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Der FuBabdruck der Pandemie:
Auswirkungen der Corona-Krise auf
Demokratie und Geschlechter-
gleichstellung in Indien

Pamela Philipose

Die hindufundamentalistische BJP-Regierung unter Premierminister Modi nutzt die Covid-19-
Krise, um ihre Vorherrschaft zu starken und die Demokratie zu unterminieren. Im Schatten der
Pandemiebekdmpfung wurden drakonische Gesetze und Mafnahmen erlassen, die dazu bei-
tragen, Minderheiten zu kriminalisieren und die Kluft zwischen Reich und Arm weiter zu ver-
grofern. Besonders betroffen sind Frauen, die mehr denn je unter Gewalt, Armut und Rechtlo-
sigkeit zu leiden haben.

Die COVID-19-Pandemie hat Indien mit all seinen Widerspriichen den Spiegel vorgehalten - dem
Land, das lange Zeit als die grofite Demokratie der Welt gefeiert wurde. Sie hat nicht nur die ext-
reme Fragilitat seiner demokratischen Institutionen aufgedeckt, sondern auch die sozialen und
wirtschaftlichen Ungleichheiten unwiderruflich vergrofert und die Geschlechter- und Kastenhie-
rarchien auf vielfache Weise gefestigt.

Um den politischen Kontext zu verstehen, in dem sich die Pandemie abspielt, lohnt es sich, einen
Blick auf die Parlamentswahlen von 2019 zu werfen, bei denen die hindunationalistische Bha-
ratiya Janata Party (BJP) unter der Filhrung von Narendra Modi ihre zweite Amtszeit gewann. Der
Tiirke Recep Tayyip Erdogan, der Ungar Viktor Orban, der Brasilianer Jair Bolsonaro und einige
andere haben bewiesen, dass sie in der Lage sind, eine grof3e Anzahl von Menschen zu beeinflus-
sen, indem sie ihre Unsicherheiten ansprechen und ihre tiefsten Sehnsiichte schiiren. So hat auch
Modi beeindruckende Wahlsiege genutzt, um seine autoritdare Herrschaft zu konsolidieren.

Seine siebenjdhrige Regierungszeit als Premierminister ist geprdgt von einer hinduistischen
Mehrheitspolitik, einem neoliberalen wirtschaftspolitischen Kurs, dem Gebrauch und Missbrauch
drakonischer Gesetze und einem beeindruckenden Aufstieg des sozialen Konservatismus, der die
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patriarchalische Familie in einer Weise privilegiert, die die Handlungsfahigkeit von Frauen be-
sorgniserregend unterminiert.

Die Pandemie hat seit 2020 diese Trends noch verstdrkt. Das Vermogen der Milliarddre stieg in
diesem Zeitraum exponentiell an. Um nur ein Beispiel zu nennen: Zwischen Mdrz und Oktober
2020 hat sich das Vermogen des reichsten Mannes Indiens, Mukesh Ambani, CEO von Reliance
Industries Limited, mehr als verdoppelt und liegt nun bei 78,3 Milliarden Dollar. Noch bezeich-
nender ist die Tatsache, dass der durchschnittliche Anstieg seines Vermdgens in nur vier Tagen
mehr als die Jahresgehadlter aller 195.000 Beschadftigten von Reliance Industries zusammenge-
nommen betrug.

Ein auffdlliges Merkmal dieser Zeit von Trauma und Verlust war der rapide Rickgang der Er-
werbstdtigkeit. Nach Angaben der ILO verzeichnete Indien wdhrend der Pandemie 2020 die
hochste Arbeitslosenquote seit mindestens drei Jahrzehnten. Eine genauere Betrachtung der Zah-
len der Arbeitslosen zeigt, dass es grofle ,Inseln des Elends‘ gibt. Hierzu existieren empirische
Berichte des Stranded Workers Action Network (SWAN), einem Team von Freiwilligen, das sich
um die wahrend dieser Zeit ihrem Schicksal iberlassenen Arbeiter:innen kiimmerte2. Sie zeigen,
dass 92 % der Arbeitskrafte ihre ausstehenden Lohne nicht ausgezahlt bekamen, und das zu ei-
nem Zeitpunkt, als sie nach der Ankiindigung des ersten Lockdowns im Mdrz 2020 dringend Res-
sourcen benotigten.

