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Fragen zur Europawahl 

Fünf Fragen an die führenden Kandidat_innen  

 

1. Finanzieller Beitrag zum Globalen Fonds 

Die Europäische Kommission hat den Globalen Fonds gegen Aids, Tuberkulose und Malaria 

(GFATM) in der letzten Wiederauffüllungsperiode (2017–2019) mit 475 Millionen Euro 

unterstützt. Wenn wir das in der Agenda 2030 für nachhaltige Entwicklung festgelegte Ziel 

erreichen wollen, Aids, Tuberkulose und Malaria bis 2030 zu beenden, brauchen wir mehr 

finanzielles Engagement. Derzeit ist die Welt allerdings nicht auf Kurs, und die Geber_innen 

müssen ihre Finanzierungsbeiträge um mindestens 20 Prozent erhöhen, um die gesetzten Ziele 

zu erreichen.  

 Würden Sie als gewählte_r Europa-Abgeordnete_r eine Erhöhung der EU-Mittel für den 
Globalen Fonds um 20 Prozent unterstützen?  
 

2. Zugang zu Medikamenten in Europa  

In vielen Ländern mit mittleren Einkommen der EECA-Region (Osteuropa und Zentralasien) 
erschweren hohe Preise die Verfügbarkeit von und den Zugang zu erschwinglichen 
Qualitätsmedikamenten – das gilt insbesondere ƒür HIV Medikamente. Die nationalen 
Rechtsvorschriften erlauben nicht immer eine öffentliche Auftragsvergabe über 
Ausschreibungen. Monopole von Pharmaunternehmen führen zu enormen Preisunterschieden 
zwischen verschiedenen EU-Ländern. So zahlen etwa Polen und Lettland 20 bzw. 19 Mal so viel 
für das HIV-Medikament Abacavir wie Georgien, das die Möglichkeiten der gemeinsamen 
Medikamentenbeschaffung des GFATM (Pooled Procurement Mechanism) nutzen kann. 

Eine weitere Hürde für die Versorgung mit erschwinglichen, qualitätsgesicherten Arzneimitteln 
stellt für viele Länder das TRIPS-Abkommen der Welthandelsorganisation dar.  
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Bei Verhandlungen über Assoziierungsabkommen mit Ländern mit niedrigen bis mittleren 
Einkommen versucht die EU, die Nutzung der im TRIPS-Abkommen vorgesehenen Flexibilitäten 
einzuschränken. Die nationalen Rechtsvorschriften müssen so angepasst werden, dass die 
öffentliche Beschaffung von Arzneimitteln im Rahmen von Ausschreibungen möglich wird. Die 
EU muss den Zugang von Ländern mit mittleren oder niedrigen Einkommen zu erschwinglichen, 
qualitätsgesicherten Generika sicherstellen. 

 Wie wollen Sie, wie sollen das Europäische Parlament und die Kommission Einfluss auf 
nationale Gesetzgebungen nehmen, damit die Beschaffung von unverzichtbaren 
Arzneimitteln im Rahmen von Ausschreibungen möglich wird? 

 Wie können das Europäische Parlament, die Kommission und die EU- zu einer Revision 
des TRIPS-Abkommens beitragen, um negative Auswirkungen für die Versorgung der 
Bevölkerung mit erforderlichen Medikamenten und Behandlungen zu vermeiden? 
 

3. Mechanismen auf europäischer Ebene zur Bekämpfung von Stigmatisierung, 

Diskriminierung und Menschenrechtsverletzungen 

In vielen Ländern Osteuropas und Zentralasiens (EECA) steigen die HIV-Infektionen – seit 2010 

um 30 Prozent. Dennoch sind in der gesamten EECA-Region weiterhin Stigmatisierung und 

Diskriminierung an der Tagesordnung, und in den Gesundheitssystemen gibt es nach wie vor 

erhebliche rechtliche und kulturelle Barrieren. Schlüsselgruppen werden HIV-

Präventionsmaßnahmen vorenthalten. Einige Länder in Europa leugnen die Bedürfnisse und 

Bedarfe von Menschen mit HIV, und es kommt zu Menschenrechtsverletzungen. Darüber hinaus 

basieren HIV-Programme oft nicht auf wissenschaftlichen Erkenntnissen, und die Strafgesetze 

enthalten Bestimmungen gegen die von HIV und Tuberkulose betroffenen Gruppen, die zu 

Stigmatisierung und Diskriminierung führen. Neben strukturellen Maßnahmen, einer 

faktenbasierten Präventionspolitik, Antidiskriminierungs- und Antistigmatisierungsarbeit ist auch 

die Entkriminalisierung des Drogenkonsums eine wichtige Maßnahme, da sie zu niedrigeren HIV-

Infektionsraten führt, wie in Portugal und der Tschechischen Republik bei intravenös 

konsumierenden Drogengebraucher_innen nachgewiesen wurde. Um die Ziele der Agenda 2030 

für nachhaltige Entwicklung zu erreichen und HIV/Aids, Tuberkulose und Malaria zu beenden, 

müssen wir die Kriminalisierung und Stigmatisierung beenden. 

