Susanne Schultz

Neoliberale Transformationen internationaler
Bevolkerungspolitik: Die Politik Post-Kairo aus der
Perspektive der Gouvernementalitat

Seit der Weltbevolkerungskonferenz von Kairo 1994 ist es um die Politik der
Fortpflanzung - damalswohl die am hei3esten umstrittene Fragen der transnational
organisierten Frauenbewegungen — ruhiger geworden: Die einen interpretierten
den auf der Konferenz geschlossenen sogenannten ,, Konsens von Kairo* (damit
ist das Buindnis zwischen Frauengesundheits-NGOs und popul ation establishment®
gemeint) als Bruch mit einer herrschaftsférmigen Kontrolle demographischer Ent-
wicklungen. Die anderen, die Kritikerinnen dieses Konsens, zogen sich seitdem
eher zuriick und hinterlief3en die These der Kontinuitét, die suggerierte, interna-
tionale Bevolkerungspolitik habe sich mit dem Konsens von Kairo nicht verén-
dert, sondern schmiicke sich seitdem lediglich rein auf3erlich mit einer feministi-
schen Rhetorik. Im Folgenden méchte ich einige Uberlegungen anstellen, die
sich dieser Alternative der Interpretation entziehen: Sie verfolgen die These ei-
ner Transformation bevolkerungspolitischer Strategien im Zusammenhang mit
neoliberalen Rationalitéten? — Rationalitéten, wie sie in den letzten Jahren von
den sogenannten Gouvernementalitétsstudien thematisiert worden sind. Diese
Studien nahern sich dem Phanomen des Neoliberalismus unter Rickgriff auf die
spaten Arbeiten Foucaults auf spezifische Weise an, indem sie neoliberale For-
men der ,, Selbstfiihrung” und neoliberale , Sicherheitstechnologien” untersuchen
(Burchell/Gordon/Miller 1993, O"Malley/Weir/Shearing 1997).

Folgende Thesen sollen diskutiert werden: Erstens mdchte ich zeigen, wie es
der Konsensvon Kairo ermdglicht hat, antinatalistische, al so geburtenreduzierende
Strategien Uber die Verbesserung einer individuellen , reproduktiven Gesundheit”
zu legitimieren. Frauen in Afrika, Asien und Lateinamerika werden nicht mehr
vorrangig alsverantwortlich fiir das Wohl der Familie oder auch fir die nationale
Entwicklung angerufen, sondern vor allem alsIndividuen, diesichumihreeige-
ne Gesundheit kiimmern (sollen). Zweitens mochte ich zeigen, wie eine solche
Medikalisierung von Bevolkerungspolitik zu einer Ausdifferenzierung bevélke-
rungspolitischer Zielgruppen entlang spezifischer Risikofaktoren gefihrt hat, und
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diskutieren, inwiefern dies als Sicherheitstechnologieim Foucaultschen Sinnezu
verstehen ist. Drittens mochte ich — ausgehend von diesen Uberlegungen — die
verbreitete These eines Gegensatzes zwischen Neoliberalismus und einem star-
ken, bevdlkerungspolitisch agierenden Staat infrage stellen und nach Artikula-
tionen zwischen neoliberaler Staatlichkeit und neomalthusianischer Wissens-
produktion fragen. Damit mdchteich auch diejenigen Mainstream-Positionen von
Frauengesundheits-NGOs probl ematisieren, welche nach Kairo von einem Ende
oder zumindest von einem Anachronismus antinatalistischer, demographischer
Strategien in der international en Bevolkerungspolitik ausgehen.

Bevor ich diese drei Uberlegungen vorstelle, werde ich jedoch zunéchst in
den Konsensvon Kairo und in die wichtigsten Konzepte der Gouvernementalitéts-
studien einfihren.

Der Konsens von Kairo:
eine scheinbare Entkoppelung von Mikro- und Makroebene

Das entschei dende Dokument des Konsenses von Kairo ist das 1994 auf der dor-
tigen UN-Weltbevoélkerungskonferenz erarbeitete Aktionsprogramm. Es driickt
€inen Kompromiss zwischen dem population establishment und Teilen einer seit
den 80er Jahren international vernetzten Frauengesundheitsbewegung aus, die
als NGO-Vertreterinnen, aber auch Uber die Partizipation in Regierungsdel ega-
tionenin Kairo stark reprasentiert war. Das Aktionsprogramm war auf den ersten
Blick durch eine , ideologische Schizophrenie* gepragt®. Denn auf der Makro-
ebene blieb das Ziel einer Reduktion des weltweiten Bevélkerungswachstums
erhalten, und eswurden demographische,, goals* alswichtige Elemente nationa-
ler Entwicklungsprogrammefiir legitim erklért. Damit halt der Konsensvon Kai-
ro an der neomalthusianischen Idee einer zu grof3en oder zu schnell wachsenden
Bevolkerung as Ursache gesdllschaftlicher Krisenphdnomenefest. Auf der Mikro-
ebene der einzelnen Programme | ehnte das A ktionsprogramm dagegen demogra-
phische ,targets, also ein quantitatives Plansoll fir die Verbreitung von Verhi-
tungsmitteln oder Sterilisationen, ab und &chtete Zwangsmal3nahmen. Stattdes-
sen etablierte der Kairoer Konsens die Begriffe , reproduktive Rechte* und
»reproduktive Gesundheit” und brachte damit die Prinzipien der individuellen
Entscheidungsfreiheit und Achtung der Gesundheit von Frauen aufs Papier.

Der Konsens von Kairo ist einerseits Ausdruck strategischer Umorientierun-
gen auf dem Feld des population establishment, dessen Devise nicht die Abschaf-
fung, sondern die bessere Durchsetzung demographischer Ziele Giber solche For-
men , liberaler Regierung” war. Andererseitslielen sich viele Frauen-Netzwerke
auf der Basis des Aktionsprogramms darauf ein, ihre bisherige prinzipielle Ab-
lehnung bevoélkerungspolitischer Strategien taktisch zurtickzustellen oder sogar
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ganz aufzugeben, indem sie diese nach dem Konsens von Kairo fur irrelevant
erklarten oder aktiv an einer positiven Reformulierung des Begriffesder Bevolke-
rungspolitik arbeiteten (Hodgson/Watkins 1997; Higer 1999).

Der Konsens von Kairo gilt seitdem innerhalb des population establishment
als hegemoniales Paradigma, dem sich die Programme der grofRen Agenturen
wie des Weltbevdlkerungsfonds UNFPA, der Weltbank oder der US-Entwicklungs-
behdrde US-AID auch gegen Hardliner in den eigenen Reihen angeschlossen
haben. Er wurde auch Uber die 1999 organisierten Nachfolgekonferenzen ,Kai-
ro +5" in Den Haag und New York erneut bestétigt.

Sicherlich markiert der Konsensvon Kairo einen Fortschritt fur Frauenrechte:
Zum einen bietet er ein (allerdings volkerrechtlich unverbindliches) Instrument
gegen massive M enschenrechtsverl etzungen wie etwa Zwangssterilisationen; zum
anderen verbrieft er gegen konservative Positionen das Recht auf den Zugang zu
Verhttungsmittel n —weiterhin angesi chts des Vormarsches,, fundamentalistischer”
Positionen keine Selbstverstandlichkeit. So hat die US-Regierung den Konsens
jungst auf einer Bevolkerungskonferenz in Bangkok im November 2002 in Frage
gestellt. Sie kundigte an, das Kairoer Programm zukiinftig nur noch ohne die
zentralen Begriffe der reproduktiven Rechte und der reproduktiven Gesundheit
zu akzeptieren — als Begriffe, die das Recht auf Abtreibungen beinhalteten®.

Die antinatalistischen Strategien, die im folgenden untersucht werden sollen,
sind also auch weiter nur eine Kraft in den gesellschaftlichen Kémpfen um die
Poalitik der Fortpflanzung. In manchen Léndern gibt es absurde Konstellationen
pro- und antinatalistischer Kréfte, wie sie etwaeine Aktivistin der philippinischen
Frauengesundheitsbewegung, Sylvia Claudio Estrada, auf dem 9. International
Womens Health Meeting in Toronto im August 2002 beschreibt: ,, Die philippini-
schen Frauen sitzen wirklich zwischen alen Stiihlen. Zur Zeit gibt es zum Bei-
spiel kaum noch Geld fur Verhitungsmittel: Auf der einen Seitefordert US-AID
vor allem seine Lieblingsmethode, ndmlich Sterilisationen; auf der anderen Seite
hélt das Gesundheitsministerium auf Druck der katholischen Kirche, die nur na-
turliche Familienplanung zul assen will, Gelder zurtick.”

Ebenso wenig wieich mit der Kritik antinatalistischer Strategien einekomplexe
Realitét der Fortpflanzungspolitik leugnen will, soll im Folgenden der Neolibera-
lismusalsuniverselles Prinzip behauptet werden, das sich tiber bevdlkerungspoliti-
sche Programme unweigerlich durchsetze. Allerdings méchte ich Analysen kriti-
sieren, die neoliberale Rationditéten im Sinne einer Auflésung von Staatlichkeit
begreifen und damit implizit einen Gegensatz zu Bevilkerungspolitik alsim Staat
verorteter Interventionspolitik aufbauen. Stattdessen werde ich fragen, wie die
scheinbar entkoppelten Makro- und Mikroebene doch in den bevdlkerungspoliti-
schen Programmen nach Kairo miteinander verkoppelt sind und wel che neoliberalen
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Rationalitdten dabei eine Rolle spielen. Die Studien zur Gouvernementalitét bieten
meines Erachtensinteressante Antworten auf diese Frage.

Neoliberalismus in den Gouvernementalitatsstudien

In den letzten Jahren haben die zunéchst als governmentality studies bekanntge-
wordenen Forschungsansétze, verzdgert gegeniiber der angloamerikanischen De-
batte, auch im deutschen Sprachraum eine breitere Rezeption erfahren (Brockling/
Krasmann/Lemke 2000, IWK 2001). Mit Rekurs auf den spaten Foucault und
seinen Begriff der gouvernementalité®, mit dem er Machtverhaltnisse als ,, Fiih-
rung der Fihrungen“, als komplexes Verhaltnis zwischen Fremd- und Selbst-
flhrung® rekonzeptualisiert (vgl. Foucault 1993; 2000)7, riicken dabei neoliberale
Rationalitéten auf mehrere Weisen ins Zentrum der Forschung:

Erstens untersuchen die Gouvernementalitétsstudien eine politische Rationa-
litét, welche nicht mehr den Staat, sondern die Selbstverantwortung und Sel bst-
sorge der Individuen in das Zentrum der Problematik des Regierens, der Bewal-
tigung soziaer Konfliktstoffe stellt. Ihre detaillierten Studien medizinischer, psy-
chologischer, betriebswirtschaftlicher, kriminologischer oder padagogischer
Diskurse, von Texten der Beratungsliteratur bis zu Regierungsprogrammen, rik-
ken die Verénderungen alltaglicher Praktiken und Anspriiche an das Selbst in
den Blick und bieten Ansatzpunkte, danach zu fragen, wie emanzipatorische Dis-
kurse von sozialen Bewegungen, die auf individuelle Autonomie und Selbstbe-
stimmung gerichtet sind, in neoliberalen Programmen aufgegriffen, aber auch
reformuliert und entkontextualisiert werden (z.B. Schild 2002, Piihl/Schultz 2001).

