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S-21/2. SchlusselmalRnahmen zur weiteren Durchfihrung des Aktionsprogramms
der Internationalen Konferenz tiber Bevolkerung und Entwicklung

Die Generalversammlung

verabschiedet die Schlisselmal3nahmen zur weiteren Durchfihrung des Aktionspro-
gramms der Internationalen Konferenz (ber Bevolkerung und Entwicklung in der Anlage zu
dieser Resolution.

9. Plenarsitzung
2. Juli 1999

ANLAGE

Schliisselmafinahmen zur weiteren Dur chfiihrung des Aktionsprogramms der | nternationalen
Konferenz tber Bevolkerung und Entwicklung

l. PRAAMBEL

1 Das am 13. September 1994 im Konsens verabschiedete Aktionsprogramm der Internationalen
Konferenz ilber Bevolkerung und Entwicklung', das im Bericht der Konferenz enthalten ist und das sich
die Generalversammlung in ihrer Resolution 49/128 vom 19. Dezember 1994 zu eigen gemacht hat, stand
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am Beginn einer neuen Ara auf dem Gebiet der Bevolkerung und Entwicklung. Das Ziel des auf der
Konferenz verabschiedeten, wegweisenden Ubereinkommens bestand darin, die Lebensqualitdt und das
Wohlergehen der Menschen zu steigern und die menschliche Entwicklung zu fordern, indem die
Wechsalbeziehungen zwischen Bevélkerungs- und Entwicklungspolitiken und -programmen anerkannt
werden, die darauf gerichtet sind, die Beseitigung der Armut, ein dauerhaftes Wirtschaftswachstum im
Kontext der nachhdtigen Entwicklung, die Bildung, insbesondere fir Méadchen, die Gleichstellung und
Gleichbehandiung der Geschlechter, die Senkung der Sduglings-, Kinder- und Mittersterblichkeit, den
algemeinen Zugang zu Dienstleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, darunter Fami-
lienplanung und sexuelle Gesundheit, ein zukunftsféhiges Konsum- und Produktionsverhalten, die Erndh
rungssicherheit, die Erschliefung der Humanressourcen und die Gewahrleistung aler Menschenrechte,
einschliefdich des Rechts auf Entwicklung as universelles und unverdui3erliches Recht und integraler
Bestandteil der grundlegenden Menschenrechte, herbeizufiihren.

2. In dem Aktionsprogramm wird anerkannt, dass das Ziel der Machtgleichstellung und der Eigen
stdndigkeit der Frau sowie die Verbesserung ihrer politischen, soziaen, wirtschaftlichen und gesundheit-
lichen Stellung ein hchst wichtiger Eigenwert und gleichzeitig fir die Verwirklichung einer nachhatigen
Entwicklung unerlésdich ist. GroRere Invedtitionen in Dienstleistungen auf dem Gebiet der Gesundheit
und der Bildung fur ale Menschen, insbesondere fir Frauen, die ihnen die volle und gleichberechtigte
Tellhabe am birgerlichen, kulturellen, wirtschaftlichen, politischen und soziden Leben ermdglichen
sollen, sind fiir die Verwirklichung der Ziele des Aktionsprogramms unerlasdich.

3. In dem Aktionsprogramm wird betont, dass jeder Mensch das Recht auf Bildung hat, die auf die
volle Entfaltung der menschlichen Ressourcen, auf die Wirde und das Potenzia der Menschen ausge-
richtet ist und die Frauen und Méadchen besonders berlicksichtigt, und dass daher jeder Mensch die
Bildung erhadten soll, die fur die Befriedigung der Grundbedirfnisse des Menschen und die Wahr-
nehmung der Menschenrechte notwendig ist. In dem Aktionsprogramm wird die Besaitigung aler Prakti-
ken gefordert, die Frauen diskriminieren, und bekréftigt, dass die FOrderung der Gleichstellung und
Gleichbehandlung und der Machtgleichstellung der Frau, die Beseitigung jeder Form von Gewalt gegen
Frauen und die Gewétrleistung der Kontrolle der Frauen Uber ihre eigene Fruchtbarkeit Eckpfeiler der
Programme auf dem Gebiet der Bevolkerung und Entwicklung sind. In dem Programm wird bekréftigt,
dass die Menschenrechte von Frauen und Méadchen ein unverduferlicher, fester und unteilbarer Bestand-
teil der allgemeinen Menschenrechte sind. Ferner wird bekréftigt, dass die reproduktiven Rechte be-
simmte Menschenrechte umfassen, die bereits in nationaden Rechtsvorschriften, volkerrechtlichen
Menschenrechtsdokumenten und anderen Konsensdokumenten anerkannt werden. Diese Rechte griinden
auf der Anerkennung des Grundrechts aller Paare und Einzel personen, frei und eigenverantwortlich tber
die Anzahl, den Geburtenabstand und den Zeitpunkt der Geburt ihrer Kinder zu entscheiden und Uber de
diesbeziiglichen Informationen und Mittel zu verfligen, sowie des Rechts, ein Hochstmal? an sexueller
und reproduktiver Gesundheit zu erreichen. Dies umfasst auch ihr Recht, frei von Diskriminierung,
Zwang und Gewalt Entscheidungen in Bezug auf die Fortpflanzung zu treffen, wie es in den Menscher+
rechtsdokumenten niedergelegt ist. Bei der Auslibung dieses Rechts sollen sie die Bedirfnisse ihrer
bereits lebenden und ihrer zukinftigen Kinder sowie ihre Verantwortung gegeniber der Gemeinschaft
berticksichtigen. Die Forderung der verantwortungsbewussten Austibung dieser Rechte fiir alle Menschen
s0ll die wesentliche Grundlage der vom Staat und von der Gemeinschaft unterstiitzten Politiken und
Programme auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, einschliefdich der Familienplanung, bilden.
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4, Die Internationale Konferenz Uber Bevolkerung und Entwicklung und die Umsetzung ihrer Ergeb-
nisse ist in engem Zusammenhang mit den Ergebnissen und dem koordinierten Folgeprozess der anderen
grofen Konferenzen der Vereinten Nationen in den neunziger Jahren zu sehen. Fortschritte bei der Durch
fihrung des Aktionsprogramms sollen die integrierten Folgemal3nahmen zu allen grofien Konferenzen
und Gipfdtreffen der Vereinten Nationen unterstiitzen und mit ihnen im Einklang stehen.

5. Jedes Land hat das souverdne Recht, die in dem Aktionsprogramm und dem vorliegenden Doku-
ment enthaltenen Empfehlungen entsprechend seinen innerstaatlichen Rechtsvorschriften und seinen
eigenen Entwicklungsprioritdten, unter voller Achtung der verschiedenen religidsen und ethischen Wert-
vorstellungen und kulturellen Traditionen seiner Bevilkerung und in Ubereinstimmung mit den allgemein
anerkannten internationalen Menschenrechten, umzusetzen.

6. Die Empfehlungen in dem Aktionsprogramm umfassten eine Reihe einander gegenseitig bedin-
gender quantitativer Gesamt- und Einzelzidle. Dazu gehdrten der algemeine Zugang zu Grundschul-
bildung unter besonderer Beriicksichtigung der Uberwindung des zwischen den Geschlechtern bestehen
den Gefélles in der Primar- und Sekundarschulbildung, sofern vorhanden; der algemeine Zugang zu pri-
mérer Gesundheitsversorgung; der algemeine Zugang zu umfassenden Diensten im Bereich der repro-
duktiven Gesundheit, einschliefdich der Familienplanung, wie in Ziffer 7.6 des Aktionsprogramms fest-
gechrieben; die Senkung der Sauglings-, Kinder- und Muttermorbiditét und -sterblichkeit; sowie die
Steigerung der Lebenserwartung. In dem Aktionsprogramm wurden dartiber hinaus auch eine Reihe
quditativer Ziele vorgeschlagen, die einander stiitzen und fur die Verwirklichung der quantitativen
Gesamt- und Einzelziele von entscheidender Bedeutung sind.

7. In dem Aktionsprogramm wird ein umfassendes Konzept fur Bevolkerungs- und Entwicklungs-
fragen dargelegt und ein Spektrum demografischer und sozider Ziele benannt, die wahrend eines Zeit-
raums von 20 Jahren zu ereichen sind. In dem Aktionsprogramm werden zwar keine Zielvorgaben fir
Bevolkerungswachstum, -struktur und -verteilung gesetzt, doch wird die Auffassung deutlich, dass eine
baldige Stabiliserung @ Weltbevilkerung einen entscheidenden Beitrag zur Verwirklichung des Uber-
geordneten Ziels einer nachhaltigen Entwicklung leisten wiirde.

8. Schétzungen und Prognosen der Vereinten Nationen zufolge wird es 1999 erstmals mehr as

6 Milliarden Menschen auf der Erde geben, von denen beinahe 80 Prozent in Entwicklungdéandern leben
werden. Je nach Art und Umfang der in den kommenden finf bis zehn Jahren getroffenen Mal3nahmen
auf dem Gebiet der Bevilkerungspolitik und der reproduktiven Gesundheit, einschliefdich der Bereit-
gelung von Familienplanungsdiensten, wird die Wetbevolkerung im Jahr 2015 zwischen 6,9 und 7,4
Milliarden Menschen betragen. In den meisten Landern der Erde bildet sich ein Muster niedriger Gebur-
ten- und Sterbeziffern heraus, da des in den einzelnen Landern jedoch in unterschiedlichem Tempo von-
dtatten geht, ist das entstehende Bild das einer Welt, die sich ener zunehmenden Vielzahl demogra
phischer Situationen gegenlibersient. Die Zahl der Menschen im fortpflanzungsféhigen Alter wéchst
weltweit nach wie vor etwas schneller as die Weltbevolkerung insgesamt, was auf die hohe Zahl der ins
fortpflanzungsfahige Alter eintretenden Jugendlichen zuriickzufUhren ist. In dem Aktionsprogramm wird
zu Recht betont, dass Bevolkerungsbelange voll in die Entwicklungsstrategien und Planung einbezogen
werden missen, wobei die Wechsabeziehungen zwischen Bevolkerungsfragen und den Zielen der
Armutsbeseitigung, der Erndhrungssicherheit, des angemessenen Wohnraums, der Beschéftigung und
grundlegender zider Diengtleistungen fir ale zu berticksichtigen sind, mit dem Zid, die Lebensqualitét
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der heutigen und kommenden Generationen durch geeignete Bevolkerungs- und Entwicklungspolitiken
und -programme zu verbessern.

9. Die fiinfjahrliche Uberpriifung der Fortschritte zeigt, dass die Umsetzung der Empfehlungen des
Aktionsprogramms positive Ergebnisse gezeitigt hat. Viele Lander haben Schritte zur Einbeziehung von
Bevolkerungsbelangen in ihre Entwicklungssirategien unternommen. In den meisten Landern ist die
Sterblichkeit in den funf Jahren seit Verabschiedung des Aktionsprogramms welter zurlickgegangen. Die
auf der Konferenz festgelegte weite Definition der reproduktiven Gesundheit wird von einer steigenden
Zahl von Landern akzeptiert, und viele Lander treffen Mal3nahmen zur Bereitstellung umfassender
Dienstleistungen, wobei der Schwerpunkt mehr und mehr auf der Qualitét der Betreuung liegt. Der
zunehmende Einsatz von Familienplanungsmethoden deutet darauf hin, dass sich der Zugang zu
Familienplanung verbessert hat und dass immer mehr Paare und Einzel personen die Zahl ihrer Kinder und
die Geburtenabsténde wahlen konnen. Viele Lander, Herkunfts- wie Aufnahmeldnder, haben unter
anderem auch auf Regionalebene wichtige Maldnahmen mit dem Ziel einer besseren Steuerung der inter-
nationalen Wanderungsstréme durch bilaterale und multinationale Ubereinkiinfte ergriffen. Dariiber hin-
aus tragen viele Organisationen der Birgergesellschaft entweder alleine oder in Partnerschaft mit staat-
lichen und zwischenstaatlichen Organisationen sowie dem Privatsektor zur Ausarbeitung und Durch-
fuhrung von grundsatzpolitischen Mal3nahmen, Programmen und Projekten bei.

10. Einige L&nder und Regionen konnten jedoch nur begrenzte Fortschritte verzeichnen und mussten
teilweise sogar Ruickschldge hinnehmen. Frauen und Mé&dchen sind nach wie vor Diskriminierung ausge-
setzt. Die HIV/Aids-Pandemie fuhrte in vidlen Landern, insbesondere in Afrika sidlich der Sahara, zu
einem Angtieg der Mortditét. Infektionskrankheiten, parasitére und durch Wasser Ubertragene Krank-
heiten wie Tuberkulose, Maaria und Bilharziose fuihren bei Erwachsenen und Kindern nach wie vor zu
erhohter Mortditét und Morbiditét. Die Mttersterblichkeit und -morbiditét ist noch immer unannehmbar
hoch. Jugendliche sind nach wie vor besonderen Gefahren auf dem Gebiet der Fortpflanzung und der
Sexuditét ausgesetzt. Millionen von Paaren und Einzelpersonen haben nach wie vor keinen Zugang zu
Informationen und Dienstleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit. Eine besondere Sorge
der Ubergangslander und einiger Entwicklungddnder it die noch immer erhohte Sterbeziffer von
Erwachsenen, insbesondere Méannern. Die Folgen der Finanzkrisen in Léndern Asiens und anderen
Landern sowie die langfristigen, massiven Umweltprobleme in Zentralasen und anderen Regionen
wirken sich auf die Gesundheit und das Wohlergehen der Menschen aus und schrénken die Fortschritte
bei der Durchfihrung des Aktionsprogramms ein. Trotz des Ziels des Aktionsprogramms, den Druck
abzubauen, durch den Hichtlings- und Vertriebenenbewegungen ausgel 6st werden, befinden sich diese
Bevolkerungsgruppen nach wie vor in einer unannehmbaren Notlage.

11. Die Vewirklichung der Gesamt- und Einzelzide des Aktionsprogramms wird inléndische und
externe Ressourcen in ausreichender Hohe, konsequente Mal3nahmen seitens der Regierungen sowie
wirksame und transparente Partnerschaften erfordern. Fir die weitere Durchfihrung des Aktions-
programms gilt es, eine Reihe finanzidler, indtitutioneller und in Bezug auf das Humankapital bestehen-
der Einschrénkungen zu Uberwinden. Die Durchfiihrung der Schliisselmal3nahmen in diesem Dokument
und das Eingehen auf das gesamte Spektrum der Empfehlungen in dem Aktionsprogramm erfordert
grolere politische Entschlossenheit, den Ausbau einheimischer Kapezitdten, verstérkte internationale
Hilfe und die Bereitstellung hoherer Inlandsressourcen. Ebenso kritisch fir die erfolgreiche Durchfiihrung
des Aktionsprogramms ist die wirksame Festlegung von Prioritéten fir jeden einzelstaatlichen Kontext.
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12. Be der Durch und Weiterfihrung des Aktionsprogramms sollte in Bezug auf die Politikgestal-
tung, die Entwicklungsplanung, die Erbringung von Diengleistungen, die Forschung und die Uber-
wachung en integrierter Ansatz verfolgt werden, mit dem Zid, die knappen Ressourcen so zu nutzen,
dass ein hdherer Mehrwert erzielt und die sektoribergreifende Koordinierung gefordert wird.

