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Analyse einer frauenfeindlichen Gesellschaft

Geschlechtsspezifische Gewalt und
HIV/AIDS in Siudafrika

By Rita Schifer

Gewalt gegen Frauen und Mddchen ist ein Strukturproblem in Siidafrika. Es ist eine zentrale
Ursache fiir die hohen HIV-Raten. Medizinische und psychologische Behandlungen stellen das
Gesundheitspersonal vor grosse Herausforderungen, denn korperliche Verletzungen und
Traumatisierungen verstdrken bereits vorhandene Krankheiten, die insbesondere durch Armut
und Infrastrukturmdngel bedingt sind. All das sind Folgen der rassistischen Apartheid und der
schleppenden Verdnderungen seit der demokratischen Wende [994. An der schwierigen
Uberwindung dieser vielschichtigen Probleme arbeiten einige staatliche Einrichtungen und vor

allem innovative Frauen- und Gesundheitsorganisationen.
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AIDS-Aktivistinnen-Demo Foto: © Rita Schifer

Im Juli 2018 wird der 100. Geburtstag von Nelson Mandela gefeiert. Er gilt als Symbolfigur fiir
das neue Sudafrika - der Versdhner, der Menschenrechte und Menschenwiirde verwirklichen
wollte. Unter seiner Prisidentschaft zwischen 1994 und 1999 wurde die neue Verfassung
erarbeitet und verabschiedet. Sie trat Anfang 1997 in Kraft und umfasst das Recht auf
Gesundheit, den Schutz vor Gewalt und die Gleichberechtigung der Geschlechter. Traditionelle
und religiose Diskriminierungen von Frauen wurden offiziell beendet; so sind Ehefrauen, die
nach traditionellem Recht verheiratet wurden, im neuen Siidafrika auch vollwertige
Rechtspersonen und nicht mehr ihrem jeweiligen Ehemann als Familienvorstand unterstellt.
Einen solchen untergeordneten Status hatten weiBBe Frauen librigens bis 1984. Die militarisierte
Apartheidgesellschaft formte martialische Maskulinitdtskonstrukte und legitimierte Gewalt als
Instrument und Ausdruck mannlicher Macht. Auf diese Weise wurden Gewaltverhiltnisse

sowie Geschlechterhierarchien im o&ffentlichen und privaten Raum manifestiert.
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Mit der demokratischen Wende 1994 und der neuen Verfassung sollten solche
Diskriminierungen fiir alle Frauen unabhingig von ihrer Hautfarbe und Herkunft (iberwunden
werden. SchlieBlich gelten besitzergreifendes Sexualverhalten, Machtungleichheiten und

Abhingigkeiten als Griinde fiir sexualisierte und geschlechtsspezifische Gewalt.

Die siidafrikanische Verfassung will all dem Einhalt gebieten und auch die Rechtslage von zuvor
marginalisierten Gruppen verbessern. So wurden Grundlagen fiir die rechtliche Gleichstellung
homosexueller Menschen geschaffen, die Homophobie iberwinden und ihren Zugang zum
Gesundheitssektor verbessern sollen. Damit wurden Weichen zum Schutz vor HIV-Infektionen
und zur Behandlung von HIV-Positiven sowie AIDS-Kranken geschaffen. Doch die Umsetzung

dieser Verfassungsgrundlagen ist schwierig und konfliktreich.

Body-maps: khulumani support group. Foto: Rita Schafer

Fatale HIVIAIDS-Politik
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HIV/AIDS wurde unter Thabo Mbeki, dem Nachfolger Nelson Mandelas zum Politikum. Als
Prasident Siidafrikas zwischen 1999 und 2008 lie er sich von so genannten AIDS-Dissidenten
aus den USA beraten, die den Zusammenhang zwischen HIV und AIDS leugneten. Fiir Mbeki
war AIDS eine Armutskrankheit. Anstatt anti-retrovialer Medikamente empfahl seine
Gesundheitsministerin Dr. Manto Tshabalala-Msimang Knoblauch, rote Beete und Olivendl zur
Heilung — allesamt keine siidafrikanischen Produkte, sondern teure Importwaren, die fiir die
verarmte Bevdlkerungsmehrheit unerschwinglich waren und keineswegs den HIV-positiven
Menschen halfen. Erst der Weg zum Verfassungsgericht durch die Nichtregierungsorganisation
Treatment Action Campaign (TAC) verschaffte ihnen Zugang zu anti-retrovialen
Medikamenten. TAC und die entscheidenden Richter trugen 2001/02 maBgeblich zur
Umsetzung des Rechts auf Gesundheit bei. Denn danach mussten staatliche
Gesundheitseinrichtungen HIV-positive Menschen mit anti-retrovialen Medikamenten

versorgen, was in der Praxis vielerorts schwierig blieb.