Zweitens ist ein weiterer Ankniipfungspunkt der Gouvernementalitétsstudien
zum Versténdnis neoliberaler Umstrukturierungen an den Begriff der Sicherheits-
technologien bei Foucault geknipfté. Mit Sicherheitstechnol ogien sind Regierungs-
strategien auf der Grundlage der Kalkulation von Wahrscheinlichkeiten und Risi-
ken gemeint. Sicherheitstechnol ogien schreiben eher mehr oder weniger giinstige
Mdglichkeiten vor, as dass sie das Erlaubte strikt vom Verbotenen trennen, sind
also eher durch flexible Prozesse der Normalisierung a's durch starre, ideale Nor-
men gepragt und ermdglichen andere Formen der sozialen Kontrolle, dieweder a's
repressiv noch as wohlfahrtsstaatlich integrativ zu beschreiben sind (vgl. Castel
1983; Lemke 1997: 188f, MacL eod/Durrheim 2002). Im Zentrum der Konzeption
von Sicherheitstechnol ogien steht der Begriff des Risikos. Mit Risiken sind dabei
keine objektiven Bedrohungen, sondern diskursive Praktiken gemeint, mit denen
gesellschaftliche Probleme und soziale K onfliktstoffe in statistisch erfassbare, ob-
jektiv erscheinende Unsicherheitsfaktoren umformuliert werden. Diese so konstru-
ierten Unsicherheiten erscheinen Uber bestimmte Sicherheitstechnol ogien wieder-
um a's handhabbar und regulierbar (vgl. Ewald 1993: 209f; Lemke 2000a: 34ff).
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Drittens steht im Zentrum der Debatten um Gouvernementalitét ein Verstand-
nis neoliberaler Transformationen nicht als Programme der Entstaatlichung oder
Auflésung von Staatlichkeit, sondern a's Projekte einer Reformulierung des Ver-
haltnisses von Politik, Okonomie und Sozialem (vgl. Foucault 2000; 2000a).
»Anders alsin der klassisch-liberalen Rationalitét definiert und Uberwacht der
Staat nicht mehr l1anger die Marktfreiheit, sondern der Markt wird selbst zum
organisierenden und regulierenden Prinzip des Staates. Der Neoliberalismus er-
setzt ein begrenzendes &ul3erliches durch ein regulatorisches und inneres Prin-
zip." (Lemkel997: 241) Ebenso konzipiere der Neoliberalismus das Verhaltnis
zwischen Regierung und individueller Selbstbestimmung neu: Wéhrend der fri-
he Liberalismus die Rationalitét der Individuen quamenschlicher Natur zur Aus-
gangsbedingung erklérte, die von der Regierung geschitzt werden miisse, sei der
Neoliberalismus dagegen durch ein Rationalitétsprinzip gepragt, welches die
unternehmerische, konomische Rationalitét erst als kunstliches Produkt, as
Ergebnis eines bewusst eingeschlagenen und zu férdernden ,, style of conduct”
konzipiere (Burchell 1993: 271).

Die Grenzen der Gouvernementalitatsperspektive:
Bemerkungen zu ihrer Reichweite

Anhand dieser drel Schwerpunkte werde ich im Folgenden die Transformationen
international er Bevdlkerungspolitik auf unterschiedlichen Ebenen untersuchen. Vor-
weg méchte ich aber noch etwas zu der Reichweite und auch den Problemen der
Ublichen Konzeptualisierungen der Gouvernementditétsstudien sagen, dadiesauch
meine eigene Forschung betrifft: Inzwischen gibt es eine breite theoreti sche Refl exi-
on darUber, auf wel che Grenzen deren aktualitétshezogenen Forschungen tiber spezi-
fische Regierungsprogramme oder Selbsttechnol ogien haufig stof3en — nicht zul etzt
auch asReflexion von Autorlnnen aus diesem Forschungsspektrum selbst. Esbeste-
he die Gefahr, die untersuchten Programme als in sich kohérente und hegemoniale,
alssichautomatisch durchsetzende zu verstenen. Gegen einesolche,, politol ogistische®
Verkiirzung betonen die herrschaftskriti schen Tendenzen der Studien, dassdieunter-
suchten Programmeimmer auch asErgebnisvon sich inihnen artikulierenden Kon-
fliktenund im Kontext einer ,, messiness of implementation” verstanden werden miis-
sen (O’ Malley/Weir/Shearing 1997; Lemke 2000a).

So gehe es auch bei der Untersuchung neoliberaler Selbstfiihrungen darum,
diese weder als normatives Modell noch als empirische Realitét zu verstehen.
Stattdessen seien sie, so Ulrich Brockling in einer Studie Gber Management-
ratgeber, durch ihren ,,appellativen bis praskriptiven Charakter* sowohl als Pro-
zesse der Normierung wie al's Prozesse, in denen das Wissen Uber das Subjekt
erst produziert werde, zu analysieren. Die untersuchten Subjektprogramme seien
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als Fluchtpunkt zu verstehen, in dessen Richtung ein Bindel eines komplexen
Sets von Normen, Wissensformen und Technol ogien weise (Bréckling 2001: 5).

DieFormulierung eines,, appellativen bis préaskriptiven Charakters’ neoliberaler
Selbstfiihrung verweist allerdings auf ein weiteres Problem der Gouvernementa-
litatsstudien: Liberale und , illiberale” Formen der Regierung lassen sich nicht
einfach trennen, wie es manche Gouvernementalitétstexte suggerieren (vgl. Val-
verde 1996). Entgegen der Formulierung von Brockling geheich davon aus, dass
die Adjektive appellativ und praskriptiv zudem nicht als graduelle Abstufung
von Unterschieden zu verstehen sind, sondern diese Unterscheidung konstitutiv
zum Verstandnis von Hierarchisierungen sein muss, wenn der ebenso ein- wie
ausschlieffende Charakter neoliberal er Subjektprogramme untersucht werden soll.
Denn diese Differenz verweist auf den Unterschied zwischen denen, bei denen
die angestrebte Selbstbestimmung eher als Potenzial vorausgesetzt wird, und
denen, welche als ihrer unféhig konstruiert werden — und die daher erst zu ihr
erzogen, gedréngt oder sogar, paradoxerweise, gezwungen werden missen.

Diese genannten Einschrankungen betreffen auch meine nachfolgenden Uber-
legungen: Zwar gehe ich den Konsens von Kairo nicht als starres Programm,
sondern als Konfliktfeld zwischen transnational agierenden Frauen-NGOs und
population establishment an. Die Thesen dartiber, wel che neoliberalen Rationali-
taten in diesen Verhandlungen Uiber Bevolkerungspolitik eine Rolle spielen, sind
meines Erachtens sehr hilfreich, um die Transformation der transnationalen be-
volkerungspolitischen Programmatik seit Kairo zu verstehen. Sie sagen aber er-
stensnoch nichts dartiber aus, wie diese Konzepte auf |okaler Ebene (re)formuliert
und (re)kontextualisiert werden bzw. werden kdnnen®. Zweitens mdgen sie zwar
Hinweise geben, in welche Richtung Handlungsspielraume der Individuen ge-
dacht und zugel assen werden und in wel che nicht; eine solche Untersuchung reicht
aber noch nicht aus, um zu zei gen, wel che padagogi schen, technol ogi epolitischen,
repressiven oder auch empowernden Praktiken in der Implementierung solcher
Programme eine Rolle spielen und auf welche Kréfteverhaltnisse dieseim Prozess
der Implementierung treffen.’

Bevdlkerungspolitik als
selbstverantwortliche Regulierung reproduktiver Risiken

Bevolkerungspolitik funktioniert nach Kairo tber die Anrufung eines fir seine
»reproduktive Gesundheit* selbstverantwortlichen, weiblichen Individuums. An-
hand der Diskurse Uiber M ittersterblichkeit und Uber Schwangerschaften Jugend-
licher méchte ich im Folgenden zeigen, wie antinatalistische Normen auf der
individuellen Ebene Uber eine Umformulierung frauengesundheitspolitischer
Kritik entwickelt wurden und in eine spezifische Medikalisierung von Bevolke-
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rungspolitik eingebunden sind. Die epidemiologische Erhebung reproduktiver
Risiken stellt ein entscheidendes Scharnier fiir diese Artikul ation antinatali stischer
Strategien mit der individuellen Selbstverantwortung dar. Diese Wissensproduk-
tion ermdglicht eine komplexe Umformulierung sozialer, psychischer oder auch
biomedizinischer Bedingungen von Gesundheit im Zusammenhang mit Fortpflan-
zung in scheinbar objektive , reproduktive Risiken*, welche den Individuen als
Wissensressource, aber auch alsnormative Vorgabe zur ,, Verhaltensveranderung”
in die Hand gegeben werden sollen.

Uber den Risikodiskurswird esmoglich, dasjenige K onzept der reproduktiven
Gesundheit umzuformulieren und zu entschérfen, das einmal auf verschiedene
Ebenen den Protest von Frauengesundheitsbewegungen gegen die bisherigen
Praktiken von Familienplanungsprogrammen ausgedriickt hatte. Die Forderung
nach reproduktiver Gesundheit hatte sich zum einen gegen die Mifl3achtung der
Gesundheit von Frauen insbesondere bei der Verbreitung von gesundheitsgefahr-
denden Verhtitungsmitteln oder Sterilisationsmethoden gerichtet —das population
establishment nahm diese Kritik als Appell auf, eine quality of care einzuhalten.
Zum anderen wurde Uber den Begriff eingefordert, das isolierte Angebot von
Verhitungsmitteln auf eine breitere Pal ette frauengesundheitlicher Dienstleistun-
gen zu erweitern, eine Forderung, die erfolgreich in den Kairoer Aktionsplan
einging. Neben der Prévention und Behandlung von Geschlechtskrankheiten und
sexuell Ubertragbaren Krankheiten/AIDS zdhlen zur Programmatik der repro-
duktiven Gesundheit nun auch eine bessere Versorgung von Frauen in der Schwan-
gerschaft und bei der Geburt. Tatsachlich schrieben sich die grofen, bevilke-
rungspolitischen Agenturen nach Kairo auch den Kampf gegen M ittersterblichkeit
auf ihre Fahnen, d.h. also Strategien gegen die jahrlich weltweit von der WHO
auf Uber 500.000 geschétzten Todesfélle, bei denen Frauen im Zusammenhang
mit einer Schwangerschaft sterben - sei esan Komplikationen bei der Geburt, sei
es an verpfuschten Abtreibungen (WHO/UNICEF 1996). Auf den ersten Blick
erscheint die Betonung des Themas Mittersterblichkeit durch die Programme
des population establishment als erfolgreiches Einschrénken antinatalisti scher
Ziele, scheint dies doch zu versprechen, dass nicht nur das Recht, sich gegen
Kinder zu entscheiden, sondern auch das Recht auf Gesundheitsdienste, um ,,Si-
cher durch Schwangerschaft und Geburt zu gehen” (Paragraph 7.2. des Aktions-
programmes), ernst genommen werde.

