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Antwort

der Bundesregierung

auf die Kleine Anfrage der Fraktion der CDU/CSU
— Drucksache 20/6744 —

MaBnahmen der Bundesregierung zur Bekampfung der vernachlassigten
Tropenkrankheiten

Vorbemerkung der Fragesteller

Weltweit leiden mehr als 1,6 Milliarden Menschen an vernachléssigten Tro-
penkrankheiten (Neglected Tropical Diseases — NTDs), in vielen Fillen sogar
an mehreren dieser Erkrankungen gleichzeitig. Seit 2016 wurden im Rahmen
der Bekdmpfung von NTDs jahrlich immerhin etwa 1 Milliarde Betroffene er-
reicht.

Das deutsche und internationale Engagement fiir die Kontrolle und Eliminie-
rung von NTDs hat Fortschritte bei der Bekdmpfung einzelner Krankheiten
ermoglicht. Weltweit haben bisher 47 Lander mindestens eine vernachldssigte
Tropenkrankheit ausgerottet und mehrere Lander haben sogar zwei, drei oder
vier der NTDs eliminiert. Die Auswirkungen der COVID-19-Pandemie bedro-
hen aber hart erkdmpfte Fortschritte. Laut Weltgesundheitsorganisation
(WHO) gehorten die MaBnahmen zur NTDs-Bekdmpfung zu den am haufigs-
ten von der Pandemie erschiitterten und negativ beeinflussten. Vor allem me-
dikamentdse Massenbehandlungen wurden unterbrochen. So ist die Errei-
chung des Ziels, festgehalten im WHO-NTDs-Fahrplan 2030 und im Entwick-
lungsziel SDG 3 mit dem Indikator fiir NTDs, nédmlich die Zahl der Men-
schen, die bis 2030 eine Intervention gegen NTDs benétigen, um 90 Prozent
zu senken, in weite Ferne geriickt.

Mittlerweile liegen zahlreiche politische Willenserklarungen der Bundesregie-
rung zur Férderung der Bekdmpfung von NTDs vor:

*  Abschluss-Communiqués der G7-Staaten anlésslich ihrer Gipfeltreffen in
Elmau 2022 sowie 2015,

» die Kigali Declaration on NTDs 2022 (gezeichnet von Deutschland als
erstem westlichen Geberland),

* die Globale Gesundheitsstrategie der Bundesregierung aus dem Jahr 2020,
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+  der Koalitionsvertrag zwischen SPD, BUNDNIS 90/DIE GRUNEN und
FDP aus dem Jahr 2021 (im Kapitel zur Entwicklungspolitik, S. 120,
wird die Unterstiitzung der globalen Gesundheitsarchitektur im Rahmen
des One-Health-Ansatzes durch die Bundesregierung u. a. durch die In-
tensivierung der Bekdmpfung von armutsassoziierten und vernachlissig-
ten Tropenkrankheiten unterstrichen).

1. Wie bewertet die Bundesregierung die globalen Fortschritte bei der Be-
kédmpfung von NTDs seit 2019?

In den letzten Jahren konnten bereits beachtliche Erfolge bei der Bekdmpfung
von vernachléssigten Tropenkrankheiten (NTDs) erzielt werden. Dieser Fort-
schritt ist fragil, so dass weiterhin ein langfristiges Engagement nétig ist. Die
Bundesregierung ist sich bewusst, dass insbesondere wéihrend der COVID-19-
Pandemie die Gesundheitssysteme in Entwicklungslédndern iiberlastet waren,
was zu einem eingeschriankteren Zugang zu Gesundheitsdiensten, einschliel3-
lich NTD-Programmen, beitrug. Dies kann zu einer Verzégerung oder Vernach-
lassigung der NTD-Diagnose und -Behandlung sowie mangelnder Priavention
gefiihrt haben. Die Bundesregierung hat wéihrend der COVID-19-Pandemie je-
doch keines ihrer Gesundheitsprogramme unterbrochen. Es wurden weiter
MaBnahmen umgesetzt die direkt und indirekt der NTD-Bekdampfung dienen.
Wihrend der COVID-19-Pandemie wurden Aktivititen z. T. in die Pandemie-
bekdmpfung integriert (z. B. Mallnahmen zur Aufrechterhaltung der Routine-
Gesundheitsversorgung wahrend Pandemien, welche auch der Aufrechterhal-
tung der NTD-Bekdmpfung dienten).

2. Welche Herausforderungen bestehen nach Auffassung der Bundesregie-
rung fiir die angestrebte Eliminierung von NTDs bis 2030?

Die COVID-19-Pandemie hat die globalen Fortschritte bei der Bekdmpfung
von NTDs beeintrichtigt. Zu den Herausforderungen bei der Bekdmpfung von
Infektionskrankheiten, einschlieBlich NTDs, gehdren unter anderem der Klima-
wandel, politische Instabilitit, Schuldenkrisen, Krieg, Flucht und Migration,
zunehmende soziodkonomische Ungleichheiten und antimikrobielle Resisten-
zen (AMR). Dies wird mehr sektoriibergreifende Maflnahmen erfordern, um
die Erfolge mittel- bis langfristig zu konsolidieren.

