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Dem Ausschuss ist das vorliegende Dokument

in nicht barrierefreier Form zugeleitet worden.

Sehr geehrte Abgeordnete, liebe Expertinnen und Experten, liebe Gaste,

vielen Dank fur |hre Einladung und flur die Gelegenheit, zur Global Health Strategie aus Sicht der
Forschung Stellung zu nehmen.

Kurz zu meiner Person und GLOHRA: Ich heise Nora Anton und leite seit Februar 2020 das Buiro
der German Alliance for Global Health Research (kurz: GLOHRA) im Charité Center fur Global
Health. GLOHRA wurde 2020 gegrindet und wird vom BMBF finanziert, zwischenzeitlich mit
Kofinanzierung aus dem BMZ. Unsere Mitglieder sind Global Health Forschende aus 6ffentlichen
Forschungseinrichtungen in ganz Deutschland, die die unterschiedlichsten Disziplinen
reprasentieren und zu einer breiten Palette an Global Health Themen interdisziplinar und
transdisziplinar arbeiten — von vernachlassigten Tropenkrankheiten und psychischer Gesundheit
Uber die gesundheitlichen Auswirkungen des Klimawandels bis hin zu
Gesundheitssystemstarkung.

Die Perspektive, die ich Ihnen heute vorstelle, ist dementsprechend die unserer interdisziplinaren
Forschungscommunity. Die Global Health Strategie betont explizit die Bedeutung, die die
Forschung zur Bewaltigung der bestehenden Herausforderungen beitragen kann. Das gilt aus
unserer Sicht nicht nur fur das Kapitel Forschung der Strategie; auch die anderen Kapitel
beinhalten zahlreiche unbeantwortete Forschungsfragen.

Wir sind begeistert Uber die Fortschritte und Entwicklungen in Deutschland in den letzten Jahren
in Global Health. Die GLOHRA ist in nur vier Jahren auf Gber 1.200 Mitglieder angewachsen.
Dieses unerwartet schnelle Wachstum unterstreicht das Interesse der deutschen
Forschungscommunity an Global Health und die von ihr wahrgenommene Notwendigkeit von
interdisziplinarer Vernetzung, insbesondere unter Nachwuchsforschenden. Dies geht weit tber
die Standorte mit starker Global Health Tradition wie Heidelberg oder Hamburg hinaus: In den
letzten ca. 5 Jahren haben zahlreiche neue Professorinnen und Professoren mit Global Health
Schwerpunkt ihren Dienst angetreten, zum Beispiel in Bonn, Bremen oder Dresden. Universitaten
wie die TU Mlnchen haben interdisziplinare Zentren eingerichtet und die Berliner Universitaten
einen gemeinsamen Global Health Promotionsstudiengang. Das BMBF fordert in der zweiten
Runde Forschungsnetze flir Gesundheitsinnovation in Subsahara Afrika und hat - z.T. in enger
Abstimmung mit dem BMZ- im Rahmen von GLOHRA schon Uber 20 Forschungsprojekte in 20+
Landern unterstitzt. Diese Entwicklungen waren ohne Ihr unermudliches Engagement nicht
moglich gewesen.

Dennoch sehen wir auch noch Verbesserungsbedarf:

Erstens sollte die Bundesregierung auch weiterhin Anreizstrukturen und Férdermaoglichkeiten
schaffen, interdisziplinare und sektoriubergreifende Forschung und entsprechende Karriere- und
Entwicklungswege zu ermaoglichen. Im Wissenschaftssystem wird nach wie vor primar die
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disziplinare Exzellenz belohnt und weniger der Blick auf die langfristige Wirkung der eigenen
Forschung, die Einbeziehung gesellschaftlicher Akteure aufRerhalb der Forschung oder gar die
Ausbildung internationaler Nachwuchswissenschaftlerinnen. Dazu gehort auch die Unterstltzung
von Netzwerken wie GLOHRA, die ein Umfeld schaffen, in denen sich Forschende aus
unterschiedlichen Disziplinen begegnen und innovative, auch transdisziplinare Ansatze
gemeinsam umsetzen konnen.

Zweitens sollte die Bundesregierung die Rahmenbedingungen fir Partnerschaften mit Landern
mit niedrigem und mittlerem Einkommen neu ausgestalten, um eine gleichberechtigte
Zusammenarbeit zu ermoglichen. Ein zentraler Punkt ist die Umgestaltung von Forderregularien.
Das Modell, nach dem Mittel an deutsche Universitaten ausgezahlt und dann in Form von
Weiterleitungsvertragen oder Unterauftragen an deren Partneruniversitaten weitergegeben
werden, erlaubt keine Kooperation auf Augenhohe und hilft diesen Einrichtungen auch nicht, die
benodtigte Forschungsmanagementkapazitat aufzubauen, um eigenstandig Forderungen
einzuwerben und langfristig durchzuflhren. In anderen europaischen Landern wie dem
Vereinigten Konigreich gibt es mittlerweile Programme, in denen Einrichtungen aus Landern mit
mittleren und niedrigen Einkommen direkt antragsberechtigt sind, wenn sie mit britischen
Universitaten kooperieren.

Drittens ist es angesichts des Fehlens klarer Ziele und Erfolgsindikatoren sehr schwierig, die
bisherigen Erfolge der Strategie fir globale Gesundheit zu kommentieren. Die Einigung auf
gemeinsame Werte und Leitplanken unter Einbindung nicht-staatlicher Akteure und die Schaffung
eines gemeinsamen Rahmens fir alle relevanten Aktivitaten sind Starken der Strategie. Messbare
Ziele wuirden es aber erleichtern, den tatsachlichen Fortschritt zu bewerten und notwendige
Anpassungen vorzunehmen. Das gleiche gilt Ubrigens auch flr die 6ffentliche Global Health
Forschungsforderung — wie viel von den unterschiedlichsten staatlichen Akteuren (BMBF, BMZ,
AA) in Forschung fur globale Gesundheit flieRt, ist angesichts der fragmentierten Férderlandschaft
aktuell weitgehend intransparent.

AbschlieRend mochte ich noch kurz zur Frage Stellung nehmen, welchen Effekt die Strategie auf
innerdeutsche Gesundheits- und Pandemiepraventionsmafnahmen hat. Der Global Health Ansatz
analysiert die lokalen Auswirkungen globaler Prozesse und umgekehrt. Verschiedene
~klassische“ Global Health Themen wie One Health oder Pandemievorsorge sind hochrelevant fir
die deutsche Gesellschaft. Die COVID-19 Pandemie hat deutlich gezeigt, dass eine starke, gut
vernetzte Forschungscommunity wesentliche Beitrage zur Bewaltigung von Krisen leisten kann.
Sie hat auch einmal mehr gezeigt, dass komplexe Probleme langfristig und nachhaltig nur durch
das Zusammenbringen internationaler, interdisziplinarer und sektortubergreifender Perspektiven
gelost werden konnen. Die Global Health Forschungscommunity betreibt genau diese Art der
Vernetzung. Eine Forderung der Global Health Forschung starkt also nicht nur Einrichtungen in
fernen Landern, sondern auch die Gesundheit hier vor Ort. Die Verabschiedung einer Global
Health Strategie auf EU-Ebene ist ein grof3artiger Anlass, hier auch noch starker als bisher den
Zusammenschluss mit anderen europaischen Landern zu suchen.

Vielen Dank fur lhre Aufmerksamkeit!
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