Die von der BJP-Partei gefiihrte Regierung hat von Anfang an versucht, die Pandemie zur Image-
pflege zu nutzen — insbesondere , um Premierminister Narendra Modi als ,,starken Retter dar-
zustellen. Zu diesem Zweck wurde eine Reihe von Reden des Premierministers im Fernsehen
Uibertragen, in denen stets versucht wurde, den von einer beispiellosen Gesundheitskrise trauma-
tisierten Menschen das Gefiihl zu vermitteln, sie seien in sicheren Handen. Es wurde sogar be-
hauptet, dass die Regierung Modi den Kampf gegen das Virus innerhalb von 21 Tagen gewinnen
wiirde.

Der Ansatz war anfangs so erfolgreich, dass die Bevolkerung gehorsam folgte, als sie von Modi
angewiesen wurde, auf Essgeschirr zu trommeln und Laternen auf Balkonen und Fenstern anzu-
ziinden, um so vorgeblich das Virus zu vertreiben. Selbst als am 25. Mdrz 2020 mit einer Voran-
kiindigung von nur vier Stunden ein kompletter landesweiter Lockdown verhdngt wurde, gab es
tragischerweise keine erkennbare Wut auf den Straf3en. Diejenigen, die sich plotzlich ohne Arbeit,
Einkommen und Nahrung, ohne ein Dach iiber dem Kopf oder 6ffentliche Verkehrsmittel, die sie
nach Hause brachten, wiederfanden, wanderten schweigend tiber die Autobahnen zurtiick in ihre
weit entfernten Stdadte und Dorfer, viele starben unterwegs. Ohne Unterlass verbreiteten die Pro-
pagandamiihlen ihre falschen Behauptungen weiter, wie etwa, dass 37.000 bis 71.000 Todesfdlle
durch den ,rechtzeitigen'" Lockdown des Premierministers verhindert worden seien — Zahlen,

1t Oxfam briefing paper, ‘The Inequality Virus’, January 2021, p 23
https://dins4ht6ytuzzo.cloudfront.net/oxfamdata/oxfamdatapublic/2021-01/The%20Inequality%20Virus%20-
%20Global%20Report%20%282021%29-3.pdf?’N030MRi1S_ PWAiXig7D34AiD]6ibPSOP

2 Stranded Workers Action Network (SWAN)

(2021) No Country for Workers, http://strandedworkers.in/mdocs-posts/no-country-for-workers/

(2020) 21 Days and Counting: COVID-19 Lockdown, Migrant Workers, and the Inadequacy of Welfare Measures in India,
https://www.coursehero.com/file/63130253/Lockdown-and-Distress-Report-by-Stranded-Workers-Action-Networkpdf/



flr die es keinerlei Beweise gab. Anfang 2021 sprach der Gesundheitsminister davon, dass Indien
das ,,Endspiel" erreicht habe, und der Premierminister behauptete in einer Rede vor dem Welt-
wirtschaftsforum im Januar 2021, dass Indien unter seiner Regierungsfithrung den Kampf gegen
das COVID-19-Virus gewonnen habe.