13.  Dieses Dokument greift auf die Ergebnisse und Feststellungen der zwischenstaatlichen Uberprii-
fungen unter der Schirmherrschaft der Vereinten Nationen zurlick, namentlich auf die jéhrliche und die
funfjahrliche Uberprifung und Bewertung durch die Kommission fur Bevolkerung und Entwicklung
sowie auf die Tagungen und Berichte der Regionalkommissionen der Vereinten Nationen Uber die bei der
Durchfiihrung des Aktionsprogramms erzielten Fortschritte und aufgetretenen Schwierigkeiten.

14. Indem se die in diesem Dokument enthaltenen Schilisselmal3nahmen empfehlen, bestétigen die
Regierungen ihr erneutes und nachhaltiges Eintreten fir die Grundsédtze und Ziele des Aktionsprogramms.
Die Regierungen und die Burgergesdllschaft der einzelnen Staaten sollten sich in Partnerschaft mit der
internationden Gemeinschaft gemeinsam um die mdglichst baldige Verwirklichung der Gesamt- und
Einzdzidle der Internationalen Konferenz ber Bevdlkerung und Entwicklung bemihen und dabel den
jenigen besondere Aufmerksamkeit widmen, die innerhab der in dem Aktionsprogramm festgelegten 20-
Jahres-Frist zu erreichen sind.

[l.  BEVOLKERUNGS- UND ENTWICKLUNGSBELANGE
A.  Bevdlkerung, wirtschaftliche Entwicklung und die Umwelt

15. Die Regierungen sollen

a) sich verstérkt darum bemihen, Planern und Entscheidungstragern ein besseres Verstandnis
fur die Beziehungen zwischen Bevdlkerung, Armut, mangeinder Gleichstellung und Gleichbehandlung
der Geschlechter, Gesundheit, Bildung, Umwelt, finanziellen und menschlichen Ressourcen und Ent-
wicklung zu vermitteln; und sich erneut mit den jingsten Forschungsergebnissen zu den Zusammen
héngen zwischen sinkenden Fruchtbarkeitsraten und wirtschaftlichem Wachstum und seiner gerechten
Verteilung auseinandersetzen;

b) Aufmerksamkeit auf die Verbindungen zwischen makrotkonomischen, umwelt- und sozia-
politischen Mal3nahmen lenken und deren Herstellung durch verstérkten Didog zwischen den Finanz-
und anderen zusténdigen Ministerien fordern;

C) sich verstérkt darum bemihen, gesetzgeberische und administrative Mal3nahmen durchzu-
fuhren und die Aufklarung der Offentlichkeit, insbesondere der Jugendlichen, tber die Notwendigkeit
zukunftsfahiger Produktions- und Verbrauchsmuster zu fordern; den zukunftsfahigen Einsatz natirlicher
Ressourcen fordern; und bel der Verhinderung der Umweltzerstorung in ihren Landern konzertiert vorge-
hen;

d) as wirksame Strategie zur Forderung der Entwicklung die Invegtitionen in den soziaen
Sektor steigern, insbesondere in das Gesundheits- und das Bildungswesen;
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€) integrierte, gemeinwesengestiitzte Ansétze fur eine nachhaltige Entwicklung ausarbeiten
beziehungswei se ausbauen.

16. Die Regierungen sollen in Zusammenarbeit mit der internationalen Gemeinschaft und unter beson-
derer Berticksichtigung des Faktors Geschlechts ihre Entschlossenheit bekréftigen, ein ginstiges Umfeld
fur dauerhaftes Wirtschaftswachstum im Kontext einer nachhaltigen Entwicklung und fir die Beseitigung
der Armut zu fordern, indem sie unter anderem ein offenes, ausgewogenes, sicheres, nichtdiskrimi-
nierendes und berechenbares Handelssystem beguinstigen; Anreize fur Direktinvestitionen schaffen; die
Schuldenlast abbauen; und sicherstellen, dass Strukturanpassungsprogramme auf soziae, wirtschaftliche
und okologische Anliegen eingehen. Die in dem Aktionsprogramm dargestellten Bevolkerungsziele und
bevdlkerungspolitischen Mal3nahmen missen in internationalen Ubereinkiinften, beispielsweise auf dem
Gebiet der Umwelt und des Handels, entsprechend zum Ausdruck kommen.

17. Die Regierungen der Entwicklungs- und der Ubergangslander sollten mit Hilfe der internationalen
Gemeinschaft, insbesondere der Geber, namentlich durch bilaerde und multilaterde finanzidle
Unterstlitzung sicherstellen, dass insbesondere in den von der jingsten globalen Finanzkrise am stérksten
betroffenen Landern soziale Sicherungsnetze aufgebaut werden, und sicherstellen, dass dafir aus-
reichende Finanzmittel bereitstehen.

18. Die Regierungen der Entwicklungs- und der Ubergangdander sollen mit Hilfe der internationalen
Gemeinschaft, insbesondere der Geber,

a) den Riickgang der Sduglings- und Kindersterblichkeitsraten weiter unterstiitzen durch den
Ausbau von Gesundheitsprogrammen fir Sauglinge und Kinder, die auf bessere prénatal e Betreuung und
Ernghrung, namentlich das Stillen, sofern dem aus medizinischen Griinden nichts entgegensteht, auf al-
gemeine Schutzimpfungen, orade Rehydrierungstherapien, saubere Wasserquellen, die Verhitung von
Infektionskrankheiten, die geringere Belastung mit toxischen Stoffen und auf Verbesserungen der
Wasserver- und -entsorgung der Haushalte abstellen; und durch den Ausbau von Gesundheits-Dienstle-
stungen fur Mitter und hochwertigen Familienplanungsdiensten zur Unterstiitzung der Paare bei der
Planung des Zeitpunkts der Geburten und der Geburtenabstande sowie durch die Verstarkung ihrer Ane
strengungen, die Ubertragung von HIV/Aids und anderen sexuell (bertragbaren Krankheiten zu
verhindern;

b) die Gesundheitsfirsorgesysteme stérken, damit sie den an sie gestellten vorrangigen Anfor-
derungen entsprechen konnen, unter Berlicksichtigung der finanziellen Redlitdten der Lander und der
Notwendigkeit, dafir Sorge zu tragen, dass die Gesundheitsbediirfnisse der in Armut lebenden Menschen
beim Einsatz der Mittel im Vordergrund stehen;

C) die Ursachen einer Stagnation oder eines Anstiegs der Sterbeziffer bel Erwachsenen er-
mitteln und spezidlle Politiken und Programme zur Gesundheitsforderung erarbeiten, wenn eine solche
Stagnation oder Verschlechterung in den Sterbeziffern zu beobachten ist, insbesondere bei Frauen im
gebarfahigen und Méannern im erwerbsfahigen Alter;

d) sicherstellen, dass Armutsbeseitigungsprogramme insbesondere auf Frauen ausgerichtet
sind und Haushate mit weiblichem Haushaltsvorstand Vorrang erhaten;
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€) innovative Ansétze entwickeln, wie eine wirksamere Unterstiitzung gewéhrt werden kann,
um in extremer Armut |ebende Familien zu stérken, beispidsweise durch die Bereitstellung von Kleingt-
krediten fir arme Familien und Einzel personen,

f) Politiken und Programme durchftihren, mit denen ein Konsumniveau sichergestellt werden
soll, das dem Grundbedarf der Armen und Benachteiligten entspricht.

19. Es sollen Mal3nahmen durchgefiihrt werden, um Politiken und Programme auf den Gebieten
Nahrungsmittel, Erndhrung und Landwirtschaft sowie faire Handelsbeziehungen zu stérken, wobei der
Herstellung und Festigung der Erndhrungssicherheit auf allen Ebenen besondere Aufmerksamkeit gelten
sall.

20. Die Regierungen sollen die Rechte der autochthonen Bevdlkerungsgruppen fordern und schiitzen,
unter besonderer Berlicksichtigung der Kulturen, Ressourcen, Glaubenssysteme, Landbesitzrechte und
Sprachen dieser Gruppen.

B. Wandel in der Altersstruktur und Alterung der Bevolkerung

21. DieRegierungen sollen

a) die wirtschaftlichen und soziden Auswirkungen des demografischen Wandels sowie ihre
Bedeutung fur Fragen der Entwicklungsplanung und fur die Bedirfnisse des Einzelnen weiter unter-
suchen;

b) gegebenenfdls mit der aktiven Unterstiitzung, Beratung und Mitwirkung von Eltern,
Familien, Gemeinwesen, nichtstaatlichen Organisationen und dem Privatsektor, den Bedirfnissen von
Jugendlichen, insbesondere jungen Frauen, entsprechen, indem sie in die Erarbeitung und Umsetzung
nationaler, regionaler und lokaler Plane investieren. In diessm Zusammenhang sollen Programme auf
Gebieten wie etwa Erziehung, Moglichkeiten des Einkommenserwerbs, Berufsaushildung und Gesund-
heits-Diengtleistungen, namentlich im Zusammenhang mit sexueller und reproduktiver Gesundheit, VVor-
rang erhaten. Die Jugendlichen sollen voll in die Gestatung, Durchfihrung und Bewertung dieser
Programme und Plane einbezogen werden. Diese Politiken, Plane und Programme sollen entsprechend
den auf der Internationden Konferenz Uber Bevilkerung und Entwicklung eingegangenen
Verpflichtungen und in Ubereinstimmung mit den einschlagigen internationalen Ubereinkiinften und Ver-
einbarungen durchgefiihrt werden. Es sollte besonders darauf hingewirkt werden, einen Dialog zwischen
den Generationen durch bessere Kommunikation und gegenseitige Unterstiitzung zu fordern;

C) Forschungsarbeiten unterstiitzen und umfassende Strategien auf nationaler, regionaler und
lokaler Ebene erarbeiten, um gegebenenfalls den Herausforderungen begegnen zu koénnen, die mit der
Alterung der Bevolkerung verbunden sind. Die Regierungen sollten umfangreichere Mittel in
geschlechtsdifferenzierte Forschungsarbeiten sowie in Ausbildung und Kapazitétsaufbau auf dem Gebiet
der Sozidpolitik und der gesundheitlichen Versorgung diterer Menschen, insbesondere armer dlterer
Menschen, investieren, unter besonderer Berlicksichtigung der wirtschaftlichen und soziaden Sicherheit
dterer Menschen, insbesondere dlterer Frauen; erschwinglicher, zugénglicher und angemessener
Gesundheits-Dienstleistungen; der Menschenrechte und der Wirde der @teren Menschen sowie der
produktiven und nitzlichen Funktionen, die se in der Gesdllschaft Ubernehmen konnen; von Unter-
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stitzungssystemen, durch die Familien und Gemeinschaften besser befdhigt werden sollen, fur dltere
Familienangehdrige zu sorgen; der Fdhigkeit der dlteren Menschen, fur HIV/Aids-Opfer unter ihren
Familienangehdrigen und den Mitgliedern ihrer Gemeinschaft zu sorgen; sowie der Solidaritét der Gene-
rationen, mit dem Ziel, den gesdlschaftlichen Zusammenhalt zu erhalten und zu verbessern.

22.  Die Regierungen und die Birgergesallschaft, so auch die nichtstaatlichen Organisationen und der
Privatsektor, sollen Chancen eréffnen und die Hindernisse beseitigen, die dtere Frauen und Manner da-
von abhdten, ihre Kompetenzen auch weiterhin in ihre Familien, ins Arbeitdeben und in ihre Gemein-
schaften einzubringen, um so die Solidaritét der Generationen fordern zu helfen und das Wohl der Gesdll-
schaft zu mehren. Dies erfordert |ebendange Weiterbildung und Gelegenheiten zur Umschulung.

23. Das System der Vereinten Nationen soll, sofern zusétzliche Ressourcen bereitgestellt werden, die
positiven Ergebnisse der Politiken und Programme auf dem Gebiet des Alterns dokumentieren und
Informationen und Empfehlungen zu diesen Praktiken verbreiten. Die Lander sollen durch angemessene
Ausbildungsmalinahmen und den Aufbau entsprechender Kapazitéten in die Lage versetzt werden, ihre
eigenen, ihrer Kultur, ihren Traditionen und ihren soziodkonomischen Gegebenheiten angemesseren
Politiken zu entwickeln.

C. Internationale Wanderung

24. Die Regierungen der Herkunfts- wie der Ziellander werden nachdriicklich aufgefordert, unter ande-
rem auch durch internationale Zusammenarbeit

a) ihre Anstrengungen zu verstérken, die Menschenrechte und die Wirde von Wanderern
ungeachtet ihrer Rechtsstellung zu schiitzen; Wanderern wirksamen Schutz zu gewéhren; grundlegende
Diengtleistungen auf gesundheitlichem und sozidem Gebiet bereitzustellen, namentlich Dienstleistungen
auf dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit und der Familienplanung; die Familien
zusammenfihrung legaler Wanderer zu erleichtern; Verletzungen der Menschenrechte von Wanderern zu
Uberwachen; das fur den Schutz der Menschenrechte geltende Recht wirksam durchzusetzen; und die
sozide und wirtschaftliche Eingliederung legaler Wanderer, insbesondere derjenigen, die das Recht auf
langfristigen Aufenthalt im Aufnahmeland erworben haben, sowie ihre Gleichbehandlung vor dem Gesetz
sicherzustellen. Die nichtstaatlichen Organisationen sollten bei der Deckung der Bediirfnisse von Wande-
rern eine wertvolle Rolle spiden;

b) den Handd mit Wanderern, insbesondere mit Frauen und Kindern, die Zwangsarbeit, sexu-
eler oder kommerzieller Ausbeutung unterworfen werden, zu verhindern; klare Strafen fir diesen Handel
und das Schleusen von Wanderern festzusetzen, die sich auf wirksame Verwaltungsverfahren und
Rechtsvorschriften stiitzen, welche die Bestrafung derjenigen, die solche Verbrechen begehen, gewéhr-
leisten; und die Protokolle tiber Wanderung und das Schlepperunwesen, die derzeit von der Kommission
fur Verbrechensverhiitung und Strafrechtspflege ausgehandelt werden, so bald wie méglich fertigzu-
selen;

C) bilaterale und multilaterale Initiativen zu unterstiitzen und ihre wirksame Weiterverfolgung
sicherzustellen, darunter gegebenenfalls auch Konsultationsprozesse auf regionaer und subregionaer
Ebene, mit dem Ziel, nationde Politiken und Strategien der Zusammenarbeit zu erarbeiten, um den
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groftmaglichen Nutzen aus der internationalen Wanderung zu ziehen und die durch sie gebotenen Her-
ausforderungen zu bewdltigen;

d) in den Herkunfts- und den Zidlandern Kampagnen zur Aufklarung der Offentlichkeit
durchzufthren, damit rassistische und auslanderfeindliche Haltungen in den Ziellandern bekampft werden
und potenzielle Wanderer die Auswirkungen ihrer Entscheidung zur Ubersiediung voll verstehen;

€e) die Ratifizierung beziehungsweise den Beitritt zu der Internationalen Konvention zum
Schutz der Rechte aler Wanderarbeitnehmer und ihrer Familienangehériger? zu erwégen, falls bisher
noch nicht geschehen.