Gleichzeitig waren unter Prasident Mbeki die neu eingerichteten staatlichen Gender-Gremien
schlecht ausgestattet. Sie hitten die Weichen fiir mehr Geschlechtergerechtigkeit stellen und
damit praventiv gegen Gewalt wirken konnen. Zudem ignorierten sie Manner als Zielgruppe; so
gab es jahrelang keine Programme, um Manner in den Kampf gegen geschlechtsspezifische
Gewalt zu integrieren. Auf Druck der Frauenrechtskommission der Vereinten Nationen wurde
2004 erstmals ein Treffen anberaumt, um iiber die Mitwirkung von Mannern in staatlichen
Gender-Programmen zu diskutieren. Allerdings konnten Reprisentanten einer christlich-
konservativen moralischen Erneuerungsbewegung und traditionalistische Kulturnationalisten

bei anschliessenden Konferenzen weiterhin ihre patriarchalen Machtanspriiche vertreten.
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TAC TB march, Cape Town, 7 November 2007. Foto: felix.castor
[flickr, CC BY-NC-ND 2.0

Mangelnder politischer Wille

2009 iibernahm Jacob Zuma das Prisidentenamt. Erst im Februar 2018 trat er zuriick. Er war
fiir etliche Korruptionsskandale personlich verantwortlich. Doch bereits vor der Ubernahme
des hochsten Staatsamtes befasste sich die Justiz mit Herrn Zuma, der fiihrende Posten in
staatlichen AIDS-Gremien inne gehabt hatte. 2006 wurde er angeklagt, eine junge Frau
vergewaltigt zu haben. Das Verfahren endete mit einem Freispruch, setzte aber eine grosse
gesellschaftliche Debatte liber sexualisierte Gewalt und HIV in Gang, zumal die Kligerin
bekanntlich HIV-positiv war. Zuma inszenierte sich als kimpferischer und traditionsbewusster

Zulu-Mann und rechtfertigte besitzergreifendes, martialisches Sexualverhalten.

Auch unter seiner Prisidentschaft wurde der 2007 verabschiedete nationale Aktionsplan gegen
geschlechtsspezifische Gewalt kaum realisiert. Dabei sollten die offiziellen Gewaltraten bis 2015
halbiert werden. Bereits 2009 hatte die UN-Sonderberichterstatterin gegen Gewalt an Frauen

multisektorale Konzepte mit konkreten Zeitplanen verlangt. Doch die Zuma-Regierung zogerte,
Gesetze gegen sexualisierte und héusliche Gewalt sowie politische Leitlinien zu ihrer Pravention

umzusetzen.

Juristinnen beklagten mangelnde Finanzen und die ungesicherte Budgetierung, Verbesserungen
wiren notwendig, um den Gewaltschutz und das Recht auf Gesundheit zu realisieren. Zwar
wurden Anlaufstellen fiir Gewaltopfer an Polizeistationen eingerichtet und Polizistinnen wurden
als Ansprechpartnerinnen geschult. Schliesslich sind Vergewaltigungen neben Morden und
Raubiiberfillen die hiufigsten Straftatbestinde, auch hiausliche Gewalt ist sehr verbreitetet.
Sogar die Polizei geht in ihren Jahresstatistiken weiterhin von einer hohen Dunkelziffer bei
geschlechtsspezifischen Gewalttaten aus. Post-Exposure-Prophylaxe soll HIV-Infektionen von
Vergewaltigten verhindern. Doch immer wieder berichten Frauen- und HIV-Organisationen
Uber Probleme von Gewaltiiberlebenden im Zugang zu staatlichen Dienstleistungen. Inwieweit
der seit Februar 2018 amtierende Président Cyril Ramaphosa und seine Ministerien das andern

werden, wird sich zeigen.
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Body-maps: khulumani support group. Foto: Rita Schafer