Pravention von Mittersterblichkeit
als Pravention von Risikoschwangerschaften

Allerdingsist der Diskurs Giber Miittersterblichkeit Gber verschiedene epidemio-
logische Erhebungen und K ategorien von Risiken an antinatalistische Strategien
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gekoppelt: Die Safe-Motherhood-Initiative, eine koordinierte Initiative der gro-
3en bevolkerungspolitischen Agenturen®, sieht es alsihre Aufgabe an, auf drei
Ebenen zur Verhinderung von Mttersterblichkeit zu intervenieren: ,, Prévention
von Schwangerschaften, Prvention von Komplikationen wéhrend der Schwan-
gerschaft und angemessene Behandlung jeder Art von Komplikationen.” (WHO
1999: 28) Familienplanung ist also auf der ersten Ebene auch ein Programm-
punkt der Kampagnen gegen M (ittersterblichkeit — qua der banalen Schlussfol-
gerung, dass eine Frau, die nicht schwanger wird, auch nicht an den Folgen einer
Schwangerschaft sterben kann. Die Uberlegungen zielen eéinmal auf der Ebene
der Gesamtbevdlkerung auf die unbestreitbare Logik, dass das Risiko, im Laufe
des Lebens bei Schwangerschaft oder Geburt zu sterben (life time risk), durch
eine Reduktion der Geburtenraten auch ohne eine Verbesserung der medizini-
schen Versorgung verringert werden kann (vgl. z.B. UNFPA 1999a: 9)™2.

Vor allem aber beschéftigen sich die Programme der Safe-Motherhood-Initia-
tivemit der Ermittlung spezifischer Risikofaktoren, wel che die Gefahr der Miitter-
sterblichkeit erhéhten und denen ein verantwortliches reproduktives Verhalten
der Individuen entgegenwirken misse. Ein sel bstbestimmtes Gesundheitsverhalten
erscheint im Kontext der Risikodiskurse stark normativ gesetzt: Insbesondere
Schwangerschaften unter einem Alter von 19 und Uber einem Alter von 35 Jah-
ren, ein Abstand von weniger als zwei oder drei Jahren zwischen den Geburten
und insgesamt zu viele Schwangerschaften (meistens mehr als vier) gelten as
riskant. ,, Ungeplante und schlecht getimte Schwangerschaften” erscheinen damit
as ,Hindernis* fir eine sichere Mutterschaft (World Bank 1999b: 43), und es
werden Verhal tensdnderungen vorgeschlagen, ,,damit Schwangerschaften, die zu
fruh, zu spét oder zu haufig sind, verhindert werden kénnen.* (WHO 1999: 23)

Es ist so auch nicht erstaunlich, dass in digjenigen Programmelemente der
Safe-Motherhood-Initiative, die tatschlich auf die Behandlung von Geburts-
komplikationen als direkte Ursache von Mittersterblichkeit abzielen, nach Kai-
ro nur nachrangig investiert wurde. So integrierte beispiel sweise die Weltbank
nur in 29 von insgesamt 77 Landern, in denen sie safe motherhood férderte, ein
Programm zur Geburtshilfe (World Bank 1999b: 9).

Der antinatalistische Fokus auf Mittersterblichkeit entspricht so den weiter
klar auf Familienplanungsprogramme ausgerichteten Investitionen der bevilke-
rungspolitischen Finanziers. Ganz abgesehen davon, dass auf die gezeigte Weise
Familienplanung auch in die Programme fUr eine breitere reproduktive Gesund-
heitsversorgung integriert wird, machten diese breiteren Programme bei den
Ausgaben der internationalen Geber von 1995 bis 1999 nur zwischen 18 und 33
Prozent aus, wahrend die Prioritét mit 37 bis 43 Prozent weiter bei expliziten
Familienplanungsprogrammen lag (UNFPA 2001: 28). Eine Studie tiber US-AID,
weiterhin mit Abstand der gréfte Gel dgeber in der internationalen Bevolkerungs-
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politik, kommt zu dem Ergebnis: , Die Politik von US-AID in dem Bereich der
reproduktiven Gesundheit tendiert immer noch dazu, den Familienplanungs-
programmen kleine Elemente reproduktiver Gesundheitsversorgung hinzuzufi-
gen, statt Familienplanung in einen grofReren Zusammenhang reproduktiver Ge-
sundheit zu stellen.” (Forman/Ghosh 2000; 12)°

Diese Strategien alsMedikalisierung von Bevolkerungspolitik zu begreifen, wie
esviele Kritikerlnnen des Post-Kairo-Diskurses tun (Qadeer 1998; Halfon 1999),
muss alerdingskléren, dass eine sol che Expansion epidemiol ogischer Argumenta-
tionsmuster nicht im klassischen Sinne von Medikalisierung eine Ausweitung der
M acht biomedizinischen Wissensund der Institution der M edizin bedeutet (L upton
1999). Medikalisierung musste hier im Sinne der Gouvernementalitatsstudien eher
verstanden werden al's Form, wie sehr unterschiedliche Informationen tiber biome-
dizinische ebenso wie psychische und soziale Bedingungen von Gesundheit tiber-
setzt werden in eine Ressource, mit der sich das Individuum méglichst adéquat und
dynamisch an die Verhaltni sse anpassen kann bzw. soll (vgl. Lemke 2000b; Greco
1993). Denn in epidemiol ogischen Erhebungen Uber erhthte Risiken bestimmter
Schwangerschaften gehen glei chermal3en und im Ergebnis ununterscheidbar eben-
s0 biomedi zinische Daten (etwa Uber schmal ere Becken bel Jugendlichen) wie Er-
hebungen Uber unterschiedliche Lebensbedingungen, die verschiedenen Risiko-
gruppen zugeschrieben werden (etwa eine hdhere Rate verpfuschter Abtreibungen
oder ein geringerer Zugang zu Gesundheitsversorgung bei Jugendlichen), alsPr&
missen ein (vgl. World Bank 1994: 44f).

Dieentlang des Begriffes der reproduktiven Gesundheit entwickelten Risiko-
diskurse haben so in den letzten Jahren verschiedene Artikul ationsmdglichkeiten
auch fir feministische Programme geboten, etwa Zusammenhénge zwischen
reproduktiver Gesundheit und gesellschaftlichen Organisationsformen von Se-
xualitét, oder reproduktiver Gesundheit und Gewalt gegen Frauen in die Debatte
zu bringen. Ein Text der einflussreichen feministischen Lobbyistinnen fir den
Kairoer Konsens, Adrienne Germain und Ruth Dixon-Mdiller, in dem sie die de-
mographischen (antinatalistischen) Effekte besserer reproduktiver Gesundheitsver-
sorgung hervorheben, zeigt, dass diese Artikulationsmdglichkeiten alerdingsan
zwei Bedingungen gekniipft sind (Dixon-Mueller/Germain 2000): Zum einen muss
die Einschrénkung von Handlungsfreiheit in epidemiol ogischen Kategorien auf
der Ebene der Gesundheit festgemacht werden (etwa indem die Gewalt gegen
Frauen vor allemin Korrelation mit htheren Raten unsicherer Abtreibungen oder
als Korrelation mit mehr Komplikationen in der Schwangerschaft thematisiert
wird). Zum anderen dienen demographische Effekte der Bekdmpfung von Ge-
walt gegen Frauen (als Reduktion ungewollter Schwangerschaften) als entschei-
dendes Argument. Epidemiologisch und demographisch macht ein solcher Fo-
kusauf Selbstbestimmung und Handlungsfreiheit allerdings die Kritik nur derje-



Neoliberale Transformationen internationaler Bevolkerungspolitik... 461

nigen strukturellen Zwénge relevant, welche die Autorinnen as einen ,, zwang-
haften Pronatalismus des alltéglichen Lebens’ bezeichnen (2000: 70). Struktu-
relle Zwénge, welche Frauen davon abhalten kdnnten, Kinder zu bekommen,
blendet diese Forschung tber reproduktive Gesundheit dagegen systematisch aus.

Die Artikulation der Themen Gewalt gegen Frauen/ungewollte Schwanger-
schaften mit der Prévention gesundheitlicher Risiken von Schwangerschaften
durch Familienplanung scheinen in den Diskursen des popul ation establishment
eine wichtige Funktion zu erfillen: Gegen die doch recht naheliegende Assozia-
tion, Normen Uber den richtigen Zeitpunkt einer Schwangerschaft kénnten als
Einengung der Entscheidungsfreiheit von Frauen verstanden werden, kombinie-
ren die Post-Kairo-Diskurseinihren Aufzahlungen tiber zu verhindernde Schwan-
gerschaften immer die Adjektive mistimed, poorly timed oder ill-timed mit dem
Adjektiv unwanted, um die zu verhindernden Schwangerschaften aufzuzéhlen.
Die Weltbank geht sogar noch einen Schritt weiter, wenn sie,, ungewollte Frucht-
barkeit* definiert a's,, Geburten, die schlecht getimed oder unbeabsichtigt waren
(World Bank 1999a: 8)“.

Die Planung einer Schwangerschaft an sich und auch noch zum richtigen Zeit-
punkt wird hier zur Voraussetzung fir ihre Gewolltheit. Eine solche Gleichset-
zung zeigt, dass das Prinzip der Selbstbestimmung hier nicht als Ausgangspunkt
der Uberlegungen, sondern im Sinne eines richtigen ,, style of conduct” erst das
Ergebnisder Durchsetzung rationa en Gesundheitshandelnsist, das mit ,, Verhal -
tensénderungen” erreicht werden soll.

Die reproduktive Gesundheit von
Jugendlichen und demographische Tragheitseffekte

Die Ermittlung reproduktiver Risikogruppen kann auch dazu fihren, die Tren-
nung zwischen Mikro- und Makroebene in der international en Bevolkerungspo-
litik partiell wieder aufzuheben und reproduktive Entscheidungen doch direkt in
den Dienst demographischer Ziele zu stellen. Dies macht das Beispiel der Ju-
gendlichen deutlich. Allgemein erkléren die grofen bevélkerungspolitischen
Agenturen, die Verhinderung von teenage pregnancies diene nicht nur der Ver-
ringerung der Mttersterblichkeit, die bel 15 bis 19-jahrigen zwischen zwei bis
viermal so hoch wie bei Frauen zwischen 20 und 30 angegeben wird. Dartber
hinaus ziel en reproduktive Gesundheitsprogramme fiir Jugendliche direkt darauf
ab, das sogenannte population momentum abzuschwachen. Damit sind Berech-
nungen Uber ,, demographische Tragheitseffekte" gemeint, die besagen, dass das
Weltbevolkerungswachstum trotz sinkender Geburtenraten weiter anhalt, well
sozusagen zeitlich verzdgert heute die geburtenstarken Jahrgange friherer Jahr-
zehnte in das ,, reproduktive Alter* kommen. Von einer zeitlichen Verschiebung
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von Geburten werden sich dementsprechend heute in vielen Landern massivere
demographische Effekte versprochen alsvon einer Senkung der Fruchtbarkeits-
raten. So etwa UNFPA: , Das population momentum kann entscheidend verlang-
samt werden, wenn junge Leute dazu beféhigt und ermutigt werden, spéter in
ihrem Leben Kinder zu bekommen.” (UNFPA 1999b: 4) Oder die Weltbank: ,,In
vielen Landern sind Fruchtbarkeitsraten bei &lteren, verheirateten Frauen gesun-
ken. Aber es gibt eine Epidemie ungewollter Schwangerschaften und unsicherer
sexueller Praktiken unter Jugendlichen.” (World Bank 1999a: 3)