Es waren die einfachen Manner, Frauen und Kinder des Landes, die den schwersten Preis fiir die-
se Hybris zahlten. Die Regierung war von ihrer eigenen Rhetorik so geblendet, dass sie in dieser
Zeit unzdhlige religiose Massenversammlungen und politische Kundgebungen zulief3, die wiede-
rum zu Superspreader-Events wurden. Mitte April 2021 befand sich das Land in einer brutalen
zweiten Welle und meldete die weltweit hochste Zahl an tdglichen COVID-19-Fallen. Scheiter-
haufen zur Verbrennung der Toten erhellten den ndchtlichen Himmel, und auf den Friedhofen
wurde der Platz knapp, als die Zahl der Todesfdlle 3.000 pro Tag iiberstieg. Ungeachtet dessen
setzte der Premierminister seine Imagekampagne fort: Modis Gesicht prangte nun auf den Impf-
zertifikaten. Nachdem der Oberste Gerichtshof die Regierung wegen ihres nachldssigen und pro-
fitorientierten Ansatzes bei Impfungen geriigt hatte, sah sich die Regierung Modi gezwungen,
kostenlose Impfungen fiir alle anzukiindigen. Doch selbst dieser Schritt wurde zu einem Propa-
gandafeldzug, bei dem oOffentliche Plakatwdnde, die den Premierminister fiir seine Wohltaten
priesen, plotzlich wie Pilze aus dem Boden schossen.

,Vergeude niemals eine gute Krise" scheint der Leitsatz der Modi-Regierung in einer Zeit gewe-
sen zu sein, in der aufgrund des Lockdowns offentliche Aktionen und Dissensbekundungen der
Bevolkerung auf einem Tiefpunkt waren. Mehrere Gesetze, sowohl auf nationaler als auch auf
bundesstaatlicher Ebene, wurden eilig verabschiedet, um die wirtschaftliche und ideologische
Agenda der Regierungspartei umzusetzen. Dazu gehorten die drei Arbeitsgesetze, die im Septem-
ber 2020 die Zustimmung des Prdsidenten erhielten. Sie waren so ausgestaltet, dass sie die Ei-
gentiimer:innen/Arbeitgeber:innen begilinstigten, die Rechte der Arbeiterklasse untergruben und
die Rolle der Gewerkschaften schwdchten. Im selben Monat wurden auch drei Landwirtschaftsge-
setze durch das Parlament gepeitscht, die als Mafinahmen zugunsten der Bauerinnen und Bauern
dargestellt wurden, diese in Wirklichkeit aber der Gnade von grof3en Konzernen, Landhaien und
madchtigen landwirtschaftlicher Interessen ausliefern. Dies fithrte zu Protesten der Bduerinnen
und Bauern. Es entstand eine der groiten Protestaktionen, die die Welt je gesehen hat und die bis
heute andauert. Im Februar 2021 wurden weitere einschneidende Mafnahmen wie die Informati-
on Technology Rules (Intermediary Guidelines and Digital Media Ethics Code) eingefiihrt, die es
Behorden ermoglichen, digitale Medieninhalte zu iiberwachen und zu zensieren.

Andersdenkende wurden durch die breite Anwendung drakonischer Gesetze unterdriickt, die die
Gewahrung von Kautionen fiir Inhaftierte stark einschranken. Zu denjenigen, die den Zorn der
Regierung auf sich zogen, gehorten viele engagierte junge Frauen. Sie machten deutlich, dass hier
eine neue Generation heranwachst, die mit ihrem Aktivismus etwas verandern will. Ein gemein-
samer Geist des Widerstands verbindet sie, auch wenn ihre Geschichten unterschiedlich sind: von
der indigenen Aktivistin Hidme Markam aus Jharkhand, die sich unermiidlich fiir die Freilassung
inhaftierter Indigener in ihrem Bundesstaat einsetzt, bis hin zu der jungen Umweltaktivistin
Disha Ravi, die wegen Volksverhetzung angeklagt wurde, weil sie ein Tool Kit zur Unterstiitzung



der Bauernproteste erstellt hatte, das von Greta Thunberg getwittert wurde. Viele junge Men-
schen, darunter engagierte Universitdtsstudent:innen, hatten sich an den beispiellosen dreimo-
natigen indienweiten Protesten gegen das von der Regierung Modi im Dezember 2019 verab-
schiedete Staatsbiirgerschaftsgesetz beteiligt. Noch wahrend der ersten Welle der Pandemie im
Mai 2020 griff der Staat ein und verhaftete mehrere von ihnen unter dem Unlawful Activities
(Prevention) Act (Gesetz zur Verhinderung rechtswidriger Aktivitdten). Viele von ihnen befinden
sich weiterhin in Haft.