 Was halten Sie für notwendig, um die Ziele der Agenda 2030 für nachhaltige Entwicklung 
zu erreichen und Stigmatisierung und Diskriminierung der von HIV/Aids und Tuberkulose 
besonders bedrohten und betroffenen Gruppen zu beenden?  
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 Welchen Beitrag werden Sie persönlich als gewählte_r Europa-Abgeordnete_r zur 
Beendigung von Kriminalisierung und Stigmatisierung in Westeuropa und der EECA-
Region leisten?  

 Brauchen wir strukturelle Vorkehrungen im EU-Parlament, den Ausschüssen und der EU-
Kommission, um die Kriminalisierung und Stigmatisierung gefährdeter Gruppen zu 
verhindern? Welche könnten das sein? 

 

4. EU-Finanztransaktionssteuer zur Unterstützung der globalen Entwicklung und der globalen 

Gesundheit 

Für die Europäische Finanztransaktionssteuer (FTS) gibt eine neue Chance auf Verwirklichung. 

Zwar werden einige EU-Mitgliedstaaten wie Schweden und Irland die Maßnahme wahrscheinlich 

nicht mittragen, doch zehn Länder unterstützen die Einführung der FTS. Die FTS könnte das 

Mittel sein, um die Finanzierungslücke zu schließen: Mit ihr könnten wir die fehlenden 20 Prozent 

aufbringen, die wir zur Erreichung der 2020er-Zwischenziele und des UN-Nachhaltigkeitsziels 3 

brauchen, das heißt, die HIV/Aids-, Tuberkulose- und Malaria-Epidemien bis 2030 zu beenden. 

Die überwiegende Mehrheit der Europa-Abgeordneten befürwortet die FTs, allerdings ist die 

einstimmige Zustimmung der EU-Regierungen erforderlich. 

 Würden Sie als gewählte_r Europa-Abgeordnete_r die Idee unterstützen, die globale 

Entwicklung einschließlich der globalen Gesundheit mit Mitteln aus der FTs zu 

unterstützen?  

 Wenn ja, was sind aus Ihrer Sicht die besten Argumente, um sich für die FTS 

einzusetzen? 

 Was werden Sie als gewählte_r Europa-Abgeordnete_r unternehmen, um sich für die FTs 

zu engagieren und die Vorbehalte unter den EU-Regierungen abzubauen? 

 

5. Position des Globalen Fonds im Rahmen des Nachhaltigkeitsziels 3 und Wertschätzung 

multilateraler Ansätze der globalen Gesundheit 

In der globalen Gesundheitsarchitektur geschieht derzeit viel. Die WHO hat das Mandat zur 

Erstellung eines globalen Aktionsplans zur Erreichung des UN-Nachhaltigkeitsziels 3, und wir alle 

müssen unsere Bemühungen verstärken, um die ehrgeizigen Ziele zu erreichen. Politiker_innen 
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und Expert_innen für globale Gesundheit fordern mehr und stärkere multilaterale 

Anstrengungen, um die Nachhaltigkeitsziele zu erreichen. Gleichzeitig verstärkt sich aber die 

Tendenz weg von globalen Vereinbarungen und globaler Solidarität im Rahmen multilateraler 

Ansätze hin zu unilateralen Ansätzen. 

 Würden Sie als Europa-Abgeordnete_r ein stärkeres Mandat für multilaterale globale 
Gesundheitseinrichtungen wie die WHO, den Globalen Fonds, UNAIDS und GAVI 
unterstützen?  

 Wie würden Sie den Globalen Fonds im Rahmen des UN-Nachhaltigkeitsziels 3 und einer 

neuen globalen Gesundheitsarchitektur positionieren? 

 

Wir bedanken uns für die Beantwortung der Fragen bis zum 06. Mai 2019!  

 

Antworten bitte senden an:  

Peter Wiessner 
Referent für Advocacy und Öffentlichkeitsarbeit 
Aktionsbündnis gegen AIDS - Action against AIDS Germany 
Rungestraße 19 
10179 Berlin 
mail: wiessner@aids-kampagne.de 
tel: +49 (0) 30 - 536 799 844  
mob:+49 (0) 163 456 85 14 
fax: +49 (0) 30 - 27582413 
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