AuUS AKTUELLEM ANLASS

Im Namen der Menschenrechte:
., Frau und Gesundheit® in der Dritten Welt

Maria Pia CHIRINOS

m kommenden 30. Juni wird in New
L % York die 5. Versammlung der Vereinten
Nationen stattfinden, um den Aktionsplan der
bereits fiinf Jahre zuriickliegenden internatio-
nalen Konferenz fiir Bevdlkerung und Ent-
wicklung in Kairo zu evaluieren. Dieses Datum
fllt mit dem Jahrestag der Deklaration der
Menschenrechte und der beabsichtigten Revisi-
on des so bedeutungsvollen bevélkerungspoli-
tischen Dokumentes zusammen.

Welche Neuerungen brachte die Konferenz
von Kairo, und welche Mafinahmen sollen im
Zuge dieser Revision gesetzt werden? Im
Schlufldokument finden sich zum ersten Mal
die Ausdriicke ,Reproduktive Gesundheit®
und ,Reproduktive Rechte® (Ziffer 7, Absatz
3), die ein Jahr spiter in der Konferenz iiber die
Frau in Beijing mit groflerer Vehemenz wieder-
holt wurden und 80% des Kapitels ,Frau und
Gesundheit® ausmachten.

Diese Neuerungen werfen einige Fragen auf:
Wis bedeutet in der Sprache der Vereinten Natio-
nen reprodukiive Gesundbeit? Was ist der Inbalt
reprocuktiver Rechte? Und vor allem: Weshalb
sollen sie in die Liste der Menschenrechte anfge-
nommen werden, da ja bereits das Recht auf Ge-
suridbeit bestebt, das diesen Aspekt umfafst?

Greifen wir auf die Quellen und den Wort-
laut des Aktionsplanes der Konferenz von
Beijing zuriick: ,Die Reproduktiven Rechte
schliefen bestimmte Menschenrechse ein (..)
und die Anerkenpung des Grundrechtes aller
Paare und jedes einzelnen, frei und verantwort-
lich iiber die Zahl der Kinder, weitere Gebur-
ten und die Abstinde zwischen ihnen zu ent-
scheiden, sowie {iber die entsprechenden Infor-
mationen und Mittel dafiir zu verfiigen und das

Recht, die grofitmégliche sexuelle und repro-
duktive Gesundheit zu erreichen. Dies schliefit
auch das Recht ein, iiber die Reproduktion ent-
scheiden zu kénnen, ohne dabei Diskriminie-
rung, Nétigung oder Gewalt erleiden zu miis-
sen®!

Eine genauere Prizisierung dessen, was unter
Reproduktive Rechte zu verstehen ist, findet
sich in dem, was wiederum Quelle dieser Quel-
le sein diirfte, nimlich in der ,,Charta der repro-
duktiven und sexuellen Rechie®, die kiirzlich
von der International Planned Parenthood Foun-
dation (IPPF) vertffentiiche wurde. Die Liste
enthilt 12 Rechte, wie zum Beispiel:

- das Recht der Mutter, thr Leben durch eine
Schwangerschaft nicht zu gefihrden (1.1)

- das Recht auf Familienplanung, Verhiitung
und sichere Abtreibung (7.8.1)

- das Recht aof Gedanken- und Redefreiheit
iiber Sexuvalleben und Reproduktivitit, so-
wie gegen Restriktionen durch Ideologien,
Gewissen oder Religion (5.4), die im Bezug
auf Verhiitung und Abtreibung die Gewis-
sensfreiheit des Gesundheitspersonals in
Frage stellen (5.2, 5.3).

Zweck dieses Dokumentes ist es, den Regierun-
gen und internationalen Einrichtungen die An-
wendung der Kapitel iiber die Gesundheit zu
erleichtern, die in den Schiufidokumenten der
Konferenzen von Kairo und Bejing angenom-
men wurden; ein Ziel, das in gewisser Weise be-
reits in einigen weniger entwickelten Staaten

“wie Peru angepeilt wird. In der Tat begann die

peruanische Regierung mit dem ,Programm
fiir Reproduktive Gesundheit und Familien-
planung® (sic) eine Kampagne zur Geburten-
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kontrolle, mit der Bezeichnung ,AQV* (frei-
willige chirurgische Verhiitung), die sich zum
Ziel setzte, in den Jahren 1996 - 1998 jihrlich
bis zu 400.000 Personen zu sterilisieren.?

Nach dem Ende dieser Zeitspanne verdffent-
lichte das Komitee fiir Lateinamerika und Kari-
bik zur Verteidigung der Rechte der Frau
(CLADEM), Befiirworter des Rechtes auf Ab-
treibung, ein Dokument mit dem Namen
Nadz Personal, in dem die Ergebnisse dieser
drei Jahre zusammengefafit werden. Die Unter-
suchung bringt fiir die Offentlichkeit dieses
Landes nichts Neues, da die Peruanische Presse
bereits einen Grofiteil der Daten bekanntge-
macht hat. Insbesondere die angesehenste Ta-
geszeitung E Comercio in Lima berichtete vom
11. Juli 1997 an folgendes:

1. Das Programm ist vornehmlich auf Biuerin-
nen im gebirfihigen Alter ausgerichtet, die
in den drmsten Gebieten leben: Huancaveli-
ca, Ayacucho, Andahuaylas, Cuzco usw. Es
sind dies entvolkerte lindliche Gebiete mit
den hochsten Raten an Analphabetismus,
Kindersterblichkeit und den schlechtesten
hygienischen und sanitiren Verhaltnissen.