25. Die internationale Gemeinschaft soll Programmen in denjenigen Entwicklungdéndern Hilfe und
Unterstiitzung gewéhren, die die meisten Flichtlinge und Vertriebenen aufnehmen. Auch Programmein
den Landern, die nicht Uber die Kapazitét zur Bewdtigung grol3er Strome von Wanderern und Ver-
triebenen verfligen, sollen Hilfe erhaten.

26.  Allen Staaten wird nahe gelegt, Vertragsstaaten des Abkommens von 1951° und des Protokolls von
1967 Uiber die Rechtsstellung der Fliichtlinge® zu werden und wirksame Asylverfahren einzurichten.

27. Die Regierungen sollen mit Hilfe der internationden Gemeinschaft ihre Anstrengungen zur
Verbesserung der Datensammlung und -analyse, namentlich der geschlechtsdifferenzierten Analyse, auf
dem Gebiet der internationalen Wanderung verstérken und in diesem Zusammenhang die Umsetzung der
Empfehlungen der Vereinten Nationen zu den internationalen Wanderungsstatistiken fordern; Studien zur
Bewertung der Ursachen der internationalen Wanderung und Vertreibung sowie des positiven Beitrags
anregen, den die Wanderung fur die Herkunfts- wie auch die Ziellander leistet; und das Versténdnis fur
die Zusammenhédnge zwischen den Faktoren vertiefen, die sich auf die internationale Wanderung aus-
wirken.

28. Die internationale Gemeinschaft soll wirksamen Programmen zur Auseinandersetzung mit den
Ursachen fur Fllchtlings- und Vertriebenenbewegungen angemessene Unterstiitzung zukommen lassen.

29.  Be der Planung und Durchfiihrung von Hilfsmal3nahmen fur Flichtlinge sollte den spezifischen
Bedirfnissen von weiblichen Fichtlingen, Flichtlingskindern und &teren Fichtlingen besondere Auf-
merksamkeit gelten. Zur Befriedigung der Grundbedirfnisse von Flichtlingsbevolkerungen sollte eine
angemessene und ausreichende internationale Unterstiitzung gewahrt werden, einschliefdich des Zugangs
zu angemessener Unterbringung, zu Bildung, zu Schutz vor Gewalt, zu Dienstleistungen auf dem Gebiet
der Gesundheit, namentlich der reproduktiven Gesundheit und der Familienplanung, sowie zu anderen
grundlegenden Soziddiensten, darunter sauberes Wasser, Abwasserentsorgung und Erndhrung. Die
Flichtlinge sollen die Gesetze und sonstigen Vorschriften ihrer Asyllander achten. Die Regierungen
werden nachdriicklich aufgefordert, das Fliichtlingsvolkerrecht einzuhaten, indem sie unter anderem den
Grundsatz der Nichtzurtickweisung achten. In Anerkennung des Rechts der Fllichtlinge auf Riickkehr soll

2 Resolution 45/158, Anlage.
3 Vereinte Nationen, Treaty Series, Vol. 189, Nr. 2545,
“ Ebd., Vol. 606, Nr. 8791.



A/RES/IS-21/2
Seite 10

ihre Ruckfuhrung und Eingliederung in Zusammenarbeit mit den zustandigen internationalen Organi-
sationen erleichtert werden.

D. Binnenwanderung, Bevolkerungsverteilung und stadtische Ballungsraume

30. Die Regierungen sollen Forschungsarbeiten durchfiihren, um ein besseres Versténdnis der Fak-
toren, Trends und Kennzeichen der Binnenwanderung und der geografischen Verteilung der Bevolkerung
herzustellen und so die Grundlage fur die Ausarbeitung einer wirksamen Bevdlkerungsverteilungspolitik
zu schaffen.

31. Die Regierungen sollen die Verwatung und Erbringung von Dienstleistungen in den wachsenden
stadtischen Ballungsrdumen verbessern sowie entsprechende Rechts- und Verwaltungsvorschriften
schaffen und angemessene Finanzmittel bereitstellen, damit die Bedlrfnisse aler Birger, insbesondere
der Armen in den Stédten, der Binnenwanderer, der dteren Menschen und der Behinderten gedeckt
werden konnen.

32. Die Regierungen sollen nachdriicklich die in dem Aktionsprogramm enthatene Aufforderung
bekréaftigen, wonach die Bevdlkerungsverteilungspolitik mit internationalen Rechtsakten wie dem Genfer
Abkommen vom 12. August 1949 zum Schutze von Zivilpersonen in Kriegszeiter?, namentlich dessen
Artikel 49, im Einklang stehen soll.

33. Die Regierungen sollen nachdriicklich die in dem Aktionsprogramm enthaltene Aufforderung
bekréftigen, wonach die Lander die Ursachen der Binnenvertreibung, namentlich Umweltzerstrung,
Naturkatastrophen, bewaffnete Konflikte und Zwangsumsiediung, angehen und die Mechanismen ein-
richten sollen, die notwendig sind, um die Vertriebenen zu schiitzen und ihnen zu helfen, nach Méglich-
keit auch durch Schadensausgleich, insbesondere fur digenigen, die nicht kurzfristig an ihren gewohn-
lichen Wohnort zurtickkehren konnen, und gegebenenfalls ihre Rickkehr und Wiedereingliederung zu
erleichtern, unter besonderer Berticksichtigung der Bedirfnisse von Frauen und Kindern.

E.  Bevdlkerung, Entwicklung und Bildung

34. Die Regierungen und die Zivilgesdllschaft sollen mit Hilfe der internationalen Gemeinschaft so
schnell wie moglich, jedenfalls vor 2015, das auf der Internationalen Konferenz tber Bevdlkerung und
Entwicklung vereinbarte Zid des adlgemeinen Zugangs zu Grundschulbildung erreichen; bis zum Jahr
2005 das Gefdle in der Primar- und Sekundarschulbildung zwischen Jungen und Médchen ausgleichen,
und sicherzustellen suchen, dass bis zum Jahr 2010 die Nettoeinschulungsquote auf der Primarstufe fur
Kinder beiderlei Geschlechts mindestens bei 90 Prozent liegt (gegeniiber schétzungsweise 85 Prozent im
Jahr 2000). Besondere Anstrengungen sollen unternommen werden, um die Verbleibsguote von Madchen
in den Primar- und Sekundarschulen zu steigern. Eltern sollen fir den Wert der Bildung ihrer Kinder, ins-
besondere der Mé&dchen, sensibilisiert werden, damit diese ihr Potential voll entfalten kénnen.

35. Die Regierungen, insbesondere der Entwicklungdénder, sollen mit Hilfe der internationalen
Gemeinschaft

5 Ebd., Vol. 75, Nr. 973.
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a) die Jugend- und die Erwachsenenbildung sowie ihre Politiken und Programme fir ein
lebenslanges, auf Kultur- und Geschlechtsbelange eingehendes Lernen ausweiten und dabel Wanderern,
autochthonen Bevolkerungsgruppen und Behinderten besondere Aufmerksamkeit widmen;

b) auf alen geeigneten formellen und informellen Bildungsebenen auch Aufklérung Gber
Bevolkerungs- und Gesundheitsfragen, namentlich Fragen der sexudlen und reproduktiven Gesundheit,
einbeziehen, um das Aktionsprogramm dahin gehend weiter durchzufihren, dass sie das Wohl der
Jugendlichen férdern, die Gleichberechtigung und Gleichstellung der Geschlechter verbessern sowie ein
verantwortungsbewusstes Sexuaverhalten férdern und die Jugendlichen so vor frihzeitiger und unge-
wollter Schwangerschaft, sexuell Ubertragbaren Krankheiten, einschlieflich HIV/Aids, sowie vor
sexuellem Missbrauch, Inzest und Gewalt schiitzen, sowie sich der aktiven Mitwirkung und Beteiligung
von Eltern, Jugendlichen, Fuhrungspersonlichkeiten auf Ebene der Gemeinden und der lokaen Verbande
verschern, um die Zukunftsfahigkeit, die grolRere Flachendeckung und die Wirksamkeit dieser
Programme zu gewahrleisten;

C) die Analphabetenquote bei Frauen und Mannern senken und sie bis zum Jahr 2005 fir
Frauen und M&dchen gegentiber dem Wert von 1990 halbieren;

d) die Herbeifihrung einer alltagsgerechten Lese- und Schreibfahigkeit bei Erwachsenen und
Kindern in den Gegenden fordern, in denen ein Schulbesuch nach wie vor nicht méglich ist;

e) in ihren Entwicklungshaushdten den Invedtitionen in die Bildung und Ausbildung auch
weiterhin hohe Prioritét einréumen;

f) angemessen ausgestattete Einrichtungen bereitstellen, indem bestehende Schulen instand
gesetzt und neue gebaut werden.

36. In dem Aktionsprogramm wurde anerkannt, dass umfangreichere Kenntnisse, ein besseres
Verstandnis und ein verstarktes Engagement der Offentlichkeit auf der individuellen bis hin zur interna-
tionden Ebene fir die Verwirklichung seiner Gesamt- und Einzelzidde unerlésdich sind. Zu diesem
Zweck soll untersucht werden, wie der Zugang zu moderner Kommunikationstechnologie, namentlich
Satdllitentbertragung und anderen Kommunikationsmechanismen, sowie deren Einsatiz gewdahrleistet
werden kann, und es sollten geeignete Mal3nahmen ergriffen werden, um mit Hilfe der internationalen
Gemeinschaft die Bildungsschranken in den Entwicklungdandern, insbesondere in den am wenigsten
entwickelten Landern, zu Gberwinden.

F.  Datensysteme einschlief3lich Indikatoren

37. Die Regierungen sollen in Zusammenarbeit mit Forschungsinstituten und nichtstaatlichen
Organisationen sowie mit Hilfe der internationalen Gemeinschaft, namentlich der Geber, ihre natio-
nalen Informationssysteme stérken, so dass Sie rasch verlassiche Statistiken zu einem breiten Spek-
trum von Bevolkerungs-, Umwelt- und Entwicklungsindikatoren aufstellen konnen. Es sollte sich
unter anderem um folgende Indikatoren handeln: Armutsquote auf Gemeinwesenebene; Zugang von
Frauen zu sozialen und wirtschaftlichen Ressourcen; Einschulungs- und Verbleibsraten von
Maédchen und Jungen; Zugang zu Dienstleistungen fir die sexuelle und reproduktive Gesundheit,
aufgeschlisselt nach Untergruppen, einschlieldich autochthonen Bevolkerungsgruppen; und Sensi-
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bilité fur die unterschiedliche Situation der Geschlechter bel den bereitgestellten Dienstleistungen
fur die sexudle und reproduktive Gesundheit, einschliefdich Familienplanung. Dartiber hinaus sollen
die Regierungen im Benehmen mit den autochthonen Bevolkerungsgruppen nationale Statistiken und
Datenbesténde zur Gesundheit der autochthonen Bevolkerungsgruppen, einschliefdlich ihrer sexu-
ellen und reproduktiven Gesundheit und deren Bestimmungsfaktoren, auf- und ausbauen. Alle
Datensysteme sollen die Verflgbarkeit nach Altersgruppen und Geschlechtszugehdrigkeit aufge-
gliederter Daten gewéhrleisten, welche fir die Umsetzung von Grundsatzpolitiken in Strategien, die
Alterss und Geschlechtsbelange berlicksichtigen, sowie fur die Aufstellung geeigneter, dters-
gruppen- und geschlechtsdifferenzierter Wirkungsindikatoren fiir die Uberwachung von Fortschritten
unerlésdich sind. Die Regierungen sollen auf}erdem die quantitativen und qualitativen Daten
sammeln und verbreiten, die notwendig sind, um den Stand der reproduktiven Gesundheit von
Ménnern und Frauen, so auch in stédtischen Gebieten, zu bewerten, und um Aktionsprogramme auf -
zustellen, durchzufiihren, zu Gberwachen und zu bewerten. Der Miittersterblichkeit- und -morbiditét
soll besondere Aufmerksamkeit gelten, da die diesbezligliche Datengrundlage nach wie vor unzu-
reichend ist. Daten Uber Gesundheit und reproduktive Gesundheit sollen nach Einkommen
beziehungsweise Stand der Armut aufgegliedert werden, um das spezifische Gesundheitsprofil und
die Bedurfnisse der in Armut lebenden Menschen zu ermitteln und um eine Grundlage fir den ge-
Zielten Einsatz von Ressourcen und Zuschiissen bei denjenigen zu schaffen, die ihrer am meisten
bedurfen.

3. Es gilt, spezifisch dahin gehend auf das System der Vereinten Nationen und die Geber
einzuwirken, dass sie de Kapazitdt der Entwicklungdander, insbesondere der am wenigsten ent-
wickelten Lander und der Ubergangslander, erhohen, regelmalige Volkszahlungen und  -befragun-
gen durchfihren, damit sie die Personenstands-Registrierungssysteme verbessern kénnen, und
innovative und kostenwirksame Losungen fur die Deckung des Datenbedarfs entwickeln, insbe-
sondere fir die regelmélige Uberwachung der Verwirklichung der Ziele der Internationalen Konfe-
renz Uber Bevolkerung und Entwicklung, namentlich bessere Schétzungen der M ttersterblichkeit.

I11. GLEICHSTELLUNG UND GLEICHBEHANDLUNG DER GESCHLECHTER UND
MACHTGLEICHSTELLUNG DER FRAU

A. Forderung und Schutz der Menschenrechte der Frau

30. Die Regierungen sollen durch die Aufstellung, Implementierung und wirksame Durch
setzung von gleichstelungsorientierten Grundsatzmal3nahmen und Rechtsvorschriften dafiir sorgen,
dass die Menschenrechte von Frauen und Madchen geachtet, geschiitzt und geférdert werden. Allen
Regierungen wird nahe gelegt, das Ubereinkommen zur Besditigung jeder Form von Diskrimi-
nierung der Fralf zu unterzeichnen, zu ratifizieren und umzusetzen und darauf hinzuwirken, dass der
Wirtschafts- und Sozidrat und die Generalversammlung das dazu gehdrige Fakultativprotokoll”
behandeln; den interessierten Staaten wird nahe gelegt, auf die Beseitigung aler bestehenden Vorbe-
hate hinzuarbeiten, die mit dem Ziel und Zweck des Ubereinkommens unvereinbar sind. Bei der
Verwirklichung der Ziele des Aktionsprogramms und derjenigen anderer Konferenzen der Vereinten

® Resolution 34/180 der Generalversammiung.
" Official Records of the Economic and Social Council, 1999, Supplement No. 7 (E/1999/27), Kap. |, Abschnitt A.
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Nationen sollen Mal3nahmen mit dem Zid der systematischen und umfassenden Forderung und
Verwirklichung der Gleichberechtigung und Gleichstellung der Geschlechter koordiniert und harmo-
nisiert werden.