3. Welche Moglichkeiten sieht die Bundesregierung, NTDs-Bekdmpfungs-
programme im Falle von kiinftigen Pandemien besser vor Unterbrechun-
gen und Riickschritten zu schiitzen?

Welchen Beitrag plant die Bundesregierung, hierzu zu leisten (bitte ge-
plante MaBnahmen nach Ressorts, insbesondere des Bundesministeriums
fir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung [BMZ], Bundes-
ministeriums fiir Gesundheit [BMG] und Bundesministeriums fiir Bil-
dung und Forschung [BMBF] aufschliisseln)?

Die Bundesregierung sieht die fachspezifische Zusammenarbeit und den insti-
tutionalisierten Wissenstransfer u. a. im Rahmen der bilateralen und multilate-
ralen Zusammenarbeit mit Landern als einen wichtigen Bestandteil der NTD-
Bekampfung (auch in pandemischen Zeiten). Zu den vielversprechenden Mog-
lichkeiten gehoren dariiber hinaus die verstarkte sektoriibergreifende Veranke-
rung von praventiven NTD-MaBnahmen nach dem One-Health-Ansatz sowie
die Integration von NTD-Mafnahmen in bestehende Programme und die
gleichzeitige Stirkung von Gesundheitssystemen insgesamt. Durch den Aufbau
widerstandsfahiger Gesundheitssysteme kdnnen NTD-Bekdmpfungsprogram-
me besser aufrechterhalten werden, selbst in Zeiten von Pandemien. Die Bun-
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desregierung setzt sich ein fiir eine Verbesserung der Diagnostik- und Behand-
lungskapazititen von NTDs, die Ausbildung von Gesundheitsfachkréften sowie
die Aufrechterhaltung der Routine-Gesundheitsversorgung wahrend Epidemi-
en, die auch der NTD-Versorgung zu Gute kommt. Zu Details der MaBlnahmen
des Bundesministeriums fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
(BMZ), Bundesministeriums fiir Bildung und Forschung (BMBF) und Bundes-
ministeriums fiir Gesundheit (BMG) wird auf die Tabelle in der Antwort zu
Frage 7 verwiesen.

4. Welche Rolle sollten NTDs-Bekdmpfungsprogramme nach Auffassung
der Bundesregierung bei Pandemievorsorge und Pandemiebekdmpfung
spielen?

Wie kann eine verbesserte Integration bei der Bekdmpfung von Infekti-
onskrankheiten erreicht werden?

Die Bundesregierung verfolgt einen One-Health-Ansatz, welcher das Zusam-
menwirken von Mensch, Tier und Umwelt im Bereich der Gesundheit einbe-
zieht. Ansatzpunkte sind eine verstirkte Epidemie- und Pandemieprivention
durch verbesserte Aufklirung, Uberwachung, Diagnostik und Priventionsmal-
nahmen, die Bekdmpfung von Zoonosen, vernachléssigten Tropenkrankheiten
(NTDs), die Verringerung von AMR und die Férderung intakter Okosysteme
zum Schutz der Biodiversitit. Ein Teil der von der Bundesregierung geforder-
ten NTD-MaBnahmen (z. B. der Aufbau von nétigen Laborkapazititen, Surveil-
lanceprogrammen) stirkt ganzheitlich Gesundheitssysteme und tragt somit zur
Pandemie- und Epidemiepriavention bei. Die Bekdmpfung von NTDs adressiert
insbesondere diejenigen Bevolkerungsgruppen, welche beim Zugang zu staat-
lichen Diensten oftmals marginalisiert sind. So kann der Teufelskreis von Ar-
mut und Krankheit durchbrochen und Armut bekdmpft werden. Dies fiihrt zu
einer verbesserten Widerstandsfahigkeit von Gesellschaften und trigt zur Pan-
demie- und Epidemiepravention sowie zur Bewiltigung von Gesundheitskrisen
bei. Maflnahmen zur Bekdmpfung von NTDs und zur Pandemievorsorge lassen
sich gut ineinander integrieren, z. B. im Bereich Surveillance zur Uberwachung
von Infektionskrankheiten — an beiden ist oft das gleiche Personal vor Ort be-
teiligt — oder bei der Aufrechterhaltung der Routinegesundheitsversorgung
wihrend Pandemien, die auch der NTD-Bekdmpfung zu Gute kommt.

5. Welche Bedeutung haben aus Sicht der Bundesregierung lokale und ge-
meindebasierte Ansdtze bei der Bekdmpfung von NTDs?

Wie kann eine konsequente Einbindung der von NTDs betroffenen Men-
schen bei Planung, Durchfiihrung und Monitoring von NTDs-Bekdmp-
fungsmafBnahmen gewahrleistet werden?