Von allen Ansatzpunkten, welche die Risikoberechungen fur antinatalistische
Strategien bieten, indem sie Schwangerschaften und Geburtenin Landern Asiens,
Afrikas und Lateinamerikas pathologisieren, ist es der Diskurs Uber ,,zu frihe*
Schwangerschaften, in den heute am meisten investiert wird. Die Safe-Mother-
hood-Initiative erklarte etwa 1997 alserste , Aktionsbotschaft” fir ihre Program-
me, die , erste sexuelle Aktivitét", die, Heirat und die erste Geburt zu verschie-
ben." (Starrs 1997: 20f) Solch eine gleichermal3en epidemiol ogische wie demo-
graphische Perspektive auf Jugendliche hat in den | etzten Jahren zu einem Boom
der Finanzierung von Programmen fir Jugendliche gefuihrt. Ana Maria Pizarro,
seit vielen Jahren in den internationalen Verhandlungen der Frauengesundheits-
bewegungen aktiv, erklart bei dem 9. Inter national Womens Health Meeting dazu:
»1ch glaube, sie investieren in die junge Generation, weil sie sich davon mehr
bevolkerungspoliti sche Effekte erwarten alsvon Investitionen in Frauen. Vor zehn
Jahren war es noch méglich, Geld fur Frauengesundheitsprojekte zu beantragen
- jetzt gibt Dir dafir niemand mehr etwas. Aber wenn du Geld beantragst, um
Jugendliche zu betreuen oder advocacy Arbeit fir Verhitungsmittel fir Jugend-
liche zu machen, wirst du eine Finanzierung finden."

Die Bekampfung von teenage pregnancies mag dabei in sehr unterschiedliche
politische Projekte eingebunden sein. Einerseits nutzen Frauengesundheits-
bewegungen das Thema und die Gelder, um die reproduktiven Rechte von Ju-
gendlichen (auch gegen ihre Eltern) zu stérken, um Zugang zu Verhitungsmitteln
und Sexualaufklérung zu erkémpfen. Jugendprogramme treffen auch auf dasIn-
teresse alternder sozialer Bewegungen, sich der Jugend zuzuwenden. Die Pro-
gramme sind aber auch artikulierbar mit Strategien, sexuelle Abstinenz zu f6r-
dern und aulRerehelichen Geschlechtsverkehr zu verdammen - Strategien, wiesie
gerade innerhalb des Landes der wichtigsten Geldgeber, den USA, zunehmend
an Boden gewinnen (vgl. Hendrixson 2002).
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Neoliberale Bevolkerungspolitik als
sicherheitstechnologische Ausdifferenzierung von Zielgruppen

Die Artikulation von epidemiol ogischen Risikodiskursen mit einem normativen
Appell an die Gesundheitsveranwortung der Individuen fir sich selbst konnte
darauf hinweisen, dass neoliberale, biopolitische Strategien vor alem an den
Individuen und ihrem Zugang zu spezifischen Technol ogien und Wissensformen
ansetzten (vgl. Lemke 2000b: 250f).

Die These einer Individualisierung biopolitischer Strategien reicht aber fur
das Verstandnis der Diskurse, die sich auf reproduktive Gesundheit beziehen,
und ihre Koppelung mit antinatalistischen Strategien nicht aus.4

Wie bereits die Unterscheidung verschiedener Risikogruppen im Diskurs Uber
M ttersterblichkeit gezeigt hat, sind bevdlkerungspolitische Strategien heute auch
durch eine Fragmentierung und Ausdifferenzierung der bevdlkerungspolitischen
Zielgruppen gepragt, die ein flexibleres Management unterschiedlicher Strategien
entlang dieser Bevolkerungsgruppen ermdglichen. So zeigt sich anhand der weiter
oben beschriebenen Konstruktion verschiedener Risikogruppen entlang eines so-
genannten life cycle approach, dass hier nicht die Subjektivitét einer universellen
,» Dritte-Welt-Frau“ angerufen wird. sondern das Wissen entlang von Altersgrup-
pen spezifiziert wird (vgl. Qadeer 1998). Diese Fragmentierung in verschiedene
Zielgruppen erméglicht es auch, dass je unterschiedliche Perspektiven und M og-
lichkeiten der Einbindung in antinatalistische Programme formuliert und neben-
einander gestellt werden kénnen, ohne sich gegenseitig auszuschlie3en.

Robert Castel hat schon 1983 in einer Untersuchung iiber die Ubersetzung
von Gefahrlichkeiten in Risiken erklart, auf Risikodiskursen beruhende, neo-
liberale Formen der Steuerung von Populationen fihrten zu ,, Behandlungsfor-
men, die entsprechend den Popul ationen ausdifferenziert sind.” Sie seien darauf
ausgerichtet, jede beliebige Besonderheit zu objektivieren und auf dieser Basis
differenzierte Popul ationsprofile zu konstruieren. Daauf der Ebenevon Korrela-
tionen einzelner Risikofaktoren und durch die Bedeutung préaventiver Politiken
immer mehr gesellschaftliche Bereicheins Verhaltnis zu einem zu regulierenden
Problem gesetzt werden konnen, entwickele sich daraus eine expansive Logik
der sozialen Kontrolle (Castel 1983: 68f).

In einer an Foucault angelehnten Interpretation kann diese Differenzierung
von Zielgruppen und die daran entwickelten politischen Strategien entlang der
flexiblen Beeinflussung bestimmter, hier epidemiologisch erhobener Faktoren
auch a's Sicherheitstechnologie bezeichnet werden. In Studien Uber Experten-
Diskurse zu Schwangerschaften von Jugendlichen in Slidafrika analysiert Mac-
Leod deren bevoélkerungspolitische Dimension genau in diesem Sinne. Es gehe
in dieser Wissensproduktion nicht darum, absolute Kriterien, sondern eher mehr
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oder weniger giinstige Varianten zu erarbeiten. ,, Die optimal e Strategiein Bezug
auf jugendliche Sexualitét ist sexuelle Enthaltsamkeit. Aber auch Geschlechts-
verkehr und sogar Schwangerschaft liegen innerhalb einer akzeptablen Band-
breite, aber implizieren ein unterschiedliches Set von Managementstrategien al's
nichtkoital es Verhalten. Einfach gesagt: Wenn die Jugendliche Jungfrau ist, gibt
esdie Gefahr sexuellen Verlangens— und Sexual erziehungsprogramme empfeh-
len: sag nein. Ist sie sexuell aktiv, gibt esdie Moglichkeit einer Schwangerschaft
und die Programme erweitern ihren Input auf den Einsatz von Verhitungsmit-
teln.* (MacLeod/Durrheim 2002: 54)

Tatséchlich operiert die Safe-Motherhood-Initiatve mit ihrem Fokus auf Ju-
gendliche &hnlich, wenn sie die Welt in Lander, Regionen und Bevolkerungs-
gruppen mit und ohne vorehelichem Geschlechtsverkehr unterteilt und je nach-
dem unterschiedliche Strategien vorschl &gt, seien es spezifische Familienplanungs-
dienste fur Jugendliche in ersterem Fall, eine Heraufsetzung des gesetzlichen
Heiratsalters in letzterem (z.B. Starrs 1997: 22f). Studien Uber Sexualitét, ein
lange ausgeblendetes Thema in den Diskursen des population establishment,
gewinnenin diesem Kontext an Bedeutung und differenzieren verschiedene Ziel -
gruppen von Frauen auch etwa hinsichtlich ihrer Méglichkeiten, ob sie tber-
haupt Uber einen (als heterosexuell und koital vorausgesetzten) Geschlechtsver-
kehr entscheiden kdnnen. So rét etwa eine Ausgabe der Population Reports zum
Thema Gewalt gegen Frauen den Anbieterlnnen von Familienplanung, bei der
Wahl einer Verhiitungsmethode ihre Klientinnen vorher zu befragen, ,wie sehr
sie sexuelle Begegnungen kontrollieren konnen.” (Popul ation Reports 1999) Mit
der Frage einer Ausdifferenzierung des Wissens Uber sexuelle und reproduktive
Verhaltensweisen erfreuen sich dementsprechend auch anthropologische For-
schungen einer zunehmenden Beliebtheit. Susan Greenhalgh beschreibt dieses
zunehmende Interesse des population establishment allerdings als , partielle
Umarmung*. Dabei wiirden die,, ahistorischen und unpolitischen, eurozentrischen
Annahmen der Modernisierungstheorie" beibehalten und die anthropol ogischen
Forschungsergebnisseim Sinne einer unbedrohlichen Ressource kanalisiert (vgl.
Greenhalgh 1996: 54f).

Eine sehr prinzipielle Ebene der Ausdifferenzierung von bevélkerungspoliti-
schen Maf3nahmen, auf die sich das population establishment nach Kairo geei-
nigt hat, ist die Unterscheidung von drei demographisch relevanten Faktoren,
wie sie John Bongaarts, leitender Forscher des Population Council, propagiert
hat. Tom Merrick, Chefberater der Population Office der Weltbank, erklért in
einem I nterview im September 1999 in Washington die Differenzierung der Welt-
bank-Strategien nach Bongaarts fol gendermal3en: ,, Das Bevidlkerungswachstums
setzt sich aus drei Komponenten zusammen — einer zu hohen, gewiinschten
Familiengrof3e, einer nicht gewollten Fruchtbarkeit und dem demographischen
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Tragheitseffekt — und die Relevanz dieser Komponenten dndern sich. Dement-
sprechend &ndert sich der Politikmix je nach Country Setting."

Die Weltbank entwirft so spezifische Strategien fur diejenigen mehrheitlich
afrikanischen Lander, in denen es als Hauptproblem angesehen wird, dass Frau-
en sich zu viele Kinder wiinschten - und fir die neben der Einfuhrung flachen-
deckender Familienplanungsprogramme auch breitere Mal3nahmen zur Verénde-
rung des , reproduktiven Verhaltens*, wie etwaein verlangerter Schulbesuch von
Maé&dchen, als hilfreich gelten. Bei den lateinamerikanischen Landern, in denen
die Weltbank eine von den Demographic Health Surveys erhobene Differenz
zwischen gewinschter und tatséchlicher Kinderzahl as Ansatzpunkt anvisiert,
wird vor alem darauf gesetzt, das Angebot moderner Verhitungsmittel gezielt
fur bestimmte, noch marginalisierte Gruppen zu starken und diese in die
Konsumption derselben einzubinden (World Bank 1999a; Merrick 1999).