40. Be der Umsetzung von Bevolkerungs- und Entwicklungspalitiken sollten die Regierungen
im Einklang mit den Ziffern 1.15, 7.3 und 8.25 des Aktionsprogramms auch weiterhin die reproduk-
tiven Rechte einbeziehen. Die Regierungen sollten energische Maldnahmen zur Forderung der Men
schenrechte der Frau ergreifen. Den Regierungen wird nahe gelegt, in ihren Bevdlkerungs- und Ent-
wicklungspolitiken und -programmen gegebenenfalls stérkeres Gewicht auf die reproduktive und die
sexuelle Gesundheit sowie die reproduktiven Rechte zu legen. Die zustdndigen Organe der Vereinten
Nationen sollen auch Fragen im Zusammenhang mit der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit
berlicksichtigen, wenn sie Indikatoren betreffend die Forderung und den Schutz der Menschenrechte
der Frau aufstellen. Die Regierungen sollen die Forderung und den Schutz des Rechts von Jugend-
lichen, namentlich verheirateter heranwachsender Méadchen, auf Aufklarung, Information und
Betreuung auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit gewéhrleisten. Die Lander sollen Konsul-
tationsmechanismen mit alen mal3geblichen Gruppen, einschliefdich Frauenorganisationen, ein-
richten. In diesem Zusammenhang ergeht die nachdrtickliche Aufforderung an die Regierungen, in
schulischen wie auf3erschulischen Bildungsprogrammen die Menschenrechte zu berticksichtigen.

41. Die Regierungen, die Burgergesellschaft und das System der Vereinten Nationen sollen als
Verfechter der Menschenrechte von Frauen und Méadchen auftreten. Den Regierungen wird nahe
gelegt, sich bel der Berichterstattung an die Vertragsorgane auf dem Gebiet der Menschenrechte
gegebenenfalls mit der Blrgergesallschaft bezliglich des Berichtprozesses ins Benehmen zu setzen
und ihr Bewusstsein fir diesen Prozess zu férdern, um zu gewahrleisten, dass auf dem Gebiet der
Menschenrechte, einschliefdich der reproduktiven Rechte, moglichst viele Stimmen Gehor finden.

42. Die Regierungen sollen die Menschenrechte von Madchen und jungen Frauen fordern und
schiitzen, wozu wirtschaftliche und soziale Rechte genauso gehtren wie die Fretheit von Zwang,
Diskriminierung und Gewalt, einschliefdich schédlicher Praktiken und sexueller Ausbeutung. Die
Regierungen sollen ale Rechtsvorschriften prifen und &ndern sowie digenigen aufheben, die
Maédchen und junge Frauen diskriminieren.

B. Machtgleichstellung der Frau

43. Die Regierungen sollen Mechanismen enrichten, um die gleichberechtigte Mitwirkung und
ausgewogene Vertretung der Frauen auf allen Ebenen der Politik und des offentlichen Lebens in
alen Gemeinwesen und Gesellschaften zu beschleunigen und es den Frauen zu ermdglichen, ihre
Anliegen und Bedirfnisse vorzutragen und um sicherzustellen, dass Frauen an den Entscheidungs-
findungsprozessen in alen Lebensbereichen voll und gleichberechtigt teilhaben. Die Regierungen
und die Birgergesdllschaft sollen Mal3nahmen ergreifen, um Einstellungen und Praktiken zu beser-
tigen, die Ma&dchen und Frauen diskriminieren und Sie in eine untergeordnete Position verweisen und
die Ungleichberechtigung der Geschlechter verstérken.

44. Die Regierungen sollen Maldnahmen ergreifen, um die Entfatung des Potenziads von
Mé&dchen und Frauen durch Bildung, den Erwerb von Fertigkeiten und die Beseitigung des Anapha-
betismus fur ale Mé&dchen und Frauen ohne jede Diskriminierung zu férdern, und dabel der Bese-
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tigung von Armut und Krankheit héchste Bedeutung einréumen. Die Regierungen sollen in Zu-
sammenarbeit mit der Birgergesallschaft durch die gebotenen Mal3nahmen dafiir Sorge tragen, dass
Frauen auf der Grundlage der Gleichberechtigung der Geschlechter lebendang algemeinen Zugang
ZU einer angemessenen, erschwinglichen und hochwertigen Gesundheitsfiirsorge erhalten.

45. Die Regierungen sollen dles tun, um das Gefélle zwischen den Geschlechtern in jeder Hin-
sicht auszugleichen und ale Ungleichheiten im Zusammenhang mit dem Erwerbdeben der Frauen
und ihrer Beteiligung am Arbeitsmarkt durch die Schaffung von Arbeitspl&tzen mit gesichertem Ein-
kommen zu beseitigen, wodurch erwiesenermal3en die Gleichstellung der Frau geférdert und ihre re-
produktive Gesundheit verbessert wird. Rechtsvorschriften, die gleichen Lohn fir gleiche oder
gleichwertige Arbeit garantieren, sollen erlassen und durchgesetzt werden.

C. Geschlechtsspezifische Perspektive bei Programmen und Politiken

46. Be dlen Vefahren der Formulierung und Umsetzung von Politiken und bei der Erbrin-
gung von Dienstleistungen, insbesondere auf dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Ge-
sundheit, einschlieldich Familienplanung, soll eine geschlechtsspezifische Perspektive zugrunde ge-
legt werden. In diesem Zusammenhang sollen die ingtitutionelle Kapazitét und das Fachwissen der in
den Regierungen, der Birgergesdlschaft, einschliefdich der nichtstaatlichen Organisationen, und im
System der Vereinten Nationen Tétigen ausgebaut werden, um die Einbeziehung eines geschlechts-
bezogenen Ansatzes in sémtliche Politikbereiche zu fordern. Dies soll Uber einen Austausch von
Werkzeugen, Methoden und Erfahrungen stattfinden, mit dem Ziel, Kapazitéten auf- und auszubauen
und wirksame Strategien fur geschlechtsdifferenzierte Analysen und die Einbeziehung eines ge-
schlechtsbezogenen Ansatzes in sémtliche Politikbereiche zu ingtitutionaisieren. Dazu gehdren auch
der Aufbau und die Verfugbarkeit nach Geschlecht aufgeschltisselter Daten und geeigneter Indika-
toren fiir die Uberwachung von Fortschritten auf einzelstaatlicher Ebene.

47. Die fur Frauen und Manner unterschiedlichen Auswirkungen der Globaliserung der Wirt-
schaft und der Privatiserung grundlegender sozialer Dienstleistungen, insbesondere der Dienstle-
stungen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, sollen genau Uberwacht werden. Zur Forde-
rung und zum Schutz der Gesundheit und des Wohlergehens junger Madchen, dterer Frauen und an
derer schutzbedirftiger Gruppen sollen spezielle Programme und ingtitutionelle Mechanismen einge-
richtet werden. Dienstleistungen zur Deckung der Bedirfnisse von Méannern auf dem Gebiet der re-
produktiven und sexuellen Gesundheit sollen nicht zu Lasten entsprechender Dienstleistungen fir
Frauen bereitgestellt werden.

48, Die Regierungen sollen vorrangig solche Entwicklungsprogramme und -politiken durch
fuhren, die Normen und Werthdtungen fordern, die keinerle schédliche und diskriminierende Ein-
stellungen tolerieren, namentlich die Bevorzugung mannlicher Nachkommen, was schédliche und
unethische Praktiken zur Folge haben kann, wie vorgeburtliche Geschlechtsselektion, Diskrimi-
nierung von und Gewalt gegen Madchen sowie jede Form von Gewalt gegen Frauen, darunter die
Versimmelung der weiblichen Geschlechtsorgane, Vergewaltigung, Inzest, Frauenhandel, sexuelle
Gewalt und Ausbeutung. Dies setzt die Ausarbeitung eines integrierten Ansatzes voraus, der Not-
wendigkeit weitreichender sozider, kultureler und wirtschaftlicher Verdnderungen zusétzlich zu
rechtlichen Reformen Rechnung trégt. Der Zugang von Madchen zu Gesundheitsversorgung, Erndh
rung, Bildung und Entfaltungsméglichkeiten soll geschiitzt und geférdert werden. Es gilt, die Fami-
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lien, insbesondere die Eltern und anderen Erziehungsberechtigten, darin zu bestdrken und zu unter-
stiitzen, das Selbstbewusstsein, die Selbstachtung und die Stellung von Méadchen zu festigen sowie
ihre Gesundheit und ihr Wohlergehen zu schiitzen.

D. Eintreten fur die Gleichstellung und Gleichbehandlung der Geschlechter

49. Regierungen, Abgeordnete, Représentanten der BevoOlkerung und religiose Fuhrer,
Familienangehorige, Medienvertreter, Pédagogen und andere malgebliche Gruppen sollen die
Gleichstellung und Gleichbehandlung der Geschlechter aktiv fordern. Diese Gruppen sollen Strate-
gien zur Anderung negativer und diskriminierender Einstellungen und Praktiken gegentiber Frauen
und Mé&dchen entwickeln beziehungsweise existierende Strategien ausbauen. Alle Fihrungsperson
lichkeiten, die hochste Fihrungsamter und Entschel dungsbefugnisse wahrnehmen, sollen ihre Unter-
stitzung fur die Gleichstellung und Gleichbehandlung der Geschlechter bekunden, namentlich fur
die Erméchtigung der Frau und den Schutz von Médchen und jungen Frauen.

50. Fihrungspersonlichkeiten auf alen Ebenen sowie Eltern und Padagogen sollen positive
mannliche Rollenbilder férdern, die es Jungen erleichtern, als Erwachsene ein Bewusstsein fir die
Geschlechterproblematik zu entwickeln, und die es Mannern erlauben, in Anerkennung der alen
Menschen angeborenen Wiirde die sexuelle und reproduktive Gesundheit und die Fortpflanzungs-
rechte der Frau zu fordern und zu achten. Méanner sollen die Verantwortung fir ihr elgenes genera-
tives Verhdten, ihr Sexuaverhaten und ihre reproduktive und sexuelle Gesundheit Ubernehmen. Es
sollen Forschungsarbeiten zum Thema der ménnlichen Sexudlitét, der M@nnlichkeit und des genera
tiven Verhatens von Mannern durchgefiihrt werden.

51 Die Regierungen, die Geber und das System der Vereinten Nationen sollen die Erweiterung
und Stérkung von Basis- und gemeinwesengestiitzten Gruppen der Frauen sowie von Frauen-Lobby-
gruppen anregen und unterstiitzen.

V. REPRODUKTIVE RECHTE UND REPRODUKTIVE GESUNDHEIT
Dieser Abschnitt richtet sich ganz besonders an den Grundsdtzen des Aktionsprogramms aus.
A. Reproduktive Gesundheit, einschlief3lich Familienplanung und sexueller Gesundheit

52. Die Regierungen sollen in Zusammenarbeit mit der Burgergesellschaft, einschliefdlich der
nichtstaatlichen Organisationen, der Geber und des Systems der Vereinten Nationen,

a) im groferen Rahmen von Reformen des Gesundheitswesens, namentlich der Stérkung der
gesundheitlichen Grundversorgungssysteme, von denen in Armut lebende Menschen besonders
profitieren konnen, der reproduktiven und der sexuellen Gesundheit eine hohe Vorrangstellung
ZUWe sen;

b) sicherstellen, dass in den Politiken, den strategischen Planen und alen Aspekten der
Erbringung von Dienstleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven und der sexuellen Gesundheit
ale Menschenrechte, so auch das Recht auf Entwicklung, geachtet werden, und dass diese
Diendleistungen den gesundheitlichen Bedirfnissen dler Altersgruppen, einschlieldich  der
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Heranwachsenden, geniigen, dass sie der auf Armut, Geschlechtszugehdrigkeit und andere Faktoren
zuriickzufihrenden Ungleichstellung und  Ungleichbehandlung begegnen und dass sie einen
ausgewogenen Zugang zu Informationen und Diengtleistungen sicherstellen;

C) dle maligeblichen Sektoren, namentlich die nichtstaatlichen Organisationen, insbesondere
Frauen- und Jugendorganisationen und Berufsverbande, mittels kontinuierlicher partizipatorischer
Prozesse an der Gestaltung, der Durchfiihrung, der Qualitétssicherung, der Uberwachung und der
Bewertung von Politiken und Programmen beteiligen, um sicherzustellen, dass Informationen Uber
die sexudle und die reproduktive Gesundheit und die entsprechenden Dienstleistungen den
Bedirfnissen der Menschen entsprechen und ihre Menschenrechte, namentlich ihr Recht auf Zugang
zu hochwertigen Dienstleistungen, achten;

d) fur die autochthonen Gemeinwesen und mit ihrer vollen Mitwirkung umfassende und
zugangliche Gesundheitsdienste und -programme, so auch fir die sexuelle und die reproduktive
Gesundheit, erarbeiten, die auf die Bedlrfnisse der autochthonen Bevoélkerungsgruppen eingehen
und ihren Rechten Rechnung tragen;

€e) stérker in die Verbesserung der Qualitét und der Verfligbarkeit von Dienstleistungen auf
dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit investieren und unter anderem auch
klare Versorgungsstandards aufstellen und ihre Einhaltung Uberwachen; die Kompetenz der
Diengtleistungserbringer, insbesondere auf technischem und auf kommunikativem Gebiet, gewahr-
leisten; die Freheit, Freiwilligkeit und Aufgekléartheit der Entscheidungen, die Achtung, die
Wahrung der Privatsphére, die Vertraulichkeit und den Komfort der Leistungsnenmer gewahrleisten;
vall funktionsfahige logistische Systeme einrichten, darunter auch die effiziente Beschaffung der
notwendigen Gebrauchsgiter; sowie sicherstellen, dass zwischen den einzelnen Dienstleistungs-
bereichen und Versorgungsebenen wirksame Uberweisungssysteme bestenen und dabei gewshr -
leisten, dass Dienstleistungen im Einklang mit den Menschenrechten sowie mit ethischen und
berufssténdischen Normen erbracht werden;

f) dafir sorgen, dass die Programme fur sexuelle und reproduktive Gesundheit ohne jegliche
Zwangsausiibung eine Aushildung und Uberwachung der Erbringer von Gesundheits-Dienstler-
stungen auf alen Ebenen sowohl vor als auch wahrend der Dienstleistung umfassen, damit sicherge-
stellt ist, dass sie stets hohen technischen Anforderungen, namentlich im Hygienebereich, genligen;
dass sie die Menschenrechte derer achten, die ihre Dienstleistungen in Anspruch nehmen; dass sie
Uber das Wissen und die Aushildung verfiigen, um Personen, die schadlichen Praktiken wie der Ver-
stimmelung der weiblichen Geschlechtsorgane und sexueller Gewalt ausgesetzt waren, helfen zu
konnen; und dass se in der Lage sind, zutreffende Informationen Uber die Verhiitung und die
Symptome von Krankheiten des Fortpflanzungstrakts sowie Uber Intimhygiene und andere Faktoren
bei Infektionen des Fortpflanzungstrakts zu geben, um schédliche Gesundheitsfolgen wie Becken
entziindungen, Unfruchtbarkeit und ektopische Schwangerschaft sowie psychische Folgen auf ein
Mindestmal3 zu beschranken;

0) das Verstandnis der Méanner fir die Rolle und die Verantwortung férdern, die ihnen bei der
Achtung der Menschenrechte von Frauen; beim Schutz der Gesundheit von Frauen, einschlieldich
der Unterstiitzung ihrer Partnerin in Bezug auf den Zugang zu Dienstleistungen auf dem Gebiet der
sexuellen und der reproduktiven Gesundheit; bel der Verhlitung ungewollter Schwangerschaft; bel
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der Senkung der Miittersterblichkeit und -morbiditat; bei der Verringerung der Ubertragung sexuell
Ubertragbarer Krankheiten, namentlich HIV/Aids; bei der gemeinsamen Wahrnehmung der Verant-
wortung for Haushat und Kindererziehung; sowie bel der Forderung der Beseitigung schéadlicher
Praktiken wie der Verstimmelung der weiblichen Geschlechtsorgane und anderer geschlechts
spezifischer Gewalt zukommt, um so sicherzustellen, dass Méadchen und Frauen weder Zwang noch
Gewalt ausgesetzt sind;

h) gemeinwesengestiitzte Dienstleistungen, Sozialmarketing und neue Partnerschaften mit
dem Privatsektor stérken und gleichzeitig bemiiht sein, sicherzustellen, dass Sicherheitsstandards
sowie ethische und andere einschldgige Normen eingehaten werden; und nach Bedarf aus
offentlichen Mitteln sowie aus Gebermitteln Zuschiisse gewédhren, um sicherzustellen, dass
denjenigen, die sonst keinen Zugang zu diesen Diengtleistungen hétten, diese Dienstleistungen zur
Verfligung stehen und zuganglich sind.