Lokale und gemeindebasierte Ansétze sind fiir den Erfolg von NTD-Projekten
von grofler Bedeutung. Es ist wichtig, die gesamte Gesellschaft in ihrer Vielfalt
einzubeziehen, einschlieBlich aller Geschlechter, Geschlechtsidentitdten und se-
xuellen Orientierungen, insbesondere auch Frauen und Médchen, und unabhén-
gig von ethnischer Zugehorigkeit oder Behinderungen. Lokale, gemeinschafts-
basierte Ansitze sind wichtige Bestandteile einer umfassenden Kommunikati-
onsstrategie zur Sensibilisierung und Pravention. Die wirksame Umsetzung von
MaBnahmen erfordert eine enge Zusammenarbeit zwischen Regierungsbehor-
den, Nichtregierungsorganisationen, Gesundheitsdiensten, Gemeinden und den
Betroftenen selbst. Durch die Einbeziehung aller relevanten Interessengruppen
konnen lokale und gemeindebasierte Ansdtze bei der Bekdmpfung von NTDs
erfolgreich sein.
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6. Inwiefern sind Frauen und Médchen nach Auffassung der Bundesregie-
rung in besonderem Mafle von NTDs betroffen, und mit welchen MaB-
nahmen plant die Bundesregierung, diese zu adressieren, und welche
Rolle fillt ihnen bei der Bekdmpfung von NTDs zu?

Frauen spielen eine entscheidende Rolle im Gesundheitssystem und bei der Be-
kdmpfung von NTDs. Aufgrund von biologischen und soziodkonomischen
Faktoren sowie Stigmatisierung sind sie einerseits oft am stérksten von NTDs
betroffen, tragen die grofite Last der Folgen und haben gleichzeitig am wenigs-
ten Zugang zur Gesundheitsversorgung. Andererseits fungieren Frauen in ihren
Gemeinschaften oft als Betreuerinnen, Pflegerinnen und Aufklirerinnen, um
NTDs vorzubeugen, zu behandeln und das Bewusstsein daflir zu schérfen.
Frauen iibernehmen oft den Hauptteil der Tétigkeiten im Haushalt und kiim-
mern sich um Kinder, Wasser, Tiere, Hygiene und Lebensmittel — ebenfalls eine
Schliisselfunktion bei der Bekdmpfung von NTDs. Daher ist die Starkung der
Frauen durch Bildung und wirtschaftliche Mdglichkeiten ein wichtiger Beitrag
zur Reduzierung von NTDs in ihren Gemeinschaften. Die Bundesregierung er-
kennt die entscheidende Rolle von Frauen im Kampf gegen NTDs an. Im Sinne
einer feministischen AuBlen- und Entwicklungspolitik gilt es, die spezifischen
Bediirfnisse von Frauen und Méadchen auch in der Gesundheitsversorgung noch
besser zu beriicksichtigen. Mit der neuen Strategie zur feministischen Auflen-
und Entwicklungspolitik setzt das BMZ auf drei Ebenen an:

e Eintreten gegen Diskriminierung und Gesetze, die Menschen aufgrund ihres
Geschlechts, ihrer sexuellen Orientierung oder Geschlechtsidentitdt diskri-
minieren;

e gleichberechtigter Zugang zu Ressourcen, wie z. B. zu Bildungssystemen,

Gesundheitssystemen, sozialen Sicherungssystemen, aber auch Zugang zu
sanitdren Einrichtungen;

e Verbesserung der Reprisentation durch Integration in gesellschaftliche,
politische und wirtschaftliche Entscheidungsprozesse auf allen Ebenen und
auf gleicher Augenhohe.

7. Welche konkreten Mafnahmen hat die Bundesregierung seit ihrem
Amtsantritt 2021 zur Bekdmpfung von NTDs ergriffen (bitte in MaBnah-
men, beteiligte Bundesressorts und jéhrlichen finanziellen Umfang auf-
schliisseln)?

a) Welche Erfolge oder Fortschritte konnten durch diese Mafnahmen
erzielt werden?

Die Fragen 7 und 7a werden gemeinsam beantwortet.

Auf die beigefiigte Anlage wird verwiesen.*

b) Welche Probleme oder Herausforderungen haben sich bei der Umset-
zung dieser Maflnahmen offenbart?

Die COVID-19-Pandemie hat NTD-Programme vielerorts zuriickgeworfen
oder verzdgert. Medizinische Interventionen wie Massenabgabe von Medika-
menten alleine reichen nicht aus, um NTDs nachhaltig zu bekdmpfen. Die Bun-
desregierung bemiiht uns daher vermehrt um einen ganzheitlichen Ansatz zur
NTD-Bekdampfung, welcher Prévention, Verbesserung der Gesundheitsversor-
gung und Ursachenbekdmpfung an der Quelle beriicksichtigt. Das BMZ ver-
folgt diesen Ansatz in bilateralen Programmen mit Partnerléindern wie auch bei

* Von einer Drucklegung der Anlage wird abgesehen. Diese ist auf Bundestagsdrucksache 20/7155 auf der Internetseite
des Deutschen Bundestages abrufbar.
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multilateraler Unterstiitzung von internationalen Organisationen oder Finanzie-
rungsinstrumenten. Verkniipfungen von Programmen zur sozialen Sicherung
oder zur sexuellen und reproduktiven Gesundheit mit NTD-Bekdmpfungspro-
grammen bieten erfolgversprechende Synergien. Gegenwiértig sind enorme
Kostensteigerungen und Schwierigkeiten bei der Materialbeschaffung eine He-
rausforderung fiir Forschungs- und Entwicklungs-MaBBnahmen (FuE-Mafinah-
men). GrenzschlieBungen und Lockdowns fithrten wéhrend der COVID-19-
Pandemie zu starken Verzdgerungen in den MaBBnahmen.