Dieseverschiedenen Kriterien flr die I ntervention zeigen, dass auch das Kon-
zept der unmet needs nur in bestimmten Kontexten — hier etwa fir die Mehrzahl
der lateinamerikanischen Lander fur gultig erklart wird. Die unmet needs, d.h.
die These, es gebe weltweit einen nicht gedeckten Bedarf an Verhiitungsmitteln,
dessen Deckung automatisch die von dem population establishment angestrebte
Senkung der Geburtenrate zur Folge habe, galt als Schlissel zum Kairoer Kon-
sens. Denn sie behauptete eine einfache Harmonie zwischen der Achtung der
individuellen Bedrfnisse (an Verhiitungsmittel konsum) auf der Mikroebene der
Programme und demographischen Zielen auf der Makroebene, welche so ohne
Zwang erreicht werden kénnten (Sinding/Ross/Rosenfield 1994).%

Dass auch die Freiheitsgrade ebenso wie die Kriterien fur die Achtung der
reproduktiven Gesundheit, wel che verschiedenen Gruppen von Frauen zugestan-
den werden, eine Frage der Ausdifferenzierung von Sicherheitstechnologien in
der Bevdlkerungspolitik ist, wird besonders deutlich in den Phasenmodellen, nach
denen die Weltbank ihre Programme unterteilt: Wahrend friihe Phasen der Inter-
vention auf eine schnelle Expansion der Familienplanung und der contraceptive
prevalence rate'® setzen, kiimmern sich erst spatere Phasen darum, Kriterien ei-
ner quality of care, ein stérkeres Eingehen auf die Bedurfnisse verschiedener
Zielgruppen und das Angebot einer gréfleren Vielfalt von Verhitungs- bzw.
Sterilisationsmethoden zu berticksi chtigen —auch mit dem Argument, damit eine
grofRRere,,Nachhaltigkeit* in der Nutzung der Familienplanungsdienste zu errei-
chen (World Bank 1999a, 1999b).

Genau gleich argumentiert Adrienne Germain, die als Vertreterin der Interna-
tional Women's Health Coalition a s eine der Architektinnen des Kairoer Konsens
gilt. Sie fragt in einem Artikel Uber Bangladesh, ob sich die dortige , Erfolgs-
geschichte einer ,,technologie-zentrierten” Bevdlkerungspolitik!” auch die néch-
sten zwei Dekaden aufrechterhalten lasse, und erwégt, ein mehr auf spezifische



466 Susanne Schultz

Bedurfnisse von Zielgruppen ausgerichteter, breiterer reproduktiver Gesundheits-
Ansatz sei ,, zumindest auf zwel Ebenen kosteneffektiver, um demographische Zie-
le zu erreichen: Erstensin der Reduktion der Abbruch- und Fehlerquoten bel Ver-
hitungsmitteln und zweitens, indem jiingere Individuen und Paare angesprochen
warden, welche aus demographischen Griinden die sexuelle Initiation und Heirat
verschieben und frither und lénger verhiiten sollten.” (Germain 1997: 33)

Neoliberale Paradigmen in der Bevdlkerungspolitik konnten also im Sinne
von Sicherheitstechnol ogien a's eine Ausdifferenzierung und Fragmentierung von
Zielgruppen, Interventionsformen und Phasen der | ntervention gedeutet werden
— ebenso wie die Abschaffung allgemeiner, demographischer , targets* auch als
Maoglichkeit einer Flexibilisierung verstanden werden kann. Es muss allerdings
darauf hingewiesen werden, dass diese Ausdifferenzierung auch als Ergebnis
verschiedener Kémpfe und Teilerfolge (feministischer) Bewegungen zu inter-
pretierenist, ebenso wie nicht jede Differenzierung von Bevlkerungspolitik im
Kontext neoliberaler Transformationen als kohérente Strategie gedeutet werden
sollte. So spielen auch Dezentralisierungsprozesse®®, zunehmend komplexere
Strukturen der Akteurlnnen und die gréf3ere Bedeutung heterogener NGOs in
der Umsetzung von Bevdlkerungspolitik eine wichtige Rolle.®®

Neoliberale Staatlichkeit und Neomalthusianismus:
Artikulationen statt Gegenséatze

Die bisherigen Uberlegungen zeigen, dass neoliberale Rationalitdten nicht mit
einer Abschwéchung antinatalistischer Bevolkerungspolitik verbunden sein miis-
sen, sondern diese auch umschreiben und reformulieren kénnen. Solche Uberle-
gungen starken staatstheoretische Analysen, welche neoliberale Politiken eher
als aktive Umgestaltung von Staatlichkeit denn als deren Aufldsung begreifen.
Neogramscianische und regul ationstheoreti sche Analysen, diein diese Richtung
gehen, betonen dabei oftmals, dass die Regulierung der Bevdlkerung neben repres-
siven und sicherheitspolitischen Funktionen weiterhin — auch unter postfordisti-
schen Bedingungen — den Kern staatlicher, verstanden als nationalstaatlicher
Aufgaben ausmache (Hirsch 1995: 39ff, Jessop 1998: 265).

Im Folgenden méchteich das Verhaltnis zwischen neomal thusi ani scher Wissens-
produktion, Staatlichkeit und neoliberalen Rationalitéten auf verschiedene Weise
diskutieren. Zunéchst werde ich kurz darstellen, wie sich meines Erachtens das
Verhdltnis zwischen internationaler Politik und der Form Nationalstaat in der
antinatalistischen Bevolkerungspolitik bis heute entwickelt hat. Daraufhin mochte
ich die Ublichen Interpretationen der Mainstream-Frauen-NGO-Palitik zum Ver-
haltnis von Bevdlkerungspolitik und Neoliberalismus nach Kairo, welche dieses
letztendlich als Gegensatz konzipieren, in Frage stellen. Schliefdlich mochteich —
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ankniipfend an die Perspektiven Kairo-kritischer Netzwerke - diskutieren, inwie-
fernsich diebishierhin dargestellten Reartikul ationen neoliberaler Regierungsfor-
men und antinatalistischer Programmatik auch daraus erkléren lassen, wie neo-
liberale und neomalthusi ani sche Gesel | schaftskonzeptionen miteinander kompati-
bel, bzw. miteinander artikuliert sind.

Gegen die Fixierung mancher regulationstheoretischer Forschungen auf den
Nationalstaat als Ausgangspunkt fur die Analyse der Internationalisierung des
Staates im Prozess der Globalisierung muss meines Erachtens die Analyse der
Politik zur Regulierung der Weltbevolkerung eher einen umgekehrten Weg be-
schreiten. Neomalthusianische Strategien haben sich nach dem Zweiten Welt-
krieg bis Ende der 60er Jahre als per se ,transnationale”, d.h. auf die Bevilke-
rungen Afrikas, Asiens und L ateinamerikas ausgerichtete, in einem population
establishment institutionalisiert, das sich seit Ende der 60er Jahre alsrelativ sta-
biles, und eng verwobenes Netz von Privatstiftungen, Familienplanungsorgani sa-
tionen, Universitéten, multilateral en Organisationen und national en Entwicklungs-
behtrden der Industrielénder etabliert hat; es entsprach insofern schon damals
einer Struktur, wie sie heute oftmalsals,, global governance” beschrieben wird —
allerdings weitgehend unbeleckt von deren normativen, weltdemokratischen
Konnotationen.

Zentrale Strategie des popul ation establishment war es allerdings, die Institu-
tionalisierung von antinatalistischen Bevdlkerungsprogrammen und -kommis-
sionen oder zumindest Familienplanungsprogrammen in subalternen National-
staaten zu erreichen, eine Strategie, diebisin die 80er Jahrein fast allen Landern
erfolgreich war (vgl. Higer 1997: 129).% Nach Kairo sind die Nationalstaaten
zwar nicht als entscheidende Exekutive zu betrachten, wohl aber als zentrale
Moderatoren fuir die Verhandlung national staatlicher Strategien zwischen NGOs,
internationalen Gebern und national staatlichen Bevdlkerungskommissionen,
Gesundheits- und Entwicklungsministerien. Schlief3lich bauen die bevdlkerungs-
politischen Strategien auf eine national staatlich organisierte Wissensproduktion
Uber die zu regulierenden Bevolkerungen auf: Nationalstaatliche Statistik und
Bevdlkerungsforschung wurden aufgebaut, die entlang national er Kategorien von
Bevolkerungsgruppen arbeiten und nationale Durchschnittswerte produzieren.
In dieser eingeschrankten Weise (als Ergebnis eines Prozesses, nicht als Aus-
gangspunkt —und auf der Ebene der Wi ssensproduktion und damit der K onstruk-
tion von Bevdlkerungen) ist die Form National staat fiir das Regime transnational er
Bevolkerungspolitik also tatsachlich unerlasslich. Die Ebene des National staates
ist auch die Ebene, auf der Frauengesundheits-NGOs und -Netzwerke nach Kai-
ro vorrangig aktiv sind — als Moderatorinnen von partner ship-Programmen mit
Geberagenturen und Regierungen, in Monitoring-Prozessen zur Kontrolle natio-
nalstaatlicher Politik und als pressure-groups fir nationalstaatliche Gesetzes-
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reformen und gesundheitspolitische Entscheidungen. Dieser politische Einsatz
wurde untermauert von einem gegentiber der Vor-Kairo-Politik stark revidierten
Verstéandnisdavon, wie Bevdlkerungspolitik und damit die Politik des popul ation
establishment nach Kairo zu definieren und zu analysieren sei.

Die Konstruktion eines Gegensatzes zu neoliberaler Politik:
Bevolkerungspolitik als ein im Verschwinden begriffener Anachronismus

Im Folgenden mdchteich problematisieren, wie dieim Konsensvon Kairo domi-
nanten Frauen-NGOs und -Netzwerke die Post-Kairo Bevoélkerungspolitik als
Kontrast zu neoliberalen Rationalitéten konzipierten. Sie verfolgten damit eine
Politik, die demographische, antinatalistische Strategien nach Kairo leugneten
bzw. alenfalls noch als einen im Verschwinden begriffenen Anachronismus be-
trachteten. Oder aber sie versuchten sogar, Bevolkerungspolitik als ein Projekt
positiv aufzuladen, das gegen eine angenommene, neoliberale Auflésung von
Staatlichkeit ein Feld ,,weicher* internationaler Politik darstelle, mit der eine
(anti-neoliberale) Sozialpalitik weltweit gestarkt werden kénne.

Subtext solcher Programmatiken der Redefinition von Bevolkerungspolitik
ist eine Analyse, die nicht nach neoliberalen Transformationen von Staatlichkeit
fragt, sondern Neoliberalismus als eine Bedrohung (bevélkerungspolitischer)
Staatlichkeit versteht.