53. Die Regierungen sollen mit Hilfe der internationalen Gemeinschaft Indikatoren erarbeiten und
verwenden, die den Zugang zu und das Angebot an Familienplanungs- und Empfangnisverhitungs-
methoden messen, sowie Indikatoren, die die Entwicklung der Mittersterblichkeit und -morbiditét sowie
von HIV/Aids messen, und diese einsetzen um zu verfolgen, inwiewelt hinsichtlich des Ziels der
Internationalen Konferenz Uber Bevolkerung und Entwicklung — des universdlen Zugangs zu Gesund-
heitsfiirsorge auf dem Gebiet der Fortpflanzung — Fortschritte erzielt worden sind. Die Regierungen sollen
danach streben, sicherzustellen, dass ale Einrichtungen der gesundheitlichen Grundversorgung und der
Familienplanung bis zum Jahr 2015 in der Lage sind, entweder direkt oder durch Uberweisung ein mbg-
lichst breites Spektrum an sicheren und wirksamen Methoden der Familienplanung und der Empfangnis-
verhitung; grundlegende Geburtshilfe; Verhitung und Behandlung von Infektionen des Fortpflanzungs-
trakts, einschliefdich sexuell Ubertragbarer Krankheiten, sowie Barrieremethoden (beispielsweise
Kondome fir Ménner und Frauen sowie Mikrobizide, sofern verfligbar) anzubieten, um eine Ansteckung
zu verhindern. Bis zum Jahr 2005 sollen 60 Prozent dieser Einrichtungen in der Lage sein, dieses Ver-
sorgungsspektrum anzubieten, bis zum Jahr 2010 80 Prozent.

54. Das System der Vereinten Nationen und die Geber sollen die Regierungen beim Aufbau
einzelstaatlicher Kapazitéaten fir die Planung, das Management, die Einrichtung, die Uberwachung und
die Bewertung von Diengtleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven und der sexudlen Gesundheit
unterstiitzen und namentlich daflir sorgen, dass alle Flichtlinge und anderen Menschen, die sich in huma-
nitdren Notsituationen befinden, insbesondere Frauen und Jugendliche, eine angemessene Gesundheits-
versorgung, einschliefich auf dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit, sowie eine
entsprechende Aufklérung und einen grof3eren Schutz vor sexueller und geschlechtsspezifischer Gewalt
erhaten. Sie sollen dariiber hinaus sicherstellen, dass jedwedes in Hilfe- und Nothilfesituationen tétiges
Gesundheitspersona eine Grundausbildung in der Abgabe von Informationen und der Erbringung von
Dienstleistungen auf dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit erhélt.

55. Das System der Vereinten Nationen muss mit Unterstiitzung der internationalen Gemeinschaft
verstérkte Anstrengungen unternehmen, um gemeinsame Schllsselindikatoren zu Programmen auf dem
Gebiet der reproduktiven Gesundheit zu entwickeln und zu vereinbaren, darunter unter anderem Fami-
lienplanung, Gesundheit von Mittern, sexuelle Gesundheit, sexuell Ubertragbare Krankheiten, HIV/Aids,
sowie Information, Aufklarung und Kommunikation, die auf dem entsprechenden zwischengtaatlichen
Verfahrensweg angemessen gepriift werden sollen. Die Weltgesundheitsorganisation wird gebeten, unter
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Berlicksichtigung der von den Regierungen der einzelnen Staaten unternommenen Anstrengungen die
Fuhrungsrolle auf diesem Gebiet zu Ubernehmen und sich dabei mit dem Kinderhilfswerk der Vereinten
Nationen, dem Bevolkerungsfonds der Vereinten Nationen, dem Entwicklungsprogramm der Vereinten
Nationen, dem Gemeinsamen und gemeinsam getragenen Programm der Vereinten Nationen fir
HIV/Aids, der Sekretariats-Hauptabteilung Wirtschaftliche und Soziale Angelegenheiten sowie den
anderen zusténdigen Organen der Vereinten Nationen abzustimmen und gegebenenfalls auf anderweitige
Fachkenntnisse zurtickzugreifen. Indikatoren fur die Sterblichkeit von Mittern und Neugeborenen, die
Morbiditdt von Mttern sowie fir Mittergesundheitsprogramme sollen einen hohen Stellenwert erhalten,
damit Fortschritte wirksam Uberwacht werden kdnnen und sichergestellt werden kann, dass die Gesund-
heitsversorgung auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit bei der Bereitstellung allgemeiner
Gesundheitsdienste Vorrang erhdt. Die internationde Gemeinschaft wird ermutigt, den Entwicklungs-
landern finanziellen und technischen Beistand zu gewahren, um den Aufbau ihrer Kapazitdten hinsicht-
lich der Indikatoren, der Datensammlung, -tUberwachung und -auswertung auf diesem Gebiet zu ver-
bessern.

B.  Gewahrleistung freiwilliger, hochwertiger Familienplanungsdienste

56. Die Regierungen sollen im Einklang mit dem Aktionsprogramm wirksame Mal3nahmen ergreifen,
um das Grundrecht aler Paare und Einzelpersonen zu gewdhrleisten, frel und eigenverantwortlich Uber
die Anzahl, den Geburtenabstand und den Zeitpunkt der Geburt ihrer Kinder zu entscheiden und Uber die
Informationen, die Aushildung und die Mittel zu verfligen, die sie dazu beféhigen.

57. Das System der Vereinten Nationen und die Geber sollen die Regierungen auf Antrag auf folgen
den Gebieten unterstitzen:

a) bei der Mobiliserung und der Bereitstellung ausreichender Ressourcen zur Deckung der
wachsenden Nachfrage nach Zugang zu Informationen, Beratung, Dienstleistungen und Folgemal3nahmen
zu einem maoglichst breiten Spektrum an sicheren, wirksamen, erschwinglichen und annehmbaren Fami-
lienplanungs- und Empfangnisverhitungsmethoden, einschliefdich neuer Moglichkeiten und selten
genutzter Methoden;

b) bel der Erbringung hochwertiger Beratungsdienste und bel der Gewéhrleistung ethischer,
berufssténdischer und technischer Versorgungsstandards sowie freiwilliger, freier und aufgekléarter Ent-
scheidungen unter Wahrung der Privatsphére und in einer Atmosphére der Vertraulichkeit und der Achr
tung;

C) beim Ausbau der Programmverwaltungskapazitét, einschliefdich der logistischen Systeme,
um die Diendtleistungen fir die Benutzer sicherer, erschwinglicher, bequemer und zuganglicher zu
gestalten und um sicherzustellen, dass sichere und wirksame Empfangnisverhiitungsmittel und sonstige
Produkte fir die sexuelle und die reproduktive Gesundheit sowie gegebenenfalls die zu ihrer Herstellung
ndtigen Rohstoffe verfuigbar sind und sténdig nachgeliefert werden;

d) bei der angemessenen Verstérkung der sozialen Sicherungsnetze durch den Einsatz von
Ressourcen und Mitteln und, im Rahmen der priméren Gesundheitsversorgung, durch Sicherstellung
dessen, dass Gesundheits-Dienstleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, einschlieich
Familienplanung, verflgbar und zuganglich sind, insbesondere fir digenigen, die am meisten von der
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Armut, den schédlichen Auswirkungen von Strukturanpassungspolitiken und Finanzkrisen betroffen sind
oder aus songtigen Griinden keinen Zugang zu diesen Diengtleistungen haben.

58. Soweit eine Liicke zwischen der Verwendung von Empfangnisverhiitungsmitteln und dem Antell
derjenigen begteht, die langere Zeitraume zwischen den Geburten ihrer Kinder wiinschen oder die Anzahl
ihrer Kinder begrenzen mochten, soll diese von den Landern bis zum Jahr 2005 um mindestens
50 Prozent und bis zum Jahr 2010 um 75 Prozent verkleinert und bis zum Jahr 2050 ganz geschlossen
werden. Bei dem Versuch, diese Richtwerte zu erreichen, sollen den Anbietern von Familienplanungs-
diensten keine demografischen Ziele in Form von Zielwerten oder Quoten fur die Anwerbung von
Kunden vorgegeben werden, obgleich solche Ziele legitime Bestandteile der staatlichen Entwicklungs-
strategien sind.

59. Die Regierungen werden nachdriicklich aufgefordert, unter stérkerer Mitwirkung des Systems der
Vereinten Nationen, der Zivilgesdllschaft, der Geber und des Privatsektors Forschungs- und Entwick-
lungsarbeiten fir neue, sichere, kostengingtige und wirksame Familienplanungs- und Empfangnisver-
hitungsmethoden fir Manner und fiir Frauen zu betreiben, insbesondere solche, die den Frauen die Kon-
trolle Gberlassen und die sowohl vor sexudl Ubertragbaren Krankheiten, namentlich HIV/Aids, schiitzen,
als auch ungewollte Schwangerschaften verhindern. Alle Akteure miissen sich bel alen Forschungs- und
Entwicklungsarbeiten an die international akzeptierten ethischen, technischen und Sicherheitsnormen
halten sowie gegebenenfals an die geltenden Standards fur Fertigung, Quditétskontrolle, Produkt-
gestaltung, Herstellung und Vertrieb.

60. Die internationale Gemeinschaft und der Privatsektor sollen dartiber hinaus die notwendigen Mal3-
nahmen ergreifen, nach Bedarf insbesondere beim Technologietransfer, um den Landern, insbesondere
den Entwicklungdandern, die Herstellung, Lagerung und Verteilung sicherer und wirksamer Verhi-
tungsmittel und anderer fir Dienstleistungen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit unerlésdicher
Produkte zu ermdglichen, mit dem Zid, die Eigensténdigkeit dieser Lander zu stérken.

61. Der Bevolkerungsfond der Vereinten Nationen wird nachdriicklich aufgefordert, seine Fihrungs-
rolle innerhalb des Systems der Vereinten Nationen weiter auszubauen, soweit es darum geht, den Lan-
dern dabel behilflich zu sein, die notwendigen strategischen Mal3nahmen zu treffen, um die Verflgbarkeit
von Diengten auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit und von Wahimdglichkeiten bei Produkten
fur die reproduktive Gesundheit, namentlich Verhitungsmitteln, zu gewéhrleisten.

C.  Senkung der Miittersterblichkeit und -morbiditét

62. Die Regierungen sollen unter stérkerer Mitwirkung des Systems der Vereinten Nationen, der
Zivilgesdllschaft, namentlich der nichtstaatlichen Organisationen, der Geber und der internationalen Ge-
meinschaft,

a) die Querverbindungen erkennen, die zwischen hoher Miuittersterblichkeit und Armut
bestehen, und die Senkung der Miittersterblichkeit und -morbiditét as einen Vorrangbereich des 6ffent-
lichen Gesundheitswesens und a's wichtiges Anliegen im Rahmen der reproduktiven Rechte férdern;

b) sicherstellen, dass die Senkung der Mttersterblichkeit und -morbiditét ein Vorrangbereich
des Gesundheitssektors ist und dass Frauen leichten Zugang zu grundlegender Geburtshilfe, gut ausge-
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statteten und mit dem geeigneten Persona versehenen Gesundheitsdiensten fur Mtter, fachkundiger
Hilfe bei der Entbindung, Notfallversorgung bei Problemgeburten, wirksamer Uberweisung und Trans-
port zu héheren Versorgungsebenen, fals notwendig, Versorgung nach der Geburt und Familienplanung
erhaten. Be Reformen des Gesundheitswesens soll die Senkung der Mttersterblichkeit und -morbiditét
im Vordergrund stehen und als Indikator fur den Erfolg solcher Reformen dienen;

C) eine offentliche Gesundheitserziehung unterstiitzen, um ein Bewusstsein fir die Risken
von Schwangerschaft, Geburtswehen und Entbindung zu schaffen und um das Verstandnis fur die jewer
ligen Aufgaben und Verantwortlichkeiten der Familienangehtrigen, einschliedich der Mé&nner, sowie der
Zivilgesdllschaft und der Regierungen bei der Forderung und dem Schutz der Gesundheit der Mdtter zu
verbessern;

d) geeignete Malinahmen erarbeiten, um beginnend mit der Geburt die Erndhrungs-, Gesund-
heits- und Bildungssituation von Madchen und jungen Frauen zu verbessern, damit sie beim Eintritt ins
gebarféhige Alter besser in der Lage sind, informierte Entscheidungen Uber die Fortpflanzung zu treffen
und Zugang zu Gesundheitsinformationen und -diensten zu erhalten;

€e) Programme gegen die Umweltzerstérung durchfiihren, die sich in einigen Regionen negativ
auf die Mittersterblichkeits- und -morbiditétsziffern auswirkt.