8. Wie soll der sogenannte Access Fund der KfW-Entwicklungsbank nach
Auffassung der Bundesregierung zur Bekdmpfung von NTDs beitragen,
und wie plant die Bundesregierung, diesen finanziell auszustatten?

Durch das Health-Product-Access-Programm des BMZ soll ein verbesserter
Zugang von armen und benachteiligten Bevolkerungsgruppen zu wirksamen,
sicheren und bezahlbaren Gesundheitsprodukten zur Pridvention, Diagnostik
und Behandlung von armutsbezogenen Krankheiten (HIV/AIDS, Tuberkulose
und Malaria) und NTDs in Subsahara-Afrika und Lateinamerika ermdglicht
werden.

Der Ansatz baut auf der seit 2011 in mehreren Runden gewédhrten Forderung
des BMBF fiir Produktentwicklungspartnerschaften (PDPs) zur Entwicklung
dieser Produkte auf.

Mit der in diesem Bereich ersten Finanzierung wird ab diesem Jahr der Zugang
zu neuen Medikamenten fiir eine Gruppe von NTDs (u. a. Afrikanische Schlaf-
krankheit, Chagas Krankheit, Flussblindheit, Leishmaniose) gefordert. Es wer-
den je nach Krankheit und Medikament verschiedene MafBlnahmen eingesetzt,
die die erhohte Verfiigbarkeit neuer, besserer und kostengiinstiger Gesundheits-
produkte in betroffenen lokalen Gesundheitssystemen, insbesondere in Subsa-
hara-Afrika, fordern, ihre Krisenresilienz erhohen und z. T. auch die Ausrot-
tung von Krankheiten ermoglichen. Zu den finanzierbaren MaBnahmen zédhlen
bspw. die (nationale) Registrierung, Zulassung und Einfithrung medizinischer
Produkte, initiale Finanzierung bzw. Beschaffung von Produkten, Schulung des
Gesundheitspersonals und Informations- und Aufklarungsarbeit der Patienten.
Das Vorhaben soll mit 20 Mio. Euro finanziert werden.

9. Wie bindet die Bundesregierung zivilgesellschaftliche, wissenschaftliche
und privatwirtschaftliche Akteure in die Planung von MaBnahmen zur
Bekdampfung der NTDs ein?

Welche gemeinsamen Plidne verfolgt die Bundesregierung mit zivilge-
sellschaftlichen, wissenschaftlichen und privatwirtschaftlichen Akteuren
bei der Bekdmpfung der vernachléssigten Tropenkrankheiten?

Die Bundesregierung steht im regelmifigen Austausch mit deutschen und
internationalen Plattformen der Zivilgesellschaft rund um NTDs. Innerhalb der
vom BMBF geforderten PDPs arbeiten die in der Frage genannten Akteure zur
Bekampfung von NTDs entlang der gesamten Wertschopfungskette zusammen.
Im Rahmen der vom BMBF geforderten Vernetzungsplattform ,,German Alli-
ance for Global Health Research (GLOHRA)* werden disziplin-, sektoren- und
standortiibergreifende Vorhaben, u. a. zu NTDs, unterstiitzt. Uber die Plattform
konnen Projekte unter Beteiligung der o. g. Akteure gefordert werden.

Die Zivilgesellschaft wurde insbesondere eng eingebunden in die Konsultation
zum neuen Kernthema Gesundheit, Soziale Sicherung, Bevolkerungspolitik des
BMZ, bei denen die NTD-Bekdmpfung einen zentralen Punkt in allen Aktions-
feldern darstellt. Im Juni 2022 veranstaltete das BMZ gemeinsam mit dem
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Deutschen Zentrum fiir die sektoriibergreifende Bekdmpfung Vernachldssigter
Tropenkrankheiten (DZVT) und der Deutschen Gesellschaft fiir Internationale
Zusammenarbeit (GIZ) ein Treffen von tiber 70 Expertinnen und Experten aus
Wirtschaft, Wissenschaft, Zivilgesellschaft und Politik zu einem Workshop
zum Thema ,,Sektoriibergreifende Bekdmpfung Vernachléssigter Tropenkrank-
heiten“. Der Wissenschaftliche One-Health-Beirat berdt das BMZ zu Mafinah-
men im Bereich One Health, welches NTD-Programme mit einschlief3t.

10. Welche Plidne hat die Bundesregierung fiir die Fortfithrung von Produk-
tentwicklungspartnerschaften (sogenannte Product Development Partner-
ships — PDP) zur Bekdmpfung armutsbedingter und vernachléssigter
Krankheiten iiber den dritten Forderzeitraum (2023 bis 2028) hinaus?

11. Welches Fordervolumen hilt die Bundesregierung fiir eine vierte Forder-
phase fiir notwendig?

Die Fragen 10 und 11 werden gemeinsam beantwortet.

Eine Entscheidung iiber den aktuellen Forderzeitraum (welcher bis 2028 geht)
hinaus wird zu einem spéteren Zeitpunkt getroffen.