Vorweggenommen sei, dass sich die Differenzenin der Analyse der Post-K ai-
ro-Politik zwischen verschiedenen Frauengesundheitsorganisationen auch dar-
aus erkléren lassen, dass esregional sehr unterschiedliche Erfahrungen mit anti-
und pronatalistisch wirkenden gesellschaftlichen Kréafte in der Fortpflanzungs-
politik gibt. Esist nicht zuféllig, dass sich etwa die Auswertungen, welche das
|atei namerikanische Frauengesundheits-Netzwerk LACWHN einerseits und die
mal aysische Organisation ARROW andererseits anldsslich der Kairo+5 Konfe-
renzen 1999 erarbeiteten, wie zwei Pole in der Analyse der Post-Kairo-Politik
lesen —und damit die kontinental sehr unterschiedlichen Erfahrungen mit bevol-
kerungspolitischen Konstellationen widerspiegeln. Wahrend das LACWHN in
einem Bericht Uber finf lateinamerikanische Lander die Untersuchung antinata-
listischer Strategien nicht einmal in Erwégung zieht (und dabei auch das mit
Zwangsmassnahmen arbeitende Sterilisationsprogramm unter Fujimori bagatel-
lisierte bzw. ignorierte (vgl. Schultz 2000)), kam der Bericht von ARROW (ber
acht slidostasiatische Lander zu dem Ergebnis: ,, Die Bevdlkerungsprogramme
bleiben in der Demographie verankert und zielorientiert im Sinne quantitativer
Mal3tabe, und sie haben sich nicht zugunsten einer mehr an den Menschen (people)
orientierten Entwicklung verschoben.” (ARROW 1999: 9)
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Differenzen in der Analyse bauen aber nicht nur auf unterschiedlichen histori-
schen Erfahrungen und strategischen Allianzen, sondern auch auf einer unter-
schiedlichen konzeptuel len Einordnung des Begriffs der Bevolkerungspolitik auf.
In vielen Analysen der Frauen-NGO-Vertreterinnen, die sich fur den Kairoer
Konsens stark gemacht haben, werden bevdlkerungspolitische und neoliberale
Strategien als voneinander unabhéngige Fragen behandelt. Tenor ist, es handele
sich bei antinatalistischen Strategien eher um ein Relikt vergangener Zeiten.
Amparo Claro, bis vor kurzem Koordinatorin des lateinamerikanischen Netz-
werkes, erklérte in einem Interview auf dem 9. International \Womens Health
Meeting generell, bei dem Thema Bevdlkerungspolitik handele es sich um ein
»antiquiertes Thema" von Frauengruppen, die ,sich an der Vergangenheit fest-
halten”. Auch die US-amerikanische Wissenschaftlerin Rosalind Petchesky, eben-
falls eine zentrale Figur in den Verhandlungsprozessen um Kairo, analysiert den
Post-Kairo-Prozess als erfolgreich in dem Sinne, dass neomalthusianische Stra-
tegien an Einfluss verl éren (Petchesky 2000: 16), und bezeichnet die Frage nach
dem Verhdltnis feministischer Positionen zu Bevolkerungspolitik als , alte De-
batten*, dieden,, Punkt nicht treffen”, wahrend daswirkliche Problem neoliberale
Gesundheitssektorreformen seien. Dass der Weltbevdlkerungsfonds UNFPA 1999
eine Kampagnelancierte, in der er die Geburt des 6-milliardensten Erdenbiirgers
skandalisierte, wiegelt Petchesky so alsrein taktische, nach auf3en gerichtete Pro-
paganda ab, die sich einer alten Rhetorik bediene, welche innerhalb des UNFPA
selbst 1éngst Uberholt sei.

Auch die Schlussfolgerungen, welche die ebenfallsfr die Verhandlungen um
Kairo zentralen Netzwerke WEDO und DAWN aus ihren grof3 angelegten (und
sehr informativen) Landerstudien fur Kairo + 5 zogen, weisen in eine dhnliche
Richtung. Eines der Ergebnisse der Berichte ist zwar, dass in vielen Landern
lediglich eine,, semantische” Verschiebung von dem Begriff der Familienplanung
zu dem der reproduktiven Gesundheit zu verzeichnen sei und dass dieinternatio-
nalen Geber weiterhin auf Familienplanung setzen —in vielen Landern weiter vor
allem auf die Verbreitung langfristig wirkender Verhitungsmittel und Sterilisa-
tionen. DAWN und WEDO erkléren diese Phdnomene jedoch lediglich aus einer
» Trégheit der Institutionen® und einer ,, mangelnden konzeptuellen Klarheit” der
Kairoer Begriffe (WEDO 1999; DAWN 1999). Eine solche Interpretation l&asst
die Frage nach Verschiebungen antinatalistischer, demographischer Strategien
nicht zu, sondern erklart zu einer nicht hinterfragbaren Prémisse, dassdiese Stra-
tegien nach Kairo an Einfluss verloren hétten. Sie vermittelt zudem L 6sungskon-
zepte, die auf einer technischen Expertise von NGOsinnerhalb der Staatsappara-
tebasieren, statt aus der analysierten Problematik die Untersuchung gesell schaft-
licher Kréfteverhdtnisse in der Fortpflanzungspolitik abzul eiten.
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Bevolkerungspolitik als anti-neoliberales
Versprechen — als Politik fur die Bevolkerung

Parallel zu der Einschétzung, eine feministische Kritik an antinatalistischer Be-
volkerungspolitik sei nach Kairo ein Anachronismus, entwickelten Expertinnen
der fir den Kairoer Konsens engagierten NGOs auch Strategien, den Begriff der
Bevolkerungspolitik zu redefinieren und positiv zu belegen. Sie fassen ihn a's
Oberbegriff fir digjenige staatliche Sozialpolitik auf, die sich auf Fragen der
Fortpflanzung, Sexualitét, Gesundheit oder auch Sterblichkeit bezieht, oder auch
als Oberbegriff fur ale politischen Programme, die sich auf der Basis demographi-
scher Daten fur die Wohlfahrt der Bevdlkerung einsetzen. Diese Perspektivewurde
insbesondere von latei namerikani schen Feministinnen und vom Slidfrauen-Netz-
werk DAWN vorangetrieben. Schon im Vorfeld von Kairo hatten lateinamerika-
nische Frauengesundheits-NGOs fir eine Bevolkerungspolitik pladiert, ,, die mit
sozialer Gerechtigkeit und Gleichheit geplant und ausgefiihrt” werden solle
(LACWHN 1993: 89). Brasilianische NGOs redefinierten Bevolkerungspolitik
in einer nationalen Erklérung einfach zu einer Politik, welche die Bevdlkerung
als Subjekt und nicht Objekt ihrer Politik betrachtete. Und eine der beiden be-
kanntesten Expertinnen fur Bevolkerungspolitik von DAWN, Gita Sen, unter-
stellteim Buch,, Population Policies Reconsidered” der bisherigen feministischen
Kritik, diese habe nur versucht , Bevolkerungspolitik und Bevoélkerungspro-
gramme neu zu fassen, um damit auch Entwicklungsziele neu zu bestimmen” —
und leugnete damit den frauengesundheitspolitischen Mainstream der 80er Jah-
re, welcher eine staatliche Bevoélkerungsregulierung grundsétzlich in Frage ge-
stellt hatte. Schlief3ich musse sich Bevolkerungspolitik nicht auf ,, pure Zahlen,
sondern auf komplexe gesellschaftliche Verhdtnisse, die Geburt, Tod und Mi-
gration regieren”, beziehen (Sen 1994: 69). Auch Petchesky erkléart eine solche
Definition fir bedenkenswert. Es gebe schliefdlich keine logische Notwendigkeit
dafur, dass sich Bevolkerungspolitik reduktionistisch auf die Zahl der Menschen
beziehen musse. Schliefdlich kénnten ,, Demographen und Bevolkerungsplaner
ihr Wissen auch einsetzen, um Ungleichheiten in Verteilungsmustern zu verrin-
gern.” (Petchesky 2000: 21)

Angesichts der historischen Kontinuitét der neomal thusianischen Motive des
population establishment ebenso wie der zugrundliegenden Wissenschaft der
Demographie (vgl. Furedi 19, Heim/Schaz 1996) erscheint eine solche Definiti-
on einer Bevolkerungspolitik ohne demographische Ziele, einer Politik fir die
Bevolkerung, alerdings in hochstem Masse realitétsfern, wenn nicht geradezu
absurd. So sehr diesesfreie Umdefinieren auch als subversive, diskursive Strate-
gie zu interpretieren sein mag, so fihrt eine solche Beschreibung aktueller Ent-
wicklungen vor allem dazu, internationale bevolkerungspolitische Programme
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als einen Gegenpol zu neoliberalen Strategien des Abbaus 6ffentlicher Gesund-
heits- oder Sozialpolitiken zu verteidigen und damit misszuverstehen.

Diese Palitik spiegelt auch eine strategische Orientierung so mancher Lobby-
istinnen auf eine Ausweitung der bevélkerungspolitischen Logik Uber die gesund-
heitsorientierten Programmel emente hinaus wider. Mit der Forderung nach einer
nationalen Bevolkerungspolitik alsintersektoraler Koordinationsinstanz zielen sie
darauf ab, nichtgesundheitsorientierte Komponenten des Kairoer Aktionspro-
gramms, wie empowerment und Geschlechtergerechtigkeit, zu stérken. Eine Re-
zension des von Sen mit herausgegebenen Buches— erschienen in einer der wich-
tigsten Zeitschriften des population establishment — befindet zu dieser Vision einer
starken, interdisziplinéren, staatlichen Bevolkerungspolitik sehr treffend: ,, Merk-
wirdigerweise scheinen sich die Autorlnnen nicht des Widerspruchs bewusst zu
sein, dass sie einerseits zentralisierte und autoritére Familienplanungsprogramme
denunzieren, andererseits aber selbst in vielen Kapiteln hdchst staatsorientierte \Vor-
schriften fur die Intervention von Regierungen entwickeln (M clntosh 1994: 655)."

Auch die Verteidigung isolierter Programme fiir reproduktive Gesundheit ge-
gen ihren Abbau im Rahmen neoliberaler Spar- und Privatisierungspolitik und
eine sich daraus ableitende Allianz von Frauen-NGOs mit dem population
establishment fuhrt dazu, dass viele Evaluierungen der Post-Kairo-Politik ihr
Augenmerk zu wenig darauf richten, welches Gewicht bestimmte (demographisch
relevante) Elemente der reproduktiven Gesundheitsversorgung etwa in den
Gesundheitssektor-Reformen gegentber anderen Gesundheitsdiensten erhalten
koénnten. So betonen die Konzepte der Safe-Motherhood-Initiative, dass ihre
Dienstleistungspakete (wie etwa das mother-baby-package, das auch einen nicht
unbedeutenden Anteil von Familienplanung vorsieht) auch deswegen kosten-ef-
fizient seien, weil sie andere notwendige Gesundheitsdienstleistungen mit ab-
deckten (vgl. World Bank 1999b: 2;31). Strategien, diein diesem Sinne als Wieder-
auflage der Selective-Primary-Health-Care-Strategie der 80er Jahre erscheinen
(vgl. Hall/Taylor 2003), missen auf jeden Fall in diese Richtung mehr beobach-
tet werden.?? Betsy Hartmann beschrei bt diese Problematik folgendermassen: ,, Er
(der Konsensvon Kairo, S.S.) rationalisiert den fortschreitenden Angriff auf die
offentliche Gesundheitsversorgung, indem er Familienplanung gegentiber
reproduktiver Gesundheit bevorzugt, und reproduktive Gesundheit wiederum
gegeniiber Basisgesundheitsversorgung.” (Hartmann 2002: 274)

Zudem sollte eine kritische Analyse bevdlkerungspolitischer Strategien - dies
haben meine bisherigen Ausfiihrungen Uber Strategien neoliberaler Selbstftihrung
und Sicherheitstechnologien gezeigt - nicht nur eng umrissene, finanzielle, staatli-
che Investitionen berticksichtigen. Sie sollten ihr Augenmerk auch auf die Ausla-
gerung demographischer Strategien auf NGOs, sowie den inhaltlich expansiven
Charakter von Programmen lenken, wel che sich auf dasindividuelle reproduktive
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Verhalten richten. Denn der Staat, so Alaka Malwade Basu in einer Analyse der
Artikulation von gender und health im aktuellen, bevélkerungspolitischen Dis-
kurs, sehe seine Verantwortung eher darin, auf , relativ indirekte Mittel zuriick-
zugreifen, diesich darauf konzentrieren, Haltungen und Verhalten zu dndern statt
materielle L ebensbedingungen.” (Basu 2000: 25)

Das aktuelle Dilemmavon Strategien, welche z.B. die Weltbank einerseitsals
Initiatorin neoliberaler Gesundheitssektorreformen angreifen und gleichzeitig
deren reproduktive Gesundheitsprogramme alsweltweit grofite, finanzielle Res-
source in diesem Bereich verteidigen, ist mit einer solchen, beides getrennt von-
einander betrachtenden Perspektive, die keine moglichen Zusammenhénge denk-
bar macht, jedenfalls nur schwer zu bearbeiten.