63. i) Auf keinen Fal soll der Schwangerschaftsabbruch as eine Familienplanungsmethode
gefordert werden. Alle Regierungen und zustandigen zwischenstaatlichen und nichtstaat-
lichen Organisationen sind nachdriicklich aufgefordert, sich der Gesundheit der Frau
stérker zu verpflichten, sich mit den gesundheitlichen Auswirkungen eines geféhrlichen
Schwangerschaftsabbruchs als einer wichtigen Frage der offentlichen Gesundheit ausein-
anderzusetzen und den Ruckgriff auf Schwangerschaftsabbriiche durch erweiterte und
verbesserte Familienplanungsdienste zu verringern. Die Verhitung ungewollter Schwan+
gerschaften muss immer hochsten Vorrang erhaten, und es sollte alles versucht werden,
um die Notwendigkeit eines Schwangerschaftsabbruchs auszuschalten. Frauen, die unge-
wollt schwanger geworden sind, sollen jederzeit Zugang zu zuverléssgen Informationen
und einfuhlsamer Beratung haben. Alle Malinahmen oder Anderungen im Rahmen des
Gesundheitswesens zur Frage des Schwangerschaftsabbruchs kénnen nur auf nationaler
oder lokader Ebene im Einklang mit der innergtaatlichen Gesetzgebung beschlossen
werden. Wo Schwangerschaftsabbriiche nicht gegen das Gesetz verstolien, sollen sie
sachgemald vorgenommen werden. In alen Féllen soll die Frau bei Auftreten von Kompli-
kationen nach einem Schwangerschaftsabbruch Zugang zu hochwertigen Diensten haben.
Nach einem Schwangerschaftsabbruch sollen umgehend Beratungs-, Aufklarungs- und
Familienplanungsdienste angeboten werden, was ebenfals zur Vermeidung erneuter
Schwangerschaftsabbriiche beitragen wird.

ii) Die Regierungen sollen geeignete Mal3nahmen ergreifen, um Frauen zu helfen, Schwanger-
schaftsabbriiche, die keinesfalls ds Methode der Familienplanung gefordert werden sallten,
zu vermeiden und in jedem Fal fur die humane Behandiung und Beratung von Frauen
sorgen, die einen Schwangerschaftsabbruch haben vornehmen lassen.
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iii) Unter Anerkennung und Umsetzung der genannten Pramissen und wo Schwangerschafts-
abbrtiche nicht gegen das Gesetz verstolien, sollen die Gesundheitssysteme die Erbringer
von Gesundheitsdienstleistungen ausbilden, ausstatten und anderweitig dafUr sorgen, dass
Schwangerschaftsabbriiche ungefahrlich und zuganglich sind. Zusétzlich sollen Mal3-
nahmen ergriffen werden, um die Gesundheit der Frauen zu erhalten.

64. Be der Uberwachung des Standes der Verwirklichung der Ziele der Internationalen Konferenz
Uber Bevolkerung und Entwicklung hinsichtlich der Mittersterblichkeit sollen die Staaten den Prozentsatz
der Geburten, bei denen fachkundige Helfer zugegen sind, als Letindikator zugrunde legen. In den Lan
dern, in denen die Mttersterblichkeit sehr hoch liegt, sollen bis zum Jahr 2005 weltweit bei mindestens
40 Prozent (2010: 50 Prozent; 2015: 60 Prozent) der Geburten fachkundige Helfer zugegen sein. Alle
Lander sollen ihre Angtrengungen fortsetzen, damit bis zum Jahr 2005 weltweit bei 80 Prozent (2010:
85 Prozent; 2015: 90 Prozent) aler Geburten fachkundige Helfer zugegen sind.

65. Die gesdlschaftlichen Folgekosten des Todes von Miittern sollen berechnet werden, um einen Aus-
gangspunkt fir Kosten-Nutzen-Anaysen der Malnahmen zur Senkung der Miuittersterblichkeit zu
schaffen. Dies soll in Zusammenarbeit mit den Regierungen, den Organisationen der Vereinten Nationen,
den Entwicklungsbanken und der Wissenschaft geschehen.

66. Die Weltgesundheitsorganisation wird nachdriicklich aufgefordert, in Zusammenarbeit mit anderen
zusténdigen Organen der Vereinten Nationen ihre Fuhrungsrolle innerhalb des Systems der Vereinten
Nationen wahrzunehmen, wenn es darum geht, Landern, insbesondere Entwicklungdandern, dabei zu
helfen, Versorgungs- und Behandlungsstandards fur Frauen und Madchen aufzustellen, die geschlechts-
bezogene Aspekte beriicksichtigen und die Gleichstellung und Gleichbehandlung von Frauen und Man
nern bei der Gesundheitsversorgung fordern, sowie hinsichtlich der von Gesundheitseinrichtungen wahr-
zunehmenden Funktionen beratend té&tig zu sein, mit dem Zid, den Aufbau von Gesundheitssystemen
steuern zu helfen, die unter Berticksichtigung des Entwicklungsstands sowie der wirtschaftlichen und so-
ziden Gegebenheiten der Lénder, die mit der Schwangerschaft verbundenen Risken mindern. Gleich
zeitig sollen die Organisationen der Vereinten Nationen, namentlich der Bevolkerungsfonds der Vereinten
Nationen und das Kinderhilfswerk der Vereinten Nationen, sowie die multilateralen Entwicklungsbanken
wie die Weltbank ihre Rolle bei der Férderung und Unterstiitzung von Mal3nahmen zur Verbesserung der
Gesundheit von Mittern sowie ihre entsprechenden Interessenvertretungs- und Investitionstétigkeiten
ausbauen.

D. Verhitung und Behandlung von sexuel | tbertragbaren Krankheiten, namentlich HIV/Aids

67. Ausgehend von den hochsten politischen Ebenen sollen die Regierungen dringend fir das Angebot
von Aufkldrung und Diengtleistungen sorgen, um die Ubertragung aler Formen sexuell bertragbarer
Krankheiten und HIV zu verhiten, und gegebenenfalls mit Hilfe des Gemeinsamen und gemeinsam ge-
tragenen Programms der Vereinten Nationen fur HIV/Aids einzelstaatliche HIV/Aids-Politiken und Akti-
onspléne ausarbeiten und durchfiihren, die Achtung der Menschenrechte und der Wirde von HIV/Aids-
Betroffenen gewdahrleisten und férdern, ihre Versorgung und Unterstiitzung, namentlich Unterstiitzungs-
dienste fur de haudiche Pflege, verbessern und Mal3nahmen ergreifen, um die Auswirkungen der Aids-
Epidemie abzumildern, indem sie ale Gesdllschaftssektoren und -segmente gegen die soziden und wirt-
schaftlichen Faktoren mobilisieren, die zum HIV-Angteckungsrisko und zur Anfaligkeit fir diese Anr
steckung beitragen. Die Regierungen sollen Gesetze erlassen und Malnahmen verabschieden, um sicher-
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zustdllen, dass HIV/Aids-Betroffene sowie schwéchere Bevdlkerungsgruppen, einschliefdich Frauen und
Jugendlicher, nicht diskriminiert werden, sodass ihnen nicht die Informationen vorenthalten werden, die
eine wetere Ubertragung verhindern konnen, und sie Behandlung und Pflege in Anspruch nehmen
konnen, ohne Stigmatisierung, Diskriminierung oder Gewalt flrchten zu miissen.

68. Die Regierungen sollen sicherstellen, dass die Verhiitung von sexuell Ubertragbaren Krankheiten
und HIV/Aids und entsprechende Dienstleistungen fester Bestandteil der Programme fir reproduktive
und sexuelle Gesundheit auf der Ebene der priméren Gesundheitsversorgung sind. Bel den Verhitungs-
und Aufkl&rungsprogrammen und -dienstleistungen sollen geschlechts- und atersbedingte sowie auf
songtigen Kriterien beruhende Unterschiede in der Anfdligkeit fur eine HIV-Ansteckung berticksichtigt
werden. Die Regierungen sollen, unter Betonung des gleichberechtigten Zugangs, Leitlinien fir die Be-
handlung und Pflege von HIV-Betroffenen sowie die umfassende Bereitstellung von und den algemeinen
Zugang zu frewilligen HIV-Untersuchungen und Beratungsdiensten aufstellen und sollen eine um-
fassende Bereitstellung und den algemeinen Zugang zu Kondomen fir Manner und Frauen sicherstellen,
so auch durch Sozialmarketing. Kampagnen in den Bereichen Lobbyarbeit und Information, Aufklarung
und Kommunikation, die gemeinsam mit den Gemeinwesen erarbeitet und auf hdchster Regierungsebene
unterstiitzt werden, sollen ein aufgeklértes, verantwortungsbewusstes und sichereres Sexuaverhalten und
ebensolche Sexualpraktiken, gegenseitige Achtung und Gleichbehandlung in den sexuellen Beziehungen
fordern. Dabei ist der Verhltung der sexuellen Ausbeutung von jungen Frauen und Kindern besondere
Aufmerksamkeit zu widmen. In Anbetracht dessen, dass Personen, die mit konventionellen und behar+
delbaren sexuell Ubertragbaren Krankheiten infiziert sind, anfdliger fur HIV/Aids sind, sowie in Anbe-
tracht der Haufigkeit solcher Krankheiten bel jungen Menschen, ist der Verhiitung, Erkennung, Diagnose
und Behandlung solcher Infektionen Vorrang einzurdumen. Die Regierungen sollen umgehend in voller
Partnerschaft mit den Jugendlichen, den Eltern, den Familien, den Pddagogen sowie den Erbringern von
Gesundheitsdiensten auf Jugendliche zugeschnittene HIV-Aufkldrungs- und Behandlungsprojekte ein-
richten und dabei insbesondere auf die Erarbeitung von Programmen zur Aufkl&rung durch Gleichatrige
abstellen.

69. Die primére Pravention ist zwar eine der wichtigsten Mal3nahmen zur Senkung der Haufigkeit von
HIV-Infektionen bei Sduglingen, doch sollen die Regierungen gegebenenfalls auch verstérkt auf Aufkla-
rungs- und Behandlungsprojekte mit dem Zidl abstellen, die HIV-Ubertragung von der Mutter auf das
Kind zu verhiten. Soweit dies moglich ist, sollen Frauen mit HIV/Aids im Rahmen ihrer laufenden
HIV/Aids-Behandlung wahrend und nach der Schwangerschaft Zugang zu Medikamenten zur Bekamp-
fung des Retrovirus erhalten, und Mutter mit HIV/Aids sollen hinsichtlich der Erndhrung ihrer Sauglinge
beraten werden, damit sie frele und informierte Entscheldungen treffen konnen.

70. Die Regierungen sollen mit Hilfe des Gemeinsamen und gemeinsam getragenen Programms der
Vereinten Nationen fur HIV/Aids und der Geber sicherstellen, dass bis zum Jahr 2005 mindestens
90 Prozent und bis 2010 mindestens 95 Prozent der jungen Mé&nner und Frauen im Alter zwischen 15 und
24 Jahren Zugang zu den Informationen, der Aufkldrung und den Dienstleistungen haben, die notwendig
sind, um die allgemeinen Fahigkeiten und Kenntnisse zu erwerben, die sie weniger anfdlig fur eine HIV-
Infektion werden lassen. Die Diengtleistungen sollen den Zugang zu V erhiitungsmethoden wie Kondomen
fur Frauen und Manner, freiwilligen Tests, Beratung und Folgemalnahmen umfassen. Als Leitindikator
sollen die Regierungen den Antell der HIV-Infizierten im Alter zwischen 15 und 24 Jahren zugrunde
legen, mit dem Zid, sicherzustellen, dass bis 2005 die Infektionshéufigkeit in dieser Altersgruppe welt-
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weit abnimmt, in den am schwersten betroffenen Landern um 25 Prozent, und dass bis 2010 die Infek-
tionshaufigkeit in dieser Altersgruppe weltweit um 25 Prozent abnimmt.

71. Der private und der dffentliche Sektor sollen verstérkt in Forschungsarbeiten zur Entwicklung von
Mikrobiziden und anderen Methoden, die Frauen die Kontrolle tberlassen, von einfacheren und kosten+
gunstigeren diagnostischen Tests, von Einmaldosen fir die Behandlung sexudll Ubertragbarer Krankhei-
ten und von Impfstoffen investieren. Die Regierungen, insbesondere der Entwicklungdénder, sollen mit
Unterstiitzung der internationalen Gemeinschaft verstérkt darauf hinarbeiten, die Pflege von Menschen
mit HIV/Aids qualitativ zu verbessern, ihre Verfugbarkeit zu erhthen und sie erschwinglicher zu machen.

72. Das Gemeinsame und gemeinsam getragene Programm der Vereinten Nationen fur HIV/Aids soll
mit Finanzmitteln ausgestattet werden, damit es seinem Mandat entsprechend sein Mdglichstes tun kann,
um eine wohlkoordinierte Reaktion des Systems der Vereinten Nationen auf die HIV/Aids-Pandemie zu
gewdhrleisten und um den einzelstaatlichen Programmen, insbesondere in den Entwicklungdandern, Urr
terstiitzung zu gewdhren.