12. Wie setzt die Bundesregierung den auf Bundestagsdrucksache 18/4930
festgehaltenenBeschluss des Deutschen Bundestages um, der im Falle
einer positiven Evaluation der zweiten PDP-Forderrunde vorsieht, den
Forderansatz durch eine dritte Férderrunde zu verstetigen, dafiir hdhere
Finanzmittel als in der zweiten Runde vorzusehen und einzuplanen?

Produktenwicklungspartnerschaften werden im Rahmen zeitlich befristeter For-
derrunden seit 2011 unterstiitzt. Eine Erhohung der Fordermittel flir die dritte
Forderrunde (2023 bis 2028) war unter der gegenwértigen Haushaltslage nicht
moglich.

13. Was plant die Bundesregierung, um innerhalb der nachhaltigen Entwick-
lungsziele die Werte des Indikators ,,Anzahl der Personen mit Behand-
lungsbedarf bei vernachldssigten Tropenkrankheiten” (sdg-indikatore
n.de/3-3-5/) fir das Gesundheitsziel ,,Ein gesundes Leben fiir alle Men-
schen jeden Alters gewéhrleisten und ihr Wohlergehen fordern zu redu-
zieren bzw. zu verbessern?

Es wird auf die Antwort zu Frage 7 verwiesen. Dort sind die Mafinahmen auf-
gelistet, mit denen die Bundesregierung zur Erreichung des SDG-Indikators
3.3.5 beisteuert.

14. Welche konkreten MafBnahmen leiten sich fiir die Bundesregierung da-
raus ab, dass sie mit der Unterzeichnung der Erkldrung von Kigali zu
NTDs die Eigenverantwortung der Lander fiir NTDs-Programme, die
Integration dieser in bestehende Gesundheitssysteme bzw. Gesundheits-
programme und die sektoriibergreifende Zusammenarbeit unterstiitzt?

Das BMBF unterstiitzt entsprechende Forschungsinitiativen, die u.a. den
Transfer der FuE-Ergebnisse in die Gesundheitssysteme vor Ort vorantreiben.
Die konkreten Malnahmen des BMBF werden in der Antwort zu Frage 7 ge-
nannt. Das BMZ unterstiitzt Partnerlinder und -regierungen bei der Stirkung
ithrer Gesundheitssysteme und weiterer relevanter Akteure (nach dem One-
Health-Ansatz), damit sie NTD-Maflnahmen nachhaltig und iibersektoral ver-
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ankern konnen. Dies geschieht unter anderem durch finanzielle und technische
Hilfe zur Entwicklung und Umsetzung nationaler NTD-Programme sowie die
sektoriibergreifende Zusammenarbeit mit nationalen Behdrden und Dienstleis-
tern, um NTD-Programme in bestehende Gesundheitssysteme zu integrieren.
Durch die institutionelle Verankerung sollen die Lander auch nach Programm-
ende in der Lage sein, die Bekdmpfung von NTDs fortzufiihren.

15. Wird die Bundesregierung in der kiinftigen Kernthemenstrategie des
BMZ zu Gesundheit, Bevolkerungspolitik und sozialer Sicherung expli-
zit die Bekdmpfung der NTDs als Aufgabe, der sie sich widmen wird,
nennen?

‘Wenn nein, warum nicht?

Wann wird diese Kernthemenstrategie vorliegen?

Die neue Kernthemastrategie ,,Gesundheit, Soziale Sicherung, Bevolkerungs-
politik des BMZ macht konkrete Vorschldge fiir die Stirkung des Gesund-
heitsportfolios, einschlieBlich sozialer Sicherungssysteme, sexueller und repro-
duktiver Gesundheit und Rechte, eine verbesserte Priavention von Infektions-
krankheiten wie NTDs und einen gleichberechtigten Zugang zu Impfstoffen,
Therapeutika und Diagnostika gegen NTDs. Die neue Kernthemenstrategie
wird voraussichtlich im Juni 2023 veréffentlicht.

NTDs werden in allen Aktionsfeldern beriicksichtigt. Konkrete Mafinahmen-
vorschlige fiir die Durchfithrung von Projekten sind u. a.:

e Stirkung von Gesundheitssystemen fiir einen besseren Zugang zu qualitativ
hochwertigen Gesundheitsdienstleistungen,

e Ausbau von WASH-Systemen fiir grundlegende Hygiene,
e Verankerung des One Health-Ansatzes,

e stidtebauliche MaBnahmen zur Abwehr von iibertragbaren Krankheiten
durch Insekten oder Nagetiere (z. B. Miillentsorgung, Abwasser etc.),

e landerspezifische, bedarfsgerechte Forderung von Impfstoff -und Medika-
mentenproduktion und Verbesserung des Zugangs zu neuen Medikamenten
fiir die Bevolkerung.

16. Stimmt die Bundesregierung der Bewertung zu, dass der Sanitétsdienst
der Bundeswehr und dessen Institute wéhrend der Auslandseinsitze so-
wohl in Landern, in denen NTDs auftreten, als auch beim freiwilligen
Ebola-Einsatz in Westafrika und wihrend der COVID-Pandemie hervor-
ragende Arbeit bei der Privention und Bewéltigung von NTDs und Pan-
demien geleistet hat und dass die Ergebnisse und Erfahrungen aus diesen
Einsdtzen sich auf die NTDs-Bekdmpfung, vor allem im Public-Health-
Bereich der betroffenen Lénder, libertragen lassen?