Theoretische Versatzstucke fur die
Analyse eines neoliberalen Neomalthusianismus

Gegen die Konzeption, die eine internationale, antinatalistische Bevolkerungs-
politik alsentweder im Verschwinden begriffen oder als Sozia politik redefiniert,
versuchen NGO-Netzwerke, die dem Kairoer Konsens eher kritisch gegentiber-
stehen, die Transformationen neomalthusianischer Diskurse nach Kairo zu ver-
stehen. Besonders viele Anregungen fir die Debatte geben Analysen, welche
verschiedene Herrschaftsstrategien und Formen der Hierarchisierung zusammen-
denken —wie etwadasin den USA aktive Committee on Women Population and
Environment, das seit Jahren Debatten aus einer kritischen Okologie-Szene, aus
antirassi stischen Bewegungen, technol ogi ekritischen Projekten und feministischen
Gruppen zusammenfhrt (vgl. Silliman/ Bhattacharjee 2002; Silliman/King 1999).
Auch das Women’s Global Network for Reproductive Rights (WGNRR), das
dlteste Uberkontinentale Netzwerk der Frauengesundheitsbewegungen, das den
Konsens von Kairo immer mit einer skeptischen Distanz begleitete und weiterhin
neomalthusianische Kontinuitéten kritisiert, arbeitet zur Zeit in Kooperation mit
der britischen NGO Corner House an einer Wiederaufnahme der Analyse und Kri-
tik , neuer Manifestationen des Malthusianismus* . Zudem betreibt dasWGNRR in
den letzten Jahren verstarkt eine Integration frauengesundheitspolitischer Forde-
rungen in Kampagnen fir eine breite Basi sgesundheitsversorgung und distanziert
sich zunehmend von einem Konzept isolierter reproduktiver Gesundheitsdienste.
Nachdem ich in diesem Text mit den ,, gouvernementalen Konzepten neo-
liberaler Selbstfiihrung und Sicherheitstechnol ogien einige Anregungen fir die
Analyse der Transformation bevolkerungspolitischer Staatlichkeit gegeben habe,
mdchteich flr das Verstdndnis, warum neomal thusiani sche und neoliberale Poli-
tik auf diese Weisen artikulierbar sind, daran erinnern, wie neoliberal e und neomal-
thusianische Gesell schaftskonzeptionen miteinander in Verbindung stehen: Ein
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Papier von WGNRR und Corner House driickt es ohne Umschweife aus: Die
Ideologie einesfreien Marktes, auf die auch Gesundheitssektorreformen und die
Privatisierung von Gesundheitssystemen aufbaue, sei ,, ebenso heute wie in der
Vergangenheit Uber den Malthusiani smus konsequent gestérkt worden. Kratze an
einem freien Marktwirtschaftler und esist mehr als wahrscheinlich, dass du dar-
unter irgendeine Art Malthusianer finden wirst.”

Sowohl Neoliberalismuswie Neomalthusi anismus schreiben die Verantwortung
fur den Ein- oder Ausschluss vom Zugang zu geselIschaftlichen Ressourcen nicht
gesellschaftlichen Machtstrukturen, sondern den betroffenen Individuen bzw. Be-
volkerungsgruppen selbst zu — beide konzipieren die Rolle des Staates anders a's
die frihliberale Vorstellung einer staatlichen Enthaltsamkeit. Im Gegensatz zum
fruhliberalen Konzept von Thomas R. Malthus, der jegliche staatliche Intervention
kritisierte, fur eine Abschaffung der Armenfirsorge plédi erte und sittliche Enthalt-
samkeit a's einziges praventives Instrument gegen das Bedrohungsszenario der
Uberbevolkerung propagierte (Mertens 1991: 21f; Ferdinand 1999: 23f), befir-
worteten neomal thusiani sche Bewegungen, wiesie sich Ende des 19. Jahrhunderts
international verbreiteten, bereits heutige, neoliberale Konzepte staatlicher Inter-
vention in der Bevolkerungspolitik: Sie forderten eine staatliche Orientierung der
Individuen im Sinne einer verantwortlichen, nach wissenschaftlichen Kriterien er-
mittelten Gestaltung ihres Sexuallebens, eine Orientierung, die- so zumindest eini-
ge Vertreter - inshesondere bei den Armen notfallsper Gesetz durchgesetzt werden
sollte (Ferdinand 1999: 171f). Schon damals zeigte sich, dassdie Unterscheidung,
ob eine sexuelle Selbstfiihrung tiber die Nutzung von Verhitungsmethoden ange-
boten oder aufoktroyiert werden sollte, mit einer Hierarchisierung entlang von
Klassenlinien, bzw. (sobald sich der Neomalthusianismus auf Rassehygiene be-
zog) entlang rassistischer Kriterien zusammenhing. Die demographische Regie-
rung der Individuen lésst sich dementsprechend nur entlang von Selektions-
mechanismen verstehen, die festlegen, wie und welche Bevdlkerungen als zu vidl,
als Uberbevélkerung, konstruiert werden.

Der Neomalthusianismus beruht auf der Konstruktion der Bevolkerung als
Variableflr die Ldsung gesellschaftlicher Krisensituationen, eine Konstruktion,
die in der Wissensproduktion der Demographie verankert ist und nicht als eine
spezifisch politische Aneignungen eines ansonsten neutral en, demographischen
Wissens abgetan werden kann (vgl. Hummel 2000; Heim/Schaz 1996). Die De-
mographie setzt ihren Fokus auf die Erhebung von Quantitéten und die Begriin-
dung gesellschaftlicher Zusammenhénge aus statistischen Korrelationen. In ei-
nem ersten Schritt konstruiert sie die Bevdlkerung als von der Gesellschaft und
den Individuen getrennte Einheit — und setzt diese von den gesellschaftlichen
L ebensbedingungen getrennte Masse in einem zweiten Schritt in ein quantitati-
ves Verhdtnis zu denselben. Aus solchen, auf die Errechnung eines Gleichge-
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wichtes angelegten Korrelationen folgt auch die Analyse von Ungleichgewich-
ten, die—und dasist die Logik bevélkerungspolitischer Interventionen - der Va
riable,, Bevolkerung” zugeschrieben werden kdnnen. Im Kontext kolonialer und
rassistischer Traditionen bekommen diese quantitativ errechneten , Uberschiis-
se* dann ein je spezifisches Gesicht; d.h. es wird festgelegt, welche Bevolke-
rungsgruppe as Uberschiissige gedacht und selektiert wird (vgl. Pinn/Nebelung
1989; Heim/Schaz 1996).

Diese Logik bleibt trotz aller Transformationen des Diskurses des population
establishment erhalten, auch wenn sich diese inzwischen sowohl weniger drasti-
scher Begrifflichkeiten (wie, Bevdlkerungsstabilisierung” statt , Bevolkerungs-
kontrolle"*) und komplexerer, kybernetischer Modelle bedienen. Eine genauere
Analyse der zunehmend multifaktoriell konzipierten, demographischen Diskur-
se, die Bevolkerungswachstum nicht mehr als monokausale Ursache, sondern als
einen von mehreren Faktoren fir gesellschaftliche Krisenphdnomene beschrei-
ben, misste dabei einerseits darauf verweisen, wie die genannte Grundstruktur
der demographi schen Wissensproduktion beibehalten wird. Gleichzeitig sind die
kybernetischen Modelle nicht nur Instrumente, um neomal thusi anische Argumente
gegen ihre Kritik zu legitimieren und zu verfeinern; sondern in ihnen spiegelt
sich auch einmal mehr die Fragmentierung bevolkerungspolitischer Strategien
durch neoliberal e Sicherheitstechnol ogien wider.

Der (Rick-)Blick auf eine radikale Dekonstruktion demographischen Wis-
sens und damit bevdlkerungspolitischer Staatlichkeit macht klar: Diein diesem
Artikel bishier betriebene Analyse einer neoliberalen Transformation internatio-
naler Bevolkerungspolitik tber die Selbstfiihrung reproduktiver Risiken und tiber
die sicherheitstechnol ogische Fragmentierung von Risikogruppen darf nicht in
dietypische Falle der Gouvernementalitétsstudien, némlich die einer falsch ver-
standenen Analyse , liberaler” Regierung tappen. Stattdessen méchte ich den
Subtext rassistischen Ein- und Ausschlusses und rassistischer Hierarchisierung
in diesen Transformationen betonen — als Hierarchisierung zwischen appellati-
ven und praskriptiven Anrufungen oder a's Hierarchie, die zwischen einer teil-
weisen Entkoppelung von Mikro- und M akroebene einerseitsund einer direkten,
demographischen Funktionalisierung bestimmter Risikogruppen andererseits
besteht — Hierarchisierungen, die im Rahmen einer Medikalisierung von Be-
volkerungspolitik oftmal s tiber pathol ogisierende Zuschreibungen verlaufen. Eine
solche Perspektive kann von denjenigen Bewegungen und NGOs eher geleistet
werden, welche - Uiber die weiter gegen ,,illiberale” Praktiken wichtige Forde-
rung nach individueller Selbstbestimmung hinaus - rassistische und soziale
Hierarchisierungen mitdenken und vor diesem Hintergrund eher inder Lage sind,
die scheinbar neutral an ein fur sich selbst verantwortliches Individuum gerichte-
ten Risikodiskurse zu untersuchen und gegen den Strich zu birsten.
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Anmerkungen

1 Mit population establishment ist das enge Netzwerk aus mulitlateralen Organisationen,
Entwicklungsbehorden der Industrielander, Privatstiftungen und think tanks gemeint, das sich
fUr eine Reduktion des Bevdlkerungswachstums in siidlichen Landern einsetzt.

2 Mit Rationalitédt meineich hier im Sinne Foucaults nicht die Frage, ob bestimmte politische Prakti-
ken Uber Vernunft legitimiert sind, bzw. an welchen Vernunftsgriinden sie sich messen lassen, son-
dern welchen Vernunftstyp politische Praktiken anwenden und damit auch konstituieren.

3 So das Committee on Women Population and Environment in einem Protestbrief gegen den
»Day of 6 Billion" der UNFPA 1999

4 Tatsacheist, dass das Aktionsprogramm von Kairo in der Frage der Abtreibung keine Stellung
bezog und diese national en Gesetzgebungen unterordnete. Die grof3en Agenturen des population
establishment tiben sich auch nach Kairo in einer grof3en Zuriickhaltung bis Abstinenz gegen-
Uber der Einrichtung von Abtreibungsdiensten.