Bislang sind HIV-Infektionen durch Vergewaltigungen keineswegs beendet. Gleichzeitig ist die
Verhandlungsmacht von Frauen auch in vielen intimen Beziehungen so gering, dass ihre Partner
mit kérperlicher Gewalt reagieren, wenn sie die Benutzung von Kondomen fordern.
Geschlechtsspezifische Gewalt verhindert also in mehrfacher Hinsicht die Verwirklichung der
reproduktiven Rechte. Daher sind staatliche Institutionen sowohl in der Beratung als auch in

der Pravention zum Handeln aufgefordert.
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Statistics: Gender-Based Violence South Africa

o Source: South African National HIV
Prevalence of recent intimate partner o . )
5.1% Prevalence, Incidence and Behaviour

iol d 15-49
violence among women age SUFVe)’, 2012

o Source: South African National HIV
Prevalence of recent intimate partner o ) )
7.3% Prevalence, Incidence and Behaviour

violence among women aged 15-19
Survey, 2012

o Source: South African National HIV
Prevalence of recent intimate partner o . )
7.7% Prevalence, Incidence and Behaviour

iol d 20-24
violence among women age SUFVe)’, 2012

o Source: South African National HIV
Prevalence of recent intimate partner o ) )
6.4% Prevalence, Incidence and Behaviour

violence among women aged 25-49
Survey, 2012

Source: UNAIDS, South Africa, DATA:

http://www.unaids.org/en/regionscountries/countries/southafrica

Innovative Gender-Organisationen und Prdventionsansdtze

Gleichzeitig gibt es nur wenige neu gegriindete Manner- bzw. Gender-Organisationen, die den
Rechtsrahmen und staatliche gender-politische Leitlinien nutzen, um eigene Handlungsansitze
daraus abzuleiten. Sie definieren sich als Akteure der Verianderung im Kontext gesellschaftlicher

Transformationsprozesse, hierzu zihlt das Sonke Gender Justice Network.

Die Sonke-Mitglieder lehnen die auf Gewaltbereitschaft aufbauenden Maskulinitdtskonstrukte ab
und arbeiten am Einstellungs- und Verhaltenswandel von Mannern und Jungen, etwa durch
Peer-Gruppen von gleichaltrigen Jungen bzw. Mannern. Angesichts der hohen Arbeitslosigkeit
sind innovative Praventionsansatze erforderlich, um diese Manner zu erreichen. Sonke versucht,
Uber neue Peer-Gruppen, in denen sich Gleichgesinnte treffen, liber ideenreiche
Medienkampagnen und Stellungnahmen anerkannter religiéser und lokaler Autorititen,
Veranderungen in Gang zu setzen. So ist es eine grosse Herausforderung, gemeinsam neue

Vorstellungen von verantwortungsvoller sozialer Vaterschaft, gewaltfreier Partnerschaft und

Mannlichkeit zu formulieren und zu verbreiten.
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Sonke Gender Justice 10 Year Anniversary Film

Dabei versteht sich Sonke als Kooperationspartner von Frauenrechts- und HIV/AIDS-
Organisationen, wie TAC. In diesem Austausch ist aber zu beriicksichtigen: Die Konkurrenz um
Fordergelder internationaler Entwicklungsorganisationen verursachte latente Konflikte, weil die
Geber seit Ende der 1990er Jahre immer weniger die Frauenrechtsarbeit unterstiitzen,
sondern vor allem ausgewiahlte HIV/AIDS-Programme; viele Geldgeber zogen sich sogar ganz
aus der Forderung siidafrikanischer Organisationen zuriick und mahnten mehr staatliche

Leistungen an.

Jedoch sind die zivilgesellschaftlichen Organisationen auf finanzielle Unterstiitzung von aussen
angewiesen, gerade weil sie viele eigene Standpunkte gegeniiber der Regierung vertreten und
durchaus auch die Umsetzung staatlicher Vorgaben und Leitlinien sowie der
verfassungsrechtlich verbrieften Rechte beispielsweise auf Gesundheit und Gewaltschutz
anmahnen. So hdngen die mittel- und langfristigen Wirkungen ihrer Anti-Gewalt-,
Frauenrechts- und HIV-Praventionsarbeit keineswegs nur von nationalen politischen oder
innergesellschaftlichen Dynamiken sondern auch davon ab, was diese wichtige Arbeit

internationalen Gebern wert ist.

Referenzen

e UNAIDS: South Africa: http://www.unaids.org/en/regionscountries/countries/southafrica
e HIV and AIDS in South Africa: https://www.avert.org/node/404/pdf
o Afrika Check: FACTSHEET — South Africa’s crime statistics for 2016/17:

https://africacheck.org/factsheets/south-africas-crime-statistics-2016 17/
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e STATS SA — Statistics South Africa: Category Archives: Crime: http://www.statssa.gov.za/?

cat=26

e Sonke Gender Justice is a non-partisan, non-profit organisation, established in 2006:

http://genderjustice.org.za/

Rita Schdfer, freiberuflich tdtige Wissenschaftlerin und Gender-Beraterin zu Siidafrika

und Ldndern im siidlichen Afrika. Email Website
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