Der Sanitétsdienst der Bundeswehr hat in den Auslandseinsitzen und wihrend
der COVID-19-Pandemie vorziigliche Arbeit geleistet. Die dabei gewonnenen
Erfahrungen konnen bei der NTD-Bekédmpfung in den betroffenen Landern ge-
nutzt werden.
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17. Wird die Bundesregierung die Bundeswehr mit ihrer Expertise im Sani-
titsdienst und dessen Instituten in die Erarbeitung und Evaluierung von
Praventionsmafinahmen und Public-Health-Programmen zur Bekdmp-
fung von NTDs einbeziehen?

Die spezifische Expertise des Sanitédtsdienstes der Bundeswehr wird, wenn dies
als sinnvoll und zielfiihrend erachtet wird, einbezogen.

18. Erfolgte eine wissenschaftliche Evaluierung von Priventionsma3nahmen
zur Vermeidung von Infektionen mit NTDs bei Bundeswehreinsitzen,
z. B. in Afghanistan, oder ist diese noch geplant?

Ein Monitoringsystem hinsichtlich Praventionsmafinahmen zu vektoriibertrage-
nen Erkrankungen, u. a. Dengue-Fieber, Chikungunya, Leishmaniose, besteht
in den Einsatzgebieten der Bundeswehr durch ein seit gut 20 Jahren etabliertes
System der Vektorsurveillance insbesondere zu tag- und nachtaktiven Stechmii-
cken. Ein wissenschaftlich basiertes, qualititsgesichertes Evaluierungssystem
der gesamten Impf- und ProphylaxemaBnahmen der Bundeswehr zur Vermei-
dung insbesondere von Infektionen befindet sich derzeit in der Entwicklung.

19. Plant die Bundesregierung, vor dem Hintergrund ihres vernetzten Ansat-
zes, die Expertise des Sanititsdienstes bei weiteren Gespriachen, Abstim-
mungen und Mafinahmen zur Bekdmpfung von NTDs standardméfig mit
einzubeziehen?

Die spezifische Expertise des Sanitétsdienstes der Bundeswehr wird, wenn dies
als sinnvoll und zielfiihrend erachtet wird, einbezogen.

20. Welche MaBnahmen ergreift die Bundesregierung, um sich iiberschnei-
dende Krankheitslasten zu NTDs ganzheitlich und systematisch zu be-
kdmpfen und vorhandene Strukturen in den Partnerldndern besser darauf
auszurichten?

Uberschneidende Krankheitslasten und Komorbidititen zwischen NTDs und
anderen Krankheiten, aber auch die oft gleichzeitige Betroffenheit von mehre-
ren NTDs sind der Bundesregierung bewusst. Neben krankheitsspezifischen
Ansitzen zur Bekdmpfung sind aufgrund dieser Uberschneidungen vermehrt
auch multisektorale, integrierte Ansétze (wie zum Beispiel der One-Health-An-
satz) notwendig. Zudem ist es wichtig, die Resilienz der Gesellschaft ganzheit-
lich zu stirken; dazu zihlt auch soziale Sicherung. Auf diese Aspekte geht das
BMZ mit seiner neuen Kernthemenstrategie vermehrt ein. Es wird erginzend
auf Antworten zu den Fragen 3, 5, 6, 14 und 15 verwiesen.

21. Welche konkreten Vorschldge hat die Bundesregierung, um sektoriiber-
greifend die NTDs mit landwirtschaftlicher Entwicklung und Erndh-
rungssicherung in den Mitteleinkommensldndern und armen Léandern,
Klimapolitik sowie feministischer Entwicklungs- und AuBenpolitik zu
verbinden?

Es wird auf die Antworten zu den Fragen 6, 7 und 15 sowie das Strategiepapier
des BMZ ,,One Health in der Entwicklungszusammenarbeit™ (https:// www.bm
z.de/de/themen/one-health und https://health.bmz.de/de/studies/initativthema-o
ne-health-in-der-entwicklungszusammenarbeit/) verwiesen.
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22. Inwiefern tragen Maflnahmen der Bundesregierung zur Stirkung von Ge-
sundheitssystemen und Erreichung von universeller Gesundheitsversor-
gung (UHC) konkret zur Bekdmpfung NTDs bei?

Der Zugang zu essentiellen Gesundheitsdiensten ist wichtig, um NTDs zu be-
handeln und ihnen vorzubeugen. Durch die Stirkung von Gesundheitssystemen
konnen Liander unter Beteiligung der Zivilgesellschaft individuelle Leistungs-
pakete des Gesundheitssystems fiir die Bevolkerung festlegen. Je nach nationa-
lem Kontext und der individuellen Krankheitslast der Lander werden NTD-In-
terventionen in diese Leistungspakete aufgenommen und der Zugang der Be-
volkerung zu diesen Interventionen verbessert sich im Rahmen der Ausweitung
einer allgemeinen Gesundheitsversorgung. Auch iiber Fortbildungen von Ge-
sundheitsfachkréften oder durch die Stirkung von Laborkapazititen tragt die
Bundesregierung zur Stirkung von Gesundheitssystemen und damit auch zur
Bekampfung der NTDs bei.