2. Entgegen dem Gesetzestext wurden den
Frauen Versprechungen gemacht und Anrei-
ze gegeben, indem man ihnen Lebensmittel,
Geld und andere Giiter zuteilte oder ihnen
drohte, wenn sie sich widersetzten. Es gab
auch Fille von Sterilisation gegen den aus-
driicklichen Wunsch der Frau oder ohne
vorangegangene Information.

3. Dariiber hinaus gibt es Beweise, dafl diese
Politik durch die Vorschreibung monatli-
cher Sterilisationsquoten sowie durch Primi-
en fiir die Arzte dieser Zone verstirkt wurde:
a) Am 11. 2. 1998 enthiillte £/ Comercio, dafl
einer oder alle drei der Verantwortlichen des
Gesundheitsministeriums fiir Huancavelica,
das drmste Gebiet des Landes, ein Schrift-
stlick unterzeichneten, worin jedem Arzt
Mindestquoten an Sterilisationen von Frau-
en vorgeschrieben werden.

b) Der Prisident der regionalen Arzteverei-
nigung von Ayacucho, Huancavelica und
Andabuaylas, Héctor CHAVEZ, bestitigie
dem El Comercio das Bestehen einer sol-
chen Politik, Er habe Mitteilungen von be-
stimmten Arzten erhalten, denen eine mo-
natliche Mindestquote fiir die einschligige
Behandlung von Patienten vorgeschrieben
wurde.

¢) Der letzte Punkt zeigt auch, daf} gleich-
zeitig der Gewissenseinwand beseitigt wur-
de, den das Allgemeine Gesundheitsgesetz,
das die Regierung dieses Landes beschlossen
hatte, enthilt.

4. Es gab zahlreiche Anzeigen iiber den Tod
von Frauen nach solchen Interventionen
und bestimmte Erkrankungen nach der Ste-
rilisation. Das Gesundheitsministerium sah
sich veranlaflt, einige medizinische Zentren
wegen fehlender hygienischer und sanitirer
Voraussetzungen zu schliefen.

Es stellt sich die Frage, welche Motivation die
Regierung von Peru zu dieser Bevslkerungs-
politik fithrte. Viele weisen auf den Druck in-
ternationaler Einrichtungen hin, die eine
Wirtschaftshilfe fiir das Land nur unter der
Bedingung einer strengen Geburtenkontrolle
gewihren,’ Auch wenn die Regierung dies bet
verschiedenen Gelegenheiten bestritten hat, so
veroffentlichte E/ Comercio einige Aufierun-
gen der Leiterin der Abteilung fiir Lateiname-
rika und Karibik des Bevélkerungsfonds der
Vereinten Nationen (FNUAP), Marisela Pa-
DRON, zu diesem Thema: Nachdem sie das
Land wegen der Entwicklung bei der repro-
duktiven Gesundheit gelobt hatte, insbeson-
dere ,in den Einrichtungen fiir die drmste Be-
vilkerung®, fiihrte sie aus, ,wegen der finanzi-
ellen Probleme des ENUAP bemiihen wir uns
zu priifen, ob es méglich wire, in Verhandlun-
gen mit den Gliubigerstaaten zu erreichen,
daf} die Schuldriickzahlungen Perus und ande-
rer Staaten in die reproduktive Gesundheit in-
vestiert werden kdanen®.!
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Ob man dieser Aussage Glauben schenkt oder
nicht, man kann jedenfalls feststellen, dafl der
Bevolkerungsfonds der Vereinten Nationen der-
artige Programme fiir reproduktive Gesundheit
als Mittel zur Ausweitung der Geburtenkontrol-
le billigt. Dariiber hinaus ist eine Verbindung
solcher Methoden mit den tatsichlicken sanitd-
ren Problemen eines Entwickiungslandes, ins-
besondere in den drmsten Gebieten und mit den
Daten der wirtschaftlichen Entwicklung frag-
wiirdig, und es erhebt sich ein Zweifel iiber den
ethischen Hintergrund dieser Programme und
ihren Bezug zur Wiirde der Person, in diesem
Fall der Frau. Die grundlegenden Einwinde, die
in diesem Zusammenhang entstehen, werden
wie folgl zusammengefalit:

1. Der wesentliche Grund fiir die hohe Sterbe-
rate bei Miittern und Schwangeren in den
drmsten Gebieten Perus - wo die meisten
Sterilisationen durchgefithrt wurden mit
den hiufigsten Komplikationen und Todes-
fillen - muf in der kuleurellen Armut und
in den sanitiren und wirtschaftlichen Ver-
hiltnissen dieser wenig entwickelten Gebie-
te, die die gréfite Zahl an Analphabeten ha-
ben, gesucht werden. Dies belegt deutlich
die Tatsache, dafl nur 3 von1d Schwangeren
prinatal untersucht werden und nur 7 von
100 in Gesundheitseinrichtungen entbin-
den.® Dem Bericht des zuvor erwihnten
CLADEM folgend, {iberrascht es weiters,
daf} in Peru die Sterilisationen gratis erfol-
gen, wihrend die Kosten fiir Geburtshilfe
die héchsten von ganz Lateinamerika sind.

