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Staatliche Gesundheitssysteme sind eine zentrale Baustelle neoliberaler Umgestaltungspolitik in Nord und
Sud. Vor diesem Hintergrund gewinnen vor allem in der globalen Gesundheitspolitik Public-Private-
Partnerships (PPPs) an Einfluss - strategische K ooperationen von finanzstarken Unternehmen, 6ffentlichen
Einrichtungen und Organisationen der Zivilgesellschaft. Angesichts leerer Kassen und struktureller Probleme
werden sie als Beispiele sozialer Unternehmensverantwortung prasentiert. Vor allem mit

» Entwicklungsprojekten” in wirtschaftlich schwacheren Landern sind PPPs auf diese Weise zu zentralen
Akteuren globaler Strukturpolitik avanciert.

Die GAVI Alliance

Eine der einflussreichsten PPPs im Gesundheitssektor ist die so genannte GAVI Alliance, ein Projekt der
Bill- und Melinda-Gates-Stiftung, dasin Afrika, Asien und Lateinamerika mit gigantischen Summen
ausgestattete | mpfkampagnen durchfuhrt.1Vordergriindig propagiert GAVI die Erforschung neuer Impfstoffe
und die Stérkung lokaler Gesundheitssysteme. De facto werden aber hauptséchlich Kaufabnahmen fir
Produkte grof3er Pharmaunternehmen garantiert. Aus Sicht der Gates-Philosophie ist dies kein Widerspruch:
Demzufolge kdnnen ,, philantropische” Ziele am besten durch eine Ausweitung der Marktwirtschaft und
konzernartige Organisationsstrukturen erreicht werden. , Der Gates-Stiftung wird mitunter vorgeworfen, sie
betreibe Entwicklungspolitik wie ein Geschéft,” erklért beispielsweise GAVI-Geschéftsfiuhrer Julian Lob-
Levyt, um gleich zu kontern: ,Was ist daran schlecht? Erfolgreiche Unternehmen versorgen Verbraucher
entsprechend der Nachfrage mit Gitern und Dienstleistungen. Auf die Entwicklungszusammenarbeit
angewendet heifdt das: Ein Dienstleister wie die GAVI Alliance versorgt Lander mit den nachgefragten
Impfstoffen, eingekauft in riesigen Mengen und zu gunstigen Preisen. Der Profit druickt sich in geretteten
Menschenleben aus.” 2 Kritiker bezweifeln indes, dass die von GAVI finanzierten Programme tatséchlich
lokalen Bedurfnissen entsprechen und diese nicht erst generieren. Die Initiativen ,weisen (...) einrein
technisches Verstandnis von Gesundheit und Krankheit auf,” kritisiert die medico-Mitarbeiterin Katja
Maurer. Die,, gesellschaftlichen Dimensionen von Gesundheit und Krankheit (...) bleiben systematisch
ausgeblendet” .3 Prolematisch ist auch, dass durch die Bindung von Geldern der Empfangerlander
existierende Strukturen sogar geschwécht oder sogar zerstért werden kénnen. ,,Die von GAVI vergebenen
Mittel wirken wie ein Strudel, der alles an sich zieht und die Gesundheitspolitik ganzer Staaten
umstrukturiert,” schreibt der Technologiekritiker Jorg Djuren. ,, Dies wird noch fragwtrdiger angesichts
dessen, dass GAVI nicht auf altbekannte patentfreie billige Impfstoffe (...) setzt, sondern auf die teilsvierzig
mal so teuren modernen Kombinationspréparate (also gentechnisch produzierte Impfstoffe, Anmerkung der
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Redaktion), eben der Pharmamultis, die wesentlich die Entscheidungsprozesse von GAVI mitbestimmen.” 4
Ein Beispiel hierfir ist die Pneumokkokenimpfung: GAVI garantiert, den Impfstoff anfanglich fir 7 US-
Dollar, spéter fur 3,50 US-Dollar pro Dosis abzunehmen. Dabel ist aber immer noch eine ordentliche
Gewinnspanne einberechnet, da die Produktionskosten fur den Impfstoff laut Experten 1-2 US-Dollar
betragen. Diesen Produktionspreis sollen die Empfangerlander bereits nach einer kurzen Ubergangszeit
selber tragen. Die BUKO Pharma-Kampagne schliefdt daraus, dass die von GAVI zugesagten rund 1,5
Milliarden US-Dollar vor alem in die Gewinne der Pharmaunternehmen flief3en werden.5 Dabei sei der
medi zinische Nutzen des Impfprogramms zumindest in einigen Regionen fragwiirdig: Da die Impfung nur
gegen bestimmte Pneumokokken-Typen immunisiert, hangt der Wirkungsgrad von den jeweils lokal
dominierenden Erregertypen ab. Verteilt werde die Impfung aber nach dem Giel3kannenprinzip.
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