5 Der Begriff der gouvernementalité setzt sich aus gouvernement = Regierung und mentalité im
Sinne von Denkweisen zusammen (vgl. Lemke 1997: 146).

6 NachBurchell geht es Foucault darum, ,, die Verbindung zwischen subjectifi cation (Subjektivierung)
und subjection (Unterwerfung) zu lockern, ohne sie vollig zu kappen.“ Diese gegenseitige
Nichtreduzierbarkeit impliziere auch, dass ,ihre Beziehungen und Interaktionen nicht notwendi-
gerweise immer harmonisch oder sich gegenseitig bestarkend sind.” (Burchell 1993: 268f)

7 Auf deutsch erscheinen die Arbeiten von Foucault zum Thema Gouvernementalitét erst voll-
standig in diesem Herbst bei Suhrkamp: Michel Foucault: Schriften - Dits et Ecrits, Band 3.

8 Vorlesungen Foucaults vom 18./25. 1.1978, vgl. Lemke 1997

9 Auf eine solche Fragestellung verweisen etwa Alvarez 2000 oder die Studie von Petchesky/
Judd 1998 Uber die lokale Aneignung des Begriffes der reproduktiven Rechte.

10 Rankin 2001 zeigt anhand einer Studie Uber Kleinkreditprogramme fiir Frauen in Nepal, wie
der Ansatz der Gouvernementalitétsstudien mit ethnographischen Methoden kombiniert wer-
den kann, um zu differenzierten Ergebnissen dariiber zu kommen, wie heterogen das Paradig-
ma der ,,economic rational woman“ zum Einsatz kommt.

11 Die Safe-Motherhood-Initiatve wurde 1987 gegriindet. Mitglieder sind: Weltbank, UNFPA,
UNICEF, WHO, Population Council und International Planned Parenthood Federation

12 Die bevorzugten Indikatoren des population establishment, das life time risk und die Mditter-
sterblichkeitsrate (Todesfélle pro 100.000 Frauen zwischen 15 und 49) aggregieren das Risiko,
bei einer Schwangerschaft zu sterben, mit der Fruchtbarkeitsrate, der durchschnittlichen Zahl
von Kindern pro Frau (Maine 2000: 175).

13 Dass die Kritik an der Safe-Motherhood-Initiatve als ,,orphan initiative* (Weil/Fernandez 1999)
sich auch auf deren Strategien richtet, die sich mit Frauen ,,once pregnant* (so der tbliche epide-
miologische Terminus) beschéftigen, sei hier nur am Rande erwéhnt. Auch innerhalb dieser so-
wieso schon geringen Investitionen konzentrierten sich die Programme nach Meinung vieler Be-
obachterinnen zu wenig auf die medizinische Infrastruktur der Geburtshilfe - und in sichere
Abtreibungsdienste wird so gut wie gar nicht investiert. Stattdessen legten viele Investitionen der
Safe-Motherhood-Initiative (trotz gewisser Umorientierungen seit 1997) weiterhin auf (billigere)
préaventive Programme der Schwangerenvorsorge und community health (Maine 2000). Zudem
sind auch hier neoliberale Anrufungen der sel bstverantwortlichen Individuen auf dem Vormarsch:
So hat die Forschung tiber den Zugang zu Geburtshilfeeinrichtungen in den letzten Jahren einen
enormen Aufschwung erfahren - und zwar nicht vorrangig, um damit den drastischen Mangel an
medizinischer Infrastruktur oder finanzielle Barrieren wie z.B. user fees ins Zentrum zu stellen.
Vor allem beziehen sich diese Forschungen auf ein ,Mangel an Versténdnis und Information”
sowie auf mangelnde Handlungsspiel réume der betroffenen Frauen, die als existierend unterstell-
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ten Gesundheitsdienste auch zu nutzen, und propagieren auch hier ein verandertes Gesundheits-
verhalten als entscheidenden Ansatzpunkt (z.B. Starrs 1997: 38ff).

14 Insbesondere ist die These einer Individualisierung biopolitischer Strategien fur technologie-
kritische Fragen sinnvoll, sei es, um zu verstehen, wie staatliche, eugenische Programme etwa
Uber pranataldiagnostische Verfahren zunehmend individuellen Entscheidungen im Sinne eines
»Qualitétsanspruchs* an das eigene Kind gewichen sind, sei es fur das Versténdnis der Diskurse
um Verhitungstechnologien. Eine Perspektive, die eine informierte, individuelle Wahifreiheit
zwischen maéglichst vielen Verhiitungsmitteln zum entscheidenden Kriterium erhob, wurde inso-
fern nach Kairo hegemonial, a's dieser Pro-Choice-Diskurs von den meisten in den Konsens von
Kairo integrierten Positionen von Frauen-NGOs nachvollzogen wurde. Technologiekritische For-
schungen dazu, warum welche Verhiitungsmittel vorrangig erforscht und wo welche Verhiitungs-
mittel und Sterilisationsmethoden von wem vorrangig verbreitet werden, wurden zunehmend und
trotz des grol3en Gewichtes der Familienplanungs-Etats in der internationalen Bevolkerungspoli-
tik marginalisiert. Sie werden vor alem von denjenigen Frauengesundheitsnetzwerken wie dem
Women's Global Network for Reproductive Rights oder dem Committee Women Population and
Environment weiter formuliert, die vom Biindnis des Konsens eher ausgegrenzt wurden bzw. sich
davon distanziert haben.

15 Abgesehen davon, dass sich dieses Konzept anscheinend nicht als alseits einsetzbar heraus-
stellte, sind die unmet needs al's scheinbarer Garant der Entscheidungsfreiheit eine fragwiirdi-
ge, aus bestimmten, statistischen Prémissen hergeleitete Konstruktion von Bedirfnissen. Unter
den vielen verschiedenen Methoden, einen nicht gedeckter Bedarf an Verhltungsmitteln zu
messen hat sich die Definition von Westoff durchgesetzt: Er leitet ein unmet need aus der
Angabe einer Frau ab, sie sei verheiratet, sexuell aktiv und wolle zur Zeit oder Uberhaupt nicht
mehr schwanger werden. Die Frage, ob sie ein Verhiitungsmittel nutzen wolle, ist im Fragen-
katalog allerdings nicht vorgesehen — ganz abgesehen von den Erhebungsmethoden und der
komplexen Frage danach, was die Aussage uber einen bestehenden oder nicht bestehenden
Kinderwunsch in einem bestimmten Moment des Lebens bedeutet. Saul Halfon differenziert in
seiner Analyse des unmet-needs-Diskurses 10 verschiedene Definitionen, bei denen der Pro-
zentsatz der , bedirftigen” Frauen je nach Methode zwischen 2 und 85 Prozent aller verheirate-
ten Frauen schwankt (Halfon 1999: 23).

16 Die contraceptive prevalence rate gibt den Anteil von verheirateten oder in Partnerschaft le-
benden Frauen im , reproduktiven Alter* (15-49 Jahre alt) an, die eine moderne Verhitungs-
methode benutzen.

17 Die sogenannte Erfolgsgeschichte der Bevolkerungspolitik in Bangladesh beruhte auf einem
hierarchischen Programm, das mit Zielquoten und einer agressiven Verbreitung von Sterilisa-
tionen und langfristig wirksamen Verhitungsmitteln arbeitete (vgl. Mertens 1989: 50).

18 Dieindische Regierung erklérte z.B. seit Kairo einen , target-free approach” ihrer Bevolkerungs-
politik; verschiedeneindische Bundesstaaten verstof3en aber gegen diese Vorgabe (vgl. Rao 2002).

19 Ana Maria Pizarro beschreibt etwa Projekte gegen Mittersterblichkeit in einem nicaraguani-
schen Dorf als Wirrwarr unterschiedlicher NGO-Strategien: , Die einen sehen Schwangeren-
vorsorge as Lésung an, die anderen Gesundheitsdienste, wieder andere wollen die Frauen
empowern, oder sie bieten Sexualaufkldrung an; die Evangelikalen dagegen erkléaren den Ju-
gendlichen, dass sie keine Verhitungsmittel benutzen diirfen. Es gibt immer wieder neue Pro-
jekte, die ebenso schnell wieder beendet und abgebaut werden - und die Frauen mitten drin.”

20 Im Jahr 1999 waren die direkten Investitionen der Nationalstaaten in ihre bevolkerungspoliti-
schen Programme mit 3,5 Mrd. US-Dollar hoher a's die Investitionen der internationalen Geber
(2,2 Mrd. US-Dollar) (NIDI/UNFPA 2001: 3,32). Der Anteil internationaler und nationaler
Gelder ist aber je nach Land sehr unterschiedlich. Allerdings ist die Beeinflussung nationaler
Regierungen weiterhin ein Anliegen des population establishment, wenn auch nicht mehr im
selben Ausmass wie in den 1980er Jahren. So erklérte die Weltbank 1999, sie habe es vernach-
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l&ssigt, , demographische Perspektiven in den Politikdialog® mit Regierungen einzubringen
(World Bank 1999a: 22). Und US-AID finanziert weiterhin Gber den Think Tank Futures Group
Programme, die Regierungen mittels Computersimulationen vom wirtschaftspolitischen Vor-
teil geburtenreduzierender Mal3nahmen tiberzeugen sollen.

21 Einen zweifel haften Bezugspunkt einer solchen Interpretation bietet die Geschichte US-ameri-
kanischen Regierungsdiskurse. Die sogenannte Mexiko-Politik unter Reagan, d.h. die Ankin-
digung wahrend der Weltbevolkerungskonferenz von 1984, bevdlkerungspolitische Program-
me in der bisherigen Form nicht mehr zu unterstiitzen, wurde damals nicht nur mit einer Ableh-
nung von Abtreibungen begriindet. Auch der neoliberale Okonom Julian Simon wurde fiir die
Mexiko-Politik herangezogen. Er hatte erklért, das Bevolkerungswachstum sei ein 6konomisch
neutraler Faktor, da das freie Spiel der Marktkrafte immer wieder ein Gleichgewicht zwischen
Ressourcen und Bevélkerung herstellen werde (vgl. Finkle/Crane 1985). Allerdings hatte diese
politische Kehrtwende nicht eine Verringerung der US-amerikanischen Finanzen fir interna-
tionale Bevdlkerungsprogramme zur Folge, sondern lediglich deren Umstrukturierung (vgl.
Higer 1997: 350f). Insgesamt wies sich die Geschichte des population establishment als er-
staunlich stabil durch alle verschiedenen politischen Konjunkturen hin aus. Auch nach Kairo
sind bevolkerungspolitische Programme nicht geféhrdet, sondern ihr Anteil an internationalen
Entwicklungshilfegeldern stieg von 1990 ca. 1,3 auf 1994 uber 1,5 bis 2000 2,93 Prozent der
gesamten Etats (NIDI/UNFPA 2001).

22 So legte beispielsweise ein ,,Basic Health und Nutrition Projekt” der Weltbank von 1994 -1999 im
Rahmen einer Gesundheitssektorreform in Peru einen klaren Fokus auf die Verbreitung von Famili-
enplanung as eines von drei Kriterien fir die coverage of health services (World Bank 1997).
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