23. Inwiefern gibt es gemeinsam mit anderen wichtigen Geberstaaten oder
internationalen Institutionen wie der Weltbank, konkrete Initiativen oder
Vorschlidge der Bundesregierung, um ein koordiniertes Vorgehen bei der
Bekdmpfung von NTDs voranzubringen?

Seit 1974 unterstiitzt die Bundesregierung das bei der WHO angesiedelte Spe-
cial Programme for Research and Training in Tropical Diseases (TDR) von
UNICEF, UNDP, Weltbank und WHO. Das TDR betreibt Forschung und Ent-
wicklung (FuE), um bestehende Ansétze zur Pravention, Diagnose, Behandlung
und Kontrolle von ungeniigend erforschten ansteckenden Tropenkrankheiten zu
verbessern und neue Ansédtze zu fordern. Zudem fordert das TDR die For-
schungskapazitéten in betroffenen Landern. Das TDR ermdglicht somit ein ko-
ordiniertes Vorgehen bei der Bekdmpfung von NTDs.

AuBerdem unterstiitzt die Bundesregierung das ,,Expanded Special Project for
Elimination of Neglected Tropical Diseases” (ESPEN), angesiedelt am afrika-
nischen Regionalbiiro der WHO. Das ESPEN operiert in allen Afrikanischen
Landern und dem Jemen.

24. Inwiefern sind NTDs Thema in bilateralen Regierungsverhandlungen mit
Partnerldndern der Entwicklungszusammenarbeit (EZ)?

Falls dem so ist, in welchen zwischenstaatlichen EZ-Verhandlungen oder
EZ-Konsultationen und mit welchen Ergebnissen wurde das Thema seit
2021 angesprochen (bitte konkret auflisten)?

NTDs waren seit 2021 nicht Bestandteil von Regierungsverhandlungen. Die
NTD-Vorhaben mit den Regionalorganisationen CEMAC (Communauté Eco-
nomique et Monétaire de I’ Afrique Centrale) und ECOWAS (Economic Com-
munity of West African States) sind nicht Bestandteil von Regierungsverhand-
lungen, da sie nicht den Status eines Partnerlandes des BMZ haben.

25. Inwiefern hat die Bundesregierung seit 2021 Forschungsprogramme zur
Entwicklung von Diagnostik, Medikamenten, Vakzinen und Surveil-
lance-Methoden im Bereich der NTDs gefordert?

Welche Forderung ist zukiinftig geplant, und wird es eine Ausweitung
dieser geben (wenn ja, bitte konkretisieren)?

Die einschlidgigen Forschungsprogramme des BMBF werden in der Antwort zu
Frage 7 aufgefiihrt. Die dort genannten Forschungsprogramme befinden sich



Drucksache 20/7155 -10 - Deutscher Bundestag — 20. Wahlperiode

derzeit alle am Beginn ihres jeweiligen Forderzeitraums. Eine Entscheidung, ob
die laufenden Forschungsprogramme ausgeweitet oder erneuert werden, erfolgt
zu einem spéteren Zeitpunkt. Im Forschungsbereich ,,Malaria und vernachlas-
sigte Tropenkrankheiten des Deutschen Zentrums fiir Infektionsforschung
(DZIF) gibt es einen Schwerpunkt ,,Vernachldssigte Tropenkrankheiten, in
dem DZIF-Forschende mit afrikanischen Partnerinstitutionen insbesondere an
der Verbesserung und Entwicklung der Diagnostik und Therapie arbeiten. Eine
Intensivierung der Forschungsarbeiten in den kommenden Jahren ist vorge-
sehen. Das BMBF fordert das DZIF gemeinsam mit den Sitzldndern; fiir den
Forschungsbereich ,,Malaria und vernachldssigte Tropenkrankheiten* veraus-
gabt das DZIF etwa 2,9 Mio. Euro/Jahr (Ist 2021).

26. Mit welchen Forschungseinrichtungen in den betroffenen Landern wird
im Rahmen von Forschungsprogrammen zur Entwicklung von Diagnos-
tik, Medikamenten und Vakzinen im Bereich der NTDs zusammengear-
beitet?

Ist es geplant, diese Forschungskooperationen zukiinftig verldsslich zu
finanzieren, und wenn ja, konkret wie, und mit welchen Einrichtungen?

Im Forschungsbereich ,,Malaria und vernachlissigte Tropenkrankheiten* unter-
hilt das DZIF langjdhrige Kooperationen mit vier afrikanischen Partnerinstitu-
tionen, dem Centre de Recherches Médicales de Lambaréné (CERMEL, Ga-
bun), dem Centre de Recherche en Santé de Nouna (CRSN, Burkina Faso),
dem Kumasi Centre for Collaborative Research in Tropical Medicine (KCCR,
Ghana) und dem Mbeya Medical Research Center (MMRC, Tansania). Im Fo-
kus gemeinsamer Forschungsprojekte stehen auch die Diagnostik und Therapie
vernachldssigter Tropenkrankheiten, insbesondere Wurmerkrankungen. Nach
derzeitigem Stand plant das DZIF eine Fortsetzung der Forschungskooperatio-
nen.