Vor diesem Hintergrund sollten wir uns einige der spezifischen Auswirkungen der Pandemie auf
Frauen ansehen. Es versteht sich von selbst, dass zwar fast alle Bevolkerungsgruppen — definiert
nach Klasse, Kaste und Wohnort — in dieser Zeit von den verfehlten Manahmen der Modi-
Regierung betroffen waren. Es waren aber die Frauen, die unverhaltnismaflig stark unter den Fol-
gen zu leiden hatten.

Angesichts der allgemeinen Ausléschung der Prdsenz von Frauen in der Offentlichkeit hatten je-
doch weder die Medien noch die politischen Entscheidungstrdger:innen die Sprache oder die Vor-
stellungskraft, um ihr besonderes Elend und Leid zu erfassen oder 6ffentlich anzusprechen. Alle
Migrant:innen, die zu Fuf3 in ihre Dorfer zuriickkehrten, waren tragische Gestalten, aber die Er-
fahrungen menstruierender, sexuell beldstigter und schwangerer Frauen — von denen einige auf
dem Highway ihre Wehen bekamen — kamen nur selten zur Sprache. Die Regierung schatzte,
dass 10 Millionen Migrant:innen nach dem ersten Lockdown in ihre Heimat zuriickkehrten, dies
ist jedoch angesichts der mangelhaften Datenerfassung moglicherweise eine grobe Unterschdt-
zung. So gibt es beispielsweise keine glaubwiirdige Schdtzung der Zahl derer, die bei dem Ver-
such, ihre Heimat zu erreichen, ums Leben gekommen sind. Unter den 80 offiziell gemeldeten
Todesfdllen in den Shramik-Ziigen (ein Zugverkehr fiir Migrant:innen, der fiinf Wochen nach der
Ankiindigung des Lockdowns aufgenommen wurde) waren sicherlich auch Frauen.

Die Schrecken dieser Reisen in die Heimat wurden deutlich an Vorfdllen wie dem eines Sauglings,
der von einer Videokamera aufgenommen wurde, als er ein Laken anhob, das seine tote Mutter
bedeckte. Die Geschichte der Mutter kam nur bruchstiickhaft ans Licht: Sie war eine Frau aus
Bihar, die als Bauarbeiterin in Gujarat arbeitete und durch die Pandemie gezwungen war, mit
ihrem Kleinkind und der Familie ihres Bruders in einem Shramik-Zug nach Hause zurtickzukeh-
ren. Als sie unterwegs zusammenbrach, erregte ihre Geschichte einige Aufmerksamkeit in den
Medien, aber im Allgemeinen gerieten Wanderarbeiterinnen nur selten ins Blickfeld der Offent-
lichkeit oder der Regierung, da sie als ,assoziierte Migranten" bezeichnet wurden und in den
offiziellen Daten nicht auftauchten.

Dasselbe gilt fiir die steigende Arbeitslosigkeit, bei der Frauen deutlich schlechter abschneiden
als ihre mannlichen Kollegen. Wahrend der Anteil der Frauen an den Beschdftigten schon seit
einiger Zeit besorgniserregend riickldaufig war — nach Schdtzungen der International Labour Or-
ganisation (ILO) war die weibliche Erwerbsquote des Landes von 35,8 % im Jahr 1994 auf 20,2 %
im Jahr 2012 gesunken — hat sich dieser Trend durch die Pandemie noch verstarkt. Die Studie der
Azim Premji University ,,Down and Out? The Gendered Impact of the Covid-19 Pandemic on In-
dia's Labour Market stellt fest, dass Frauen nach Inkrafttreten des Lockdowns mit siebenmal



hoherer Wahrscheinlichkeit als Mdnner ihren Arbeitsplatz verloren, und dass sie, nachdem sie
arbeitslos geworden waren, mit elfmal hoherer Wahrscheinlichkeit nicht an ihren Arbeitsplatz
zurlickkehrten3.

