothilfe e.V.

6Tz

Unabhangige Gutachterin
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Health Focus GmbH

EPOS Health Consultants

GTZ
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KfW Entwicklungsbank
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World Vision Deutschland
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World Vision Deutschland
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AIDS
ANERELA
ART
ARV
BMZ
CBO
CCM
CPMA
DAC
DED
DO

EU

EZ

Fz

GF
GIPA
GNP+
GTZ
HIV
ICW+
IDP
InWEnt
IPPF
MDGs
MTCT
NACWOLA
NGO
NRO
OECD
PEPFAR
PLWHA
PMTCT

PWD

TZ

UN
UNAIDS
UNDP
UNGASS
UNO
VCT

VN

Acquired immune deficiency syndrome

African Leaders living or personal affected by HIV/AIDS
Antiretrovirale Therapie

Antiretrovirals

Bundesministerium fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
Community based organisation

Country coordinating mechanism; Nationaler Koordinierungsmechanismus
China Preventive Medicine Association

Ausschuss fiir Entwicklungshilfe

Deutscher Entwicklungsdienst

Durchfiihrungsorganisation

Europaische Union

Entwicklungszusammenarbeit

Finanzielle Zusammenarbeit

Globaler Fonds zur Bekampfung von AIDS, Tuberkulose und Malaria
Greater involvement and participation of people living with HIV/AIDS
Global Network of People living with HIV

Deutsche Gesellschaft fiir Technische Zusammenarbeit

Human immunodeficiency virus

International community of women living with HIV

Internally displaced people

Internationale Weiterbildung und Entwicklung

International Planned Parenthood Federation

Millennium development goals; Millennium Entwicklungsziele
Mother to child transmission

National Community of Women living with AIDS

Non-governmental organisation

Nichtregierungsorganisation

Organisation fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
President’s Emergency Plan for AIDS Relief

People living with HIV/AIDS

Prevention of mother to child transmission; Pravention von Mutter-Kind-
Ubertragung

People with disabilities

Technische Zusammenarbeit

United Nations

Joint United Nations Programme on AIDS

United Nations Development Programme

United Nations General Assembly

United Nations Organization

Voluntary counselling and testing

Vereinte Nationen






Deutsche Gesellschaft fiir
Technische Zusammenarbeit (6TZ) GmbH

Starkung des HIV-Profils in der deutschen EZ
Abteilung Gesundheit, Bildung, Soziale Sicherheit
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