2. Die Sterilisationen kann man nicht mit ei-
ner antikonzeptiven Methade gleichsetzen.
Sie ist eine korperliche Verstimmelung,
welche die natiirliche Fruchtbarkeit an der
Wirzel eliminiert. Sie schiiefit jede kiinftige
Emplingnis aus, zB. auch dann, wenn
schwerwiegende Faktoren physischer oder
wirtschaftlicher Art usw. aufhdren und
dann in einigen Fillen weitere Kinder ge-
wiinscht werden.

3. Weiters wird hervorgehoben, dafl in einigen
Lindern ohne Bevtlkerungsexplosion oder
wenigstens in 140 von 188 Provinzen, die
man als entvilkert bezeichnen kann, diese
Politik angewendet wird, also ausgerechnet
in jenen Gebieten, bei denen aktuelle wiri-
schaftliche Untersuchungen immer stirker
hervorheben, daf} die Bevélkerung dort der
Wachstumsfaktor par excellence ist. Julian Si-
MoN, Professor fiir Unternehmensadmini-
stration an der Maryland-Universitit (USA),
unterstreicht, dafl ,bei den Bevdlkerungs-
tkonomen heute Konsens iiber die Tatsache
besteht, daf} ein Bevélkerungswachstum das
wirtschaftliche Wachstum nicht negativ be-
einflufle, wobei man noch weitergehen
kénnte, indem man sagt, dafl es sich nicht
nur negativ, sondern sogar positiv auswirkt.
Je mehr Bevolkerung, um so grofler und
besser die Wirtschaft. Damit sind einige
aber nicht einverstanden®.®

4. Die erzwungene Sterilisation von Frauen im
gebirfihigen Alter mit zwei oder drei Kin-
dern - in vielen Fillen ohne Schulbildung,
aus armen Gebieten und mit hohem Anteil
an Kindersterblichkeit - stellt einen schwe-
ren moralischen Verstof§ dar: Sie verst&fit ir-
reversibel gegen das Recht auf Mutterschaft
und das im Namen der neuen Rechte zu Re-
produktiver Gesundheit, die ausgerechnet
zam Schutz der Frau erfassen wurden.”

Dr.Maria Pia Criirinos, Philosophin
Via di Villa Sacchetti 8
100197 Rom, Italien
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thode der Familienplanung ausgeschlossen und erklire
wurde, daff ,die Anwendung der iibrigen Methoden
nur sufgrund der Freiwilligheit der betroffenen Perso-
nen durchgefithet werden diirfen und dies ohne stimu-
lievende Mittel oder materielle Kompensationen.” Die
durch das Programm eingerichteten Quoten waren:
Fiir 1997 waren 130.000 Sterilisationen vorgesehen,
104.000 wurden durchgefithrt; von den fiir 1998 vorge-
sehenen 166,000 wurden 43.000 Sterilisationen durch-
gefithrt. D.h. es wurden insgesamt 270.000 Seerilisatio-
nen vorgenommer, davon 250.000 an Frauen.

Nicht zum ersten Mal wird das aufgezeigr, was 8. GRI-
S kiirzlich eine von den Vereinigten Staaten geférder-
te establishment-Demographie nannte. Es handelt sich
hier um die Zuteitang grofier Geldsummen an Nicht-
Regierungsorganisationen, die eine Geburtenkontrolle
in wenig entwiclelten Lindern anwenden und so die
nordamerikanische Regierung vor Anschuldigung we-

gen direlster Beteilipung schiitzen. Vgl. ,From popula-
tion control to ‘reproductive rights’: ideological influ-
ences in population policy”, Third World Quarterly,
{1998), n. 3, Bd. 19: 8. 375-393.

El Comercio, 10, November 1997, gezeichnet von Juan
Ponce,

Vel. ,Los pobres son inocentes®, Solari de la Fuente, L.
ARZT, in El Comercio, 15, Januar 1998, 8. 2,

Interview mit E. ABAD, in Aceprensa 25/98, 18. Febru-
ar 1998; sowie SIMON, J., Hrsg., The State of Humanity,
(1995).

Zahlen, die bei den Experten unbeachtet blieben, nim-
lich daf die Differenz zwischen den 1990 in Peru
durchgefiihrten Sterilisterungen (2.593 laut National-
institut fiir Statistik und Informaticen} und jenen von
1997 (104.766 laut der gleichen Quelle), den program-
matischen und in vielen Fillen obligatorischen Cha-
rakter dieser Kampagne avfzeigen.
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