Eine Zusammenarbeit findet zudem mit weiteren Partnern im Rahmen der pro-
jektbezogenen FuE-Forderung statt. Die konkreten FuE-Mallnahmen werden in
der Antwort zu Frage 7 genannt.
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Jahrliches

Projektname Ressort | Laufzeit Fortschritte
Volumen
Férderung von BMBF | 2023 - €10 Mio., | Mittels der FuE-
Produktentwicklungspartnerschaften 2028 davon €2 | Mafdnahmen des BMBF
(PDP) Mio. fir konnten die Diagnose
NTDs und Behandlung von
Foérderung der European and BMBF | 2022 - | €4 Mio, vernachlassigten
Developing Countries Clinical Trials 2032 konkreter | Erkrankungen verbessert
Partnership (EDCTP) Anteil fiir | werden. Zu den
NTDD- einschligigsten Erfolgen
Forschung | der PDP-Férderung zéihlt
steht noch | beispielsweise die
nicht fest | Entwicklung eines
Forderung der Forschungsnetzwerke | BMBF | 2023 - €10 Mio.,, | Wirkstoffs zur
fiir Gesundheitsinnovationen in 2028 davon €2 | Behandlung der
Subsahara-Afrika (RHISSA) Mio. fiir Schlafkrankheit. Auch
NTDs konnten Testverfahren
zur Erkennung von
vernachlissigten und
armutsassoziierten
Krankheiten, die robust,
kostengtlinstig, leicht
handhabbar und in der
Breite verfiigbar sind,
verbessert werden.
Global Health Protection Programme | BMG 2016 - €1 Mio.* | Mafdnahmen zur
(GHPP) 2025 Tollwutbekdmpfung in

Namibia,

Foérderung von
Ausbildungsprogrammen
fir NTD-Diagnostik in
Madagaskar,
Aufrechterhaltung der
Routine-
Gesundheitsversorgung
(u.a. NTDs) wiahrend

Epidemien in Westafrika.
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Projektname

Ressort

Laufzeit

Jahrliches

Volumen

Fortschritte

Boosting Uganda’s Investment in
Livestock Development (BUILD)

BMZ

20109 -
2023

€
1.400.000*

Beitrage zur Bekdmpfung
von NTDs, wie Tollwut,
Echinokokkose,
Plattwilirmer
lebensmittelbedingte
Durchfallerkrankungen
und Helminthen-
Infektionen durch
WASH-Mafdnahmen,
Vektorkontrolle und
Bildung.

One Health Research, Education and

Outreach Center in Africa OHRECA

BMZ

2020 -
2025

€
2.500.000*

Beitrige im Bereich
angewandter Forschung,
Kapazititsentwicklung,
Unterstiitzung von One-
Health-Initiativen, und
Transformation von
Forschung und Evidenz
in Politik und Praxis.
Darunter auch Beitriage
zum Kampf gegen NTDs
(Schwerpunkt auf
Tollwut und Taenia
solium) sowie AMR und
weitere armutsassoziierte

Zoonosen wie Brucellose.

(OHRT)

One Health approach to Rabies and

Transboundary Animal Diseases

BMZ

2022 -
2026

€
2.000.000*

Grundlagen fiir
intersektorales
Bekdmpfungsprogramm
gelegt. Aufbau von
lokalem Know-How zur
Bekdampfung von
hundeiibertragener
Tollwut.

Pandemiepriavention und One
Health in der ECOWAS-Region

BMZ

2022 -
2026

€
7.080.000*

Beitrige zur
Unterstiitzung von

Programmen zur
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Projektname Ressort | Laufzeit

Jahrliches

Volumen

Fortschritte

Uberwachung,
Behandlung und
Kontrolle von NTDs und
Férderung junger lokaler

Wissenschaftler*innen.

Unterstiitzung des WHO Expanded BMG & | 2021 -
Special Project for Elimination of BMZ 2023
Neglected Tropical Diseases (ESPEN)

€ 500.000*
(BMG) & €
1.600.000*
(BMZ)

Ausbau Surveillance
Kapazititen, priaventive,
gezielte
Medikamentengabe
gegen 5 NTDs
(Lymphatische Filariose,
Onchozerkose, Boden-
ubertragene
Wurmerkrankungen,
Schistosomiasis und
Trachom) und die
Einfiihrung anderer
praventiver Maffnahmen
(z.B. WASH).

Bekdampfung vernachlissigter BMZ 3.
Tropenkrankheiten und One Health Phase:
(in Kooperation mit CEMAC & 2022 -
OCEACQ) 2025

€
4.500.000*

Beitrige zur
Unterstiitzung von
Programmen zur
Uberwachung,
Behandlung und
Kontrolle von NTDs und
Forderung junger lokaler

Wissenschaftler*innen.

Special Programme for Research and | BMZ seit

Training in Tropical Diseases (TDR) 1974

€ 588.000*

Beitrage zur Entwicklung
neuer Medikamente und
Diagnostikmethoden zur
Bekdampfung
vernachldssigter
Tropenkrankheiten,

konkret zu Lepra, Chagas.

*Durchschnittsumme pro Jahr tiber die gesamte Laufzeit
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