E.  Jugendliche

73. Die Regierungen sollen unter voller Mitwirkung der Jugendlichen und mit Unterstiitzung der
internationalen Gemeinschaft vorrangig alles tun, um das Aktionsprogramm im Hinblick auf die sexuelle
und reproduktive Gesundheit der Jugendlichen durchzuftihren, im Einklang mit den Ziffern 7.45 und 7.46
des Aktionsprogramms, und sie sollen

a) zum Schutz und zur Forderung des Rechts der Jugendlichen auf das erreichbare Hochstmal3
an Gesundheit angemessene, spezidl auf sie zugeschnittene, benutzerfreundliche und zugangliche Dienste
bereitstellen, die ihren Bedirfnissen auf dem Gebiet der reproduktiven und der sexuellen Gesundheit
effektiv entsprechen, namentlich Aufkldrung auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, Informa-
tionen, Beratung und gesundheitsfordernde Strategien. Diese Dienste sollen das Recht der Jugendlichen
auf Schutz der Privatsphare, Vertraulichkeit und Zustimmung in Kenntnis der Sachlage gewahrleisten und
dabel ihre kulturellen Wertvorstellungen und religiésen Uberzeugungen achten, sowie mit den bestehern+
den einschl&gigen internationalen Vereinbarungen und Ubereinkiinften im Einklang stehen;

b) auch weiterhin fr den Schutz, die Forderung und die Unterstiitzung von Programmen fir
die Gesundheit der Jugendlichen, einschliefdich ihrer sexuellen und reproduktiven Gesundheit, eintreten;
wirksame und geeignete Strategien zur Verwirklichung dieses Zids benennen; und nach Geschlecht und
Alter aufgeschliisselte Indikatoren und Datensysteme zur Uberwachung der Fortschritte erarbeiten;

C) je nach Bedarf auf einzelstaatlicher und sonstiger Ebene Aktionsplane fir Heranwachsende
und Jugendliche erarbeiten, die auf der Gleichstellung und Gleichbehandlung der Geschlechter griinden
und sich auf die Bereiche Erziehung, Studium und Berufsausbildung sowie Chancen fur Erwerbstatigkelt
erstrecken. Diese Programme sollen Unterstiitzungsmechanismen zur Aufkl&rung und Beratung der Ju-
gendlichen auf den Gebieten der Beziehungen der Geschlechter miteinander und der Gleichberechtigung,
der Gewalt gegen Jugendliche, des verantwortungsbewussten Sexualverhatens, der verantwortungsbe-
wussten Familienplanung, des Familienlebens, der reproduktiven Gesundheit, der Verhiitung von sexuell
Ubertragbaren Krankheiten, einer HIV-Infektion und von Aids umfassen, im Einklang mit Ziffer 7.47 des
Aktionsprogramms. Die Heranwachsenden und Jugendlichen selbst sollen an der Gestaltung und Bereit-
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stellung dieser Informationen und Dienste voll beteiligt werden, unter geblhrender Beriicksichtigung der
elterlichen Fihrung und Verantwortung. Besondere Aufmerksamkeit soll schutzbedirftigen und benach
teiligten Jugendlichen gelten;

d) die zentrale Rolle der Familien, der Eltern oder anderer Erziehungsberechtigter bel der
Erziehung ihrer Kinder und bel der Formung ihrer Einstellungen anerkennen und fordern und sicher-
stellen, dass Eltern und andere fir das Kind gesetzlich verantwortliche Personen dariiber aufgeklart
werden, wie sie Heranwachsende im Einklang mit deren wachsenden Fdhigkeiten Uber die sexuelle und
die reproduktive Gesundheit informieren konnen, und dass Se in die Beretstellung dieser Informationen
einbezogen werden, damit sie ihre Rechte und ihre Verantwortung gegentiber den Jugendlichen wahr-
nehmen konnen;

€) unter gebuhrender Achtung der Rechte, der Pflichten und der Verantwortung der Eltern und
im Enklang mit den wachsenden Fahigkeiten der Jugendlichen und unter Achtung ihres Rechts auf Auf-
kldrung, Information und Versorgung auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit sowie ihrer kultu-
rellen Wertvorstellungen und religiosen Uberzeugungen sicherstellen, dass Jugendliche sowohl innerhalb
as auch auf¥erhalb der Schulen die notwendigen Informationen, namentlich Informationen tber Verhi-
tung, sowie Aufklérung, Beratung und Gesundheitsdienste erhalten, die sie zu verantwortungsbewussten
und aufgeklarten Entscheidungen tber ihre Bedirfnisse auf dem Gebiet der sexuellen und reproduktiven
Gesundheit befdhigen, um so unter anderem die Zahl der Schwangerschaften bel Jugendlichen zu senken.
Sexudll aktive Jugendliche bedirfen besonderer Informationen Uber Familienplanung, spezieller Beratung
und Gesundheitsdienste sowie der Verhitung und Behandlung von sexuell Ubertragbaren Krankheiten
und HIV/Aids. Mé&dchen, die schwanger werden, sind besonderen Risiken ausgesetzt und bedirfen wah
rend der Schwangerschaft, bei der Entbindung und wahrend der ersten Zeit der Kinderpflege der spezie-
len Unterstiitzung durch ihre Familien, durch medizinische Leistungserbringer und durch die Gemein-
schaft. Dadurch soll ihnen die Fortsetzung ihrer Ausbildung ermdglicht werden. Die Programme sollen
dle digenigen einbeziehen und ausbilden, die den Jugendlichen Handlungsriichtlinien in Bezug auf en
verantwortungsbewusstes Sexual- und Fortpflanzungsverhaten mitgeben konnen, insbesondere Eltern
und Familien, aulerdem Gemeinwesen, rdigitse Ingtitutionen, Schulen, die Massenmedien und Gruppen
von Gleichgestellten. Diese Politiken und Programme sind auf der Grundlage der auf der Internationalen
Konferenz tiber Bevilkerung und Entwicklung eingegangenen Verpflichtungen und in Ubereingtimmung
mit den bestehenden einschl&gigen internationalen Vereinbarungen und Ubereinkiinften durchzufiihren;

f) Die Lander sollen sicherstellen, dass der Zugang der Jugendlichen zu den entsprechenden
Diengtleistungen und den von ihnen benétigten Informationen, namentlich zur Verhiitung und Behand-
lung von sexuell Ubertragbaren Krankheiten, HIV/Aids sowie sexueller Gewdt und sexudlem Miss
brauch, durch die Programme der medizinischen Leistungserbringer und durch die von ihnen vertretene
Haltung nicht eingeschrankt wird. Die Lander sollen in diesem Zusammenhang sowie im Zusammenhang
mit Ziffer 73 e) dieses Dokuments gegebenenfalls rechtliche, regulatorische und soziale Hindernisse fur
die Information und Versorgung von Jugendlichen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit be-
satigen.

74. Das System der Vereinten Nationen und die Geber sollen, in Anerkennung der wachsenden und
speziellen Bedirfnisse der Jugendlichen und Heranwachsenden, namentlich auf dem Gebiet der repro-
duktiven und der sexudllen Gesundheit, sowie unter Beriicksichtigung der besonderen Situationen, denen
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sie sich gegenubersehen, die Anstrengungen der Regierungen erganzen, ausreichende Ressourcen fur
diese Bedurfnisse zu mobilisieren und bereitzustellen.

75. Die Regierungen sollen im Benehmen mit den nichtstaatlichen Organisationen der einzelnen Staa-
ten, einschlieldich der Jugendorganisationen, soweit vorhanden, und mit der eventuell bendtigten Hilfe
der Organisationen der Vereinten Nationen, der internationalen nichtstaatlichen Organisationen und der
Gebergemeinschaft Programme bewerten, Erfahrungen dokumentieren und Datensammelsysteme zur
Uberwachung der Fortschritte entwickeln und Informationen tiber den Aufbau und die Arbeitsweise von
Programmen sowie ihren Einfluss auf die sexuelle und die reproduktive Gesundheit der Jugendlichen weit
verbreiten. Die Organisationen der Vereinten Nationen und die Geberlénder sollen regionae und interna-
tionale Mechanismen fir den Austausch dieser Erfahrungen zwischen allen Landern, insbesondere den
Entwicklungdandern, unterstitzen.

V. PARTNERSCHAFT UND ZUSAMMENARBEIT

76. Den Regierungen wird nahe gelegt, im Didog mit den nichtstaatlichen Organisationen und den
Ortlichen Birgervereinigungen und unter voller Achtung ihrer Autonomie auf Landesebene die Beteili-
gung der Birgergesellschaft an grundsatzpolitischen Diskussionen sowie an der Ausarbeitung, Um:
setzung, Uberwachung und Bewertung von Strategien und Programmen zur Verwirklichung der Ziele des
Aktionsprogramms zu erleichtern. Je nach Bedarf zwischen Regierungen, mrultilateralen Organisationen,
Geberorganisationen und der Blrgergesellschaft geschlossene Partnerschaften miissen auf der Erzielung
vorab vereinbarter Ergebnisse beruhen, die der Gesundheit, einschliefdich der reproduktiven und der
sexuellen Gesundheit, der Armen forderlich sind.

77. Die Regierungen sollen je nach Sachlage Vertreter der nichtstaatlichen Organisationen und der
ortlichen Birgervereinigungen in Lénderdelegationen aufnehmen, die sie zu regionaen und interna-
tionden Foren entsenden, auf denen Fragen im Zusammenhang mit Bevolkerung und Entwicklung
erortert werden.

78. Die Regierungen, die Birgergesellschaften der einzelnen Staaten und das System der Vereinten
Nationen sollen sich um erweiterte und verstérkte Zusammenarbeit und Kooperation bemtihen, mit dem
Zid, ein forderliches Umfeld fir Partnerschaften zur Durchfiihrung des Aktionsprogramms zu schaffen.
Die Regierungen und die Organisationen der Birgergesellschaften sollen im Hinblick auf eine verbesserte
Rechenschaftdegung Systeme entwickeln, de grofRere Transparenz und verstérkte Weitergabe von In
formationen gewdhrleisten.

79. Den Regierungen wird nahe gelegt, die wichtige und ergénzende Rolle anzuerkennen und zu unter-
diitzen, die die Blrgergesellschaft auf einzelstaatlicher Ebene spiden kamn, wenn es darum geht,
Einstellungen zu verandern und Mal3nahmen zur weiteren Durchfihrung des Aktionsprogramms zu er-
greifen.

80. Den Regierungen wird auf3erdem nahe gelegt, die wichtige und ergénzende Rolle anzuerkennen
und zu unterstiitzen, die die Burgergesellschaft auf einzelstaatlicher Ebene spielen kann, wenn es darum
geht, Bevdlkerungsgruppen dabei zu helfen, ihre Bedirfnisse auf dem Gebiet der Gesundheitsfirsorge,
darunter auch der Pflege der reproduktiven Gesundheit, mitzuteilen und zu decken.
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8l. Die Regierungen und die internationalen Organisationen sollen Mechanismen schaffen und unter-
stitzen, um Partnerschaften mit lokalen gemenwesengestiitzten Organisationen und nichtstaatlichen
Organisationen, die Frauen bei der Begriindung und Wahrnehmung ihrer Rechte, darunter auch im Zu-
sammenhang mit der reproduktiven und der sexuellen Gesundheit, helfen, sowie mit anderen zusténdigen
Organisationen, Forschungseinrichtungen und Berufsorganisationen aufzubauen und aufrechtzuerhalten.
Die Regierungen, die Blrgergesdllschaften der einzelnen Staaten und die internationale Gemeinschaft
sollen gemeinsam ihre Anstrengungen auf die Erschlief3ung der menschlichen Ressourcen sowie auf den
Auf- und Ausbau einzelstaatlicher Kapazitéten zur Durchfihrung von zukunftsfahigen Bevdlkerungspro-
grammen und Programmen auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit konzentrieren.

82. Die Regierungen und gegebenenfalls die Organisationen der Birgergesellschaft werden ermutigt,
innovative Konzepte zu entwerfen und unter anderem mit den Medien, der Geschéftswelt, religitsen
Fuhrern, ortlichen Blrgervereinigungen und Fihrungspersonlichkeiten der Gemeinwesen sowie den
Jugendlichen, die alesamt wirksam fir die Erreichung der Gesamt- und Einzelzide des Aktions-
programms eintreten kdnnen, Partnerschaften aufzubauen.

83.  Unter Bezugnahme auf Ziffer 15.10 des Aktionsprogramms werden die Regierungen, die interna-
tionden Organisationen und die Geber ermutigt, im Einklang mit den einzelstaatlichen Gesetzen und
songtigen Vorschriften und den nationalen Entwicklungsprioritéten angemessene Finanzmittel, technische
Ressourcen und Informationen bereitzustellen, um die menschlichen Ressourcen, die ingtitutionelle Kapa-
zitdt und die Nachhdtigkeit der Organisationen der Burgergesellschaft, insbesondere Frauen+ und
Jugendgruppen, so zu erhthen, dass ihre volle Autonomie nicht beeintréchtigt wird, mit dem Zid, ihre
aktive Beteiligung an der Untersuchung, der Gestaltung, der Durchfiihrung, der Uberwachung und der
Bewertung einzelstaatlicher Bevolkerungs- und Entwicklungspaolitiken, -programme und -aktivitdten zu
erleichtern. Die Organisationen der Blrgergesallschaft sollen, ebenso wie die Regierungen, Mechanismen
zur Gewdhrleistung von Transparenz und Rechenschaftdegung einrichten, um sicherzustellen, dass die
Programmausfihrung direkt auf die nationalen Bevolkerungs- und Entwicklungsprogramme und die ent-
sprechenden Tétigkeiten, Dienste und Bewertungsverfahren zugeschnitten ist und die Mittel dafir
effizient eingesetzt werden.

84. Die Regierungen, die internationden Organisationen und die Organisationen der Blrgerge-
sellschaft auf einzelstaatlicher Ebene, einschlieldich der nichtstaatlichen Organisationen, sollen Partner-
schaften mit dem Privatsektor und gegebenenfalls dem informellen Sektor beflirworten, um deren Enga-
gement und Zusammenarbeit bei der Durchfihrung des Aktionsprogramms zu vertiefen. Der Privatsektor
kann die Anstrengungen der Regierungen unterstiitzen, doch kann er ihnen nicht die Verantwortung fiir
die Bereitstellung hochwertiger, umfassender, sicherer, zugénglicher, erschwinglicher und bequemer
Gesundheitsdienste, einschliefdich auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, der Familienplanung
und der sexuellen Gesundheit, abnehmen. Die Regierungen werden ermutigt, die einschlégigen nationalen
Gesetze, Normen und sonstigen Vorschriften den Erfordernissen entsprechend abzuandern, um die Einbe-
ziehung des Privatsektors zu erleichtern, und sicherstellen zu suchen, dass dle Giter und Dienst-
leistungen auf dem Gebiet der Gesundheitsfiirsorge, so auch soweit sie der reproduktiven Gesundheit die-
nen, international akzeptierten Normen genligen.

85. Die Durchfihrung der Schltisselelemente des Aktionsprogramms muss eng mit einer umfasser+
deren Stérkung der Gesundheitssysteme verkniipft sein. Dem 6ffentlichen Sektor kommt in dieser Hin-
sicht eine wichtige Rolle zu, und er soll ermutigt werden, diese Rolle abzugrenzen und enger mit dem



A/RES/S-21/2
Seite 27

Privatsektor und dem informellen Sektor zusammenzuarbeiten, um Normen zu Uberwachen und zu
verbessern und um sicherzustellen, dass Diengtleistungen verflgbar sind und ihre Erbringung hohen
Qualitatsanspriichen gentigt und erschwinglich ist.

86. In Anbetracht der immer umfangreicheren Rolle, die dem Privatsektor bei der Bereitstellung von
Informationen, Aufklérung, Dienstleistungen und Rodukten auf dem Gebiet der reproduktiven Gesund-
heit zukommt, sollte dieser dafir Sorge tragen, dass seine Dienstleistungen und Produkte hohen Quali-
tatsansprichen und international akzeptierten Normen genligen; dass seine Tétigkeiten auf eine sozial
und kulturvertrégliche, annehmbare und kostenwirksame Weise durchgefiihrt werden; dass er die ver-
schiedenen Religionen, die ethischen Wertesysteme und das kulturelle Erbe der Bevolkerung eines jeden
Landes uneingeschrénkt achtet; und dass er die von der internationalen Gemeinschaft anerkannten Grund-
rechte, auf die in dem Aktionsprogramm verwiesen wird, einhélt.

87. Die Parlamentsabgeordneten und die Mitglieder gesetzgebender Organe werden gebeten, daftr zu
sorgen, dass die fir die Umsetzung des Aktionsprogramms notwendigen Gesetzesreformen durchgeftihrt
werden und verstérkte Bewusstseinsbildung betrieben wird. Thnen wird nahe gelegt, sich fir die Umset-
zung des Aktionsprogramms enzusetzen, so gegebenenfalls auch durch die Zuweisung von Finanz-
mitteln. Nach Bedarf soll auf subregionaer, regionder, interregionaler und internationaler Ebene ein
regelméldiger Erfahrungsaustausch zwischen den Parlamentsabgeordneten stattfinden.

83. Zur Forderung und Aufrechterhatung des vollen Potenzials der SidSud-Zusammenarbeit,
namentlich der Slid-Siid-Initiative "Partner in Bevolkerungs- und Entwicklungsfragen™®, sollen Geber-
lander und der Privatsektor externe Finanzmittel und Unterstiitzung gewdahren, um den Austausch ein-
schlégiger Erfahrungen und die Mobiliserung technischen Sachverstands und anderer Ressourcen
zwischen den Entwicklungdéandern zu fordern. Aktualisierte Informationen Uber die in den Entwick-
lungdandern verfigbaren Institutionen und Fachkenntnisse auf dem Gebiet der Bevolkerung und Ent-
wicklung, einschlieldich der reproduktiven Gesundheit, sollen zusammengestellt und verbreitet werden.

89. Alle zusténdigen Organe und Instanzen des Systems der Vereinten Nationen sollen im Rahmen der
bestehenden Mechanismen ihre konkreten Fuhrungsrollen und Aufgaben klar definieren und sich ver-
stérkt um die Forderung einer systemweiten Koordinierung und Zusammenarbeit, insbesondere auf Lar+
desebene, bemihen. Die zwischenstaatliche Tétigkeit der Kommission fir Bevolkerung und Entwicklung
soll ebenso gestérkt werden wie die interinstitutionelle Koordinierungsrolle des Bevdlkerungsfonds der
Vereinten Nationen auf dem Gebiet der Bevolkerung und der reproduktiven Gesundheit.

90. Die Regierungen, die Organisationen der Birgergesellschaft auf einzelstaatlicher Ebene und das
System der Vereinten Nationen werden nachdriicklich aufgefordert, sich hinsichtlich der Gestaltung,
Durchfihrung und Bewertung von Politiken und Programmen fur Jugendliche mit Jugendorganisationen
zu beraten.

8 Official Records of the Economic and Social Council, 1996, Supplement No. 13 (E/1996/33), Erster Teil, Kap. XV,
Ziffer 198, Beschluss 96/09.
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VI. MOBILISIERUNG VON RESSOURCEN

91. Wiein Kairo vereinbart, missen dle Regierungen dringend gréf3eren politischen Willen aufbringen
und ihre Sdbstverpflichtung zur Mobiliserung internationder Hilfe bekréftigen, um die Durchfihrung
des Aktionsprogramms zu beschleunigen, was wiederum zur Forderung der breiteren Bevdlkerungs- und
Entwicklungsagenda beitragen wird.

92.  Alle entwickelten Léander werden nachdriicklich aufgefordert, ihre Verpflichtung auf die Gesamt-
und Einzelziele des Aktionsprogramms, insbesondere die damit verbundenen geschétzten Kosten, zu stér-
ken, und alles zu tun, um die vereinbarten, fir seine Durchfiihrung schétzungsweise benétigten Mittel zu
mobilisieren, wobel der Bedarf der am wenigsten entwickelten Lénder vorrangig gedeckt werden soll.

93. Alle Entwicklungs- und Ubergangslander werden nachdriicklich aufgefordert, ihre Verpflichtung
auf die Gesamt- und Einzelziele des Aktionsprogramms, insbesondere die damit verbundenen geschétzten
Kosten, zu stérken und sich auch kinftig um die Mobiliserung einheimischer Ressourcen zu bemtihen.
Die Entwicklungslander, die entwickelten Lander und die Ubergangslander werden nachdriicklich aufge-
fordert, die internationale Zusammenarbeit zu fordern und die technische Zusammenarbeit und den Tech
nologietransfer im Rahmen der Sid-Siid-Zusammenarbeit auszuweiten, um das Aktionsprogramm vaollin-
hatlich durchzufthren.

94. Die Geberléander und die internationalen Finanzierungsorganisationen werden nachdrticklich aufge-
fordert, die Aufnahme von Sud-Sid-Komponenten in die Programme und Projekte zu Gunsten der Ent-
wicklungszusammenarbeit zu unterstiitzen, damit deren Kostenwirksamkeit und Nachhaltigkeit geftrdert
wird.

95. Die Hohe der Gebermittd ist bisher hinter der Verpflichtung auf die Ziele der Internationalen
Konferenz Uber Bevilkerung und Entwicklung zurtickgeblieben, und die Geberlander miissen dringend
ihre Anstrengungen zur Deckung des Bedarfs an erganzenden Audandsmitteln fir die durchkakulierten
Telle des Aktionsprogramms erneuern und verstérken, das heil3t folgende Betrége (in USDollar; Basis-
jahr 1993) aufbringen: 5,7 Mrd. Dollar im Jahr 2000; 6,1 Mrd. Dollar im Jahr 2005; 6,8 Mrd. Dollar im
Jahr 2010 und 7,2 Mrd. Dollar im Jahr 2015. Die Geberlander werden dariiber hinaus nachdruicklich auf -
gefordert, die offentlichen Entwicklungshilfemittel fir weitere, in Kapitel X111 aufgefihrte Elemente des
Aktionsprogramms erheblich zu erhohen, namentlich fur die Verbesserung der Stellung der Frau und ihre
Machtgleichstellung, fir eine primédre Gesundheitsversorgung und -erziehung, fir neu auftretende und
fortbestehende Herausforderungen im Gesundheitsbereich wie Malaria und andere Krankheiten, denen
von der Wetgesundheitsorganisation besonders schwere Auswirkungen auf die Gesundheit zuge-
schrieben werden, namentlich digenigen, be denen die Sterblichkeits- und Morbiditétsziffern am héch-
sten liegen; sowie ihre Anstrengungen zu verstérken, um Landern bei der Beseitigung der Armut zu
helfen. Daher werden die Geberlander nachdriicklich aufgefordert, die notwendigen Mal3nahmen zu
ergreifen, um die derzeit ricklaufige Tendenz bel ar offentlichen Entwicklungshilfe umzukehren und
danach zu streben, dass der vereinbarte Zielwert von 0,7 Prozent des Bruttosozia produkts fir die gesamte
offentliche Entwicklungshilfe moglichst bald erreicht wird.

9. Die Mitglieder gesetzgebender Organe und die songtigen Entscheidungstréger werden ermutigt,
unter voller Beachtung ihrer jeweiligen Zustandigkeiten und Mandate durch Gesetzgebung, Interessen
vertretung, verstarkte Bewusstseinsbildung und Mobilisierung von Ressourcen fir eine stérkere Unter-
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stitzung der Verwirklichung der Ziele des Aktionsprogramms zu sorgen. Die Lobbyarbeit soll sowohl
nationa als auch international auf alen Ebenen verstérkt werden, um sicherzustellen, dass die gesetzten
Ressourcenziele erreicht werden.

97. Da die HIV/Aids-Pandemie schwerwiegendere Auswirkungen hat as urspringlich prognostiziert,
soll besonderes Gewicht auf die rasche Bereitstellung der notwendigen Ressourcen gelegt werden, wie es
in dem Aktionsprogramm im Zusammenhang mit der Verhiitung sexuell Ubertragbarer Krankheiten und
HIV gefordert wird. Dabel soll den schwécheren Gesellschaftsgruppen, namentlich Kindern und Jugend-
lichen, besondere Aufmerksamkeit gelten. Alle von der Pandemie betroffenen Léander missen ihre An-
strengungen zur Mobilisierung einheimischer Ressourcen aus alen Quellen zur Bekdmpfung dieser Pan
demie fortsetzen. Die internationale Gemeinschaft ist aufgefordert, den Entwicklungs- und den Uber-
gangdandern bei ihren Anstrengungen zu helfen. Darliber hinaus sollen die Regierungen und die Geber-
gemeinschaft ihre Anstrengungen zur Bereitstellung von Ressourcen fir die Versorgung und Unterstit-
zung von HIV/Aids-Betroffenen sowie flur besondere Bedirfnisse auf dem Gebiet der Verhiitung von
HIV/Aids verstarken.

98. Die internationde Gemeinschaft soll die notwendige finanzielle und technische Hilfe gewahren,
um die Entwicklungs- und die Ubergangsdnder zu unterstiitzen, die sich zur Verwirklichung der Gesamt-
und Einzelziele des Aktionsprogramms verpflichtet haben. Dabel soll den Bedirfnissen Afrikas und der
am wenigsten entwickelten Lander, der Lander, die vor humanitéren Notsituationen oder Finanz- und
Wirtschaftskrisen stehen oder darunter leiden, der Entwicklungdénder, die von niedrigen Rohstoffpreisen
betroffen sind, und der Lander, die sich langfristigen, massven Umweltproblemen gegeniibersehen,
besondere Aufmerksamkeit gelten.

99. Die Geberlander und die internationalen Finanzierungsorganisationen, einschlieldich der Weltbank
und der regionalen Entwicklungsbanken, werden nachdrticklich aufgefordert, auf Ersuchen der Lander die
Anstrengungen zu erganzen, die von diesen unternommen werden, um den wachsenden und dringenden
Bedarf im Zusammenhang mit der algemeinen und der reproduktiven Gesundheit, so auch an Produkten
fur die reproduktive Gesundheit, 21 decken, der in den Entwicklungdéndern und den am wenigsten ent-
wickelten Landern, den Léndern, die einer steigenden Nachfrage nach solchen Produkten und einem ab-
nehmenden Anteil an der internationalen Hilfe gegenliberstehen, sowie den Ubergangslandern besteht.

100. Die Regierungen und die internationde Gemeinschaft sollen zusétzliche Vorgehensweisen und
Mechanismen zur besseren Mittelausstattung von Bevolkerungs- und Entwicklungsprogrammen, insbe-
sondere Programmen auf dem Gebiet der sexuellen und der reproduktiven Gesundheit, anregen und for-
dern, um deren Bestandfahigkeit zu gewéhrleisten. Je nach den Umstanden konnte dies a) ein Eintreten
fur hohere Finanzmittd von internationalen Finanzingtitutionen und regionaen Entwicklungsbanken;
b) den sdektiven Einsatz von Nutzungsgebihren, Soziamarketing, Kostenteillung und anderen Formen
der Kostendeckung; und c) die stérkere Einbeziehung des Privatsektors mit einschlief3en. Diese Modali-
tdten sollen den Zugang zu Dienstleistungen erleichtern und von einer angemessenen sozialen Absiche-
rung flankiert sein, um den Zugang der Armen und anderer Angehoriger schwécherer Gruppen zu diesen
Diensten zu férdern. Dartiber hinaus sollen effizientere und besser koordinierte Mechanismen zur Behe-
bung des Verschuldungsproblems erwogen werden, einschlieldich der Senkung der Audandsschuldenlast
durch verschiedene Mal3nahmen wie Schuldenstreichung und Erlass von Schulden gegen Investitionen in
den Bevdlkerungs- und Gesundheitssektor sowie andere soziale Sektoren zur Férderung einer nachhal-
tigen Entwicklung.
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101. Den Regierungen der Empféangerlénder wird nahe gelegt, sicherzustellen, dass die offentlichen
Mittel, Subventionen und Hilfen, die von internationalen Gebern zur Durchfiihrung der Gesamt- und Ein-
zelzide des Aktionsprogramms eingehen, so investiert werden, dass sie htchstmdglichen Nutzen fir die
Armen und andere schwéchere Gesellschaftsgruppen abwerfen, einschliefdich derer, die unter einer un-
verhdtnismaldg schlechten reproduktiven Gesundheit leiden.

102. Die Geberlander, die internationalen Organisationen und die Empféngerlander sollen, nach Bedarf
unter Verwendung der bestehenden koordinierten Mechanismen auf einzelstaatlicher Ebene, ihre An-
strengungen und ihre Zusammenarbeit weiter verstérken, um Doppelarbeit zu vermeiden, Finanzierungs-
[Ucken aufzudecken und sicherzustellen, dass die Ressourcen so wirksam und effizient wie moglich ein-
gesetzt werden.

103. Die Regierungen sollen, bel Bedarf in Zusammenarbeit mit dem Bevolkerungsfonds der Vereinten
Nationen, die volle und regelmaRige Uberwachung der Ressourcenstrome sicherzustellen suchen, und
dabel besondere Aufmerksamkeit auf die Transparenz des in dem Aktionsprogramm enthaltenen, durch-
kalkulierten Pakets fur Bevolkerung und reproduktive Gesundheit und die diesbeziigliche Rechenschafts-
legung richten. Die nichtstaatlichen Organisationen kdnnen gegebenenfalls die dazu notwendigen Infor-
mationen bereitstellen.

104. Die Léander, insbesondere die entwickelten Lander, werden nachdriicklich aufgefordert, ihre
freiwilligen Betréage zu dem Bevolkerungsfonds der Vereinten Nationen sowie anderen in Betracht
kommenden Programmen und Sonderorganisationen der Vereinten Nationen erheblich zu erhéhen, damit
diese den Landern bei der weiteren Verwirklichung der Gesamt- und Einzelzide des Aktionsprogramms,
einschliedich der Programme auf dem Gebiet der reproduktiven Gesundheit, besser behilflich sein
konnen.

105. Den Regierungen der entwickelten Lander und der Entwicklungsldnder wird nahe gelegt, sich
eingehend mit der Durchfihrung der 20/20 Initiative auseinanderzusetzen, eines freiwilligen Pakts
zwischen interessierten Geber- und Empféngerlandern, durch den umfangreichere Ressourcen fir breitere
Ziedle der Armutsbeseitigung, so auch fir Ziele auf dem Bevolkerungs- und dem sozialen Sektor, bereit-
gestellt werden kénnerr.

106. Die Regierungen sollen grundsatzpolitische Mal3nahmen durchfiihren, die einen besseren Zugang
zu grundlegenden Gesundheitsdiensten, so auch zu hochwertigen und erschwinglichen Diensten auf dem
Gebiet der reproduktiven Gesundheit und der Familienplanung, erleichtern; wirksame Interventionen und
Unterstiitzungsdienste, gegebenenfalls auch Dienstleistungen seitens des Privatsektors, fordern; Normen
fr die Erbringung von Dienstleistungen festsetzen; und ihre Politiken auf rechtlichem und ordnungspo-
litischem Gebiet sowie ihre Importpolitik dahin gehend prifen, dass die Politiken, die eine stérkere Mit-
wirkung des Privatsektors unnétig einschrénken oder verhindern, erkannt und beseitigt werden. Die Res-
sourcen und Subventionen der 6ffentlichen Hand sollen vorrangig den Armen sowie den unterversorgten
und den einkommensschwachen Teilen der Bevolkerung zugute kommen.

° Abgedruckt in: Bericht des Weltgipfels fir soziale Entwicklung Kopenhagen, 6.-12. Mérz 1995 (auszugsweise
Ubersetzung des Dokuments A/Conf. 166/9 vom 19. April 1995); Kap. I.