Bestimmte Kategorien weiblicher Arbeitskrdfte, darunter auch das Sanitdrpersonal, das grofiten-
teils der Dalit-Gemeinschaft (Scheduled Caste) angehort, wurden zeitweise duf3erst schabig be-
handelt. Es wurde ihnen sogar grundlegendes Sicherheitszubehor wie PSA und Handschuhe ver-
weigert, obwohl sie an vorderster Front zur Bekampfung der Pandemie eingesetzt werden sollten.
Der Kampf der akkreditierten sozialen Gesundheitsaktivist:innen - besser bekannt unter dem
Kiirzel ASHA — fiir bessere Arbeitsbedingungen wahrend dieser Zeit, in der sie gezwungen waren,
ihr eigenes Leben aufs Spiel zu setzen, ist ein typisches Beispiel. Schon vor der Pandemie forder-
ten sie mit sporadischen Protesten eine Aufstockung ihrer Entlohnungen, die zwischen Rs 2.000
und Rs 4.500 lagen — das sind zwischen 27 und 62 USD. Manchmal verzdgerte sich die Auszah-
lung selbst dieser mageren Betrage aufgrund staatlicher Unfdhigkeit, aber es gab keine 6ffentli-
che Anerkennung oder Mitgefiihl fiir ihre Notlage, da sie als Freiwillige und nicht als Arbeitneh-
mer:innen angesehen wurden. Als die ASHAs wdhrend der ersten Welle der Pandemie in Bengal-
uru wegen einbehaltener Lohne streikten, wurden sie beschuldigt, den Kampf gegen die Pande-
mie zu unterminieren. Es dauerte ein ganzes Jahr, bis die Regierungen einiger Bundesstaaten ihre
Gehalter erhohten, und zwar um den mageren Betrag von 1.000 Rs. (rund 14 USD). Mehrere ASH-
As erlagen dem Virus, aber auch hier wurde — anders als bei Arzt:innen, deren Zahlen von der
Indian Medical Association genau beobachtet wurden — die Zahl der Todesfdlle bei diesen Frauen
wdhrend beider Pandemiewellen grob unterschatzt und nicht dokumentiert.

Die mangelnde Bereitschaft, die Erfahrungen besonders gefdhrdeter Frauen wahrzunehmen,
wurde besonders deutlich, als es um hdusliche Gewalt in dieser Zeit ging. Die Polizei versaumt es
routinemagig, Falle von hauslicher Gewalt zu registrieren, weil sie die Kriminalitdt, die mit der
Gewalt gegen Frauen verbunden ist, nicht als solche anerkennt und sie als bloe Missverstand-
nisse zwischen Eheleuten abtut. So wie sie auch Missbrauch innerhalb der Familie gegeniiber
sexuellen Minderheiten und Transgender-Personen routinemafig als elterliche Disziplinierung
deklariert. Dies bedeutete, dass ein 6ffentliches Bewusstsein fiir die umfassenderen Aspekte
hduslicher Gewalt - einschlieBlich Vergewaltigung in der Ehe und erzwungene Schwangerschaft
- schwer zu erreichen war. Wahrend Frauen mit groRerer wirtschaftlicher und sozialer Unabhdan-
gigkeit Zugang zu Verhiitungsmitteln und Schwangerschaftstests hatten, griffen armere Frauen
oft zu Bleistift und Stockchen, um ungewollte Schwangerschaften abzubrechen, wie Erfahrungs-
berichte von Gyndkologen und Gesundheitspersonal belegen. Eines der aufschlussreichsten Do-
kumente iiber die Ausbreitung hduslicher Gewalt ist eine Studie der in Kolkata ansdssigen femi-
nistischen Gruppe Swayam¢, die sich seit langem mit dem Thema hdusliche Gewalt befasst. In der
Studie wurde festgestellt, dass die Zahl der Beschwerden wahrend des ersten Lockdowns um 55
% gestiegen war und nach der Aufhebung des Lockdowns sogar um 171 % zunahm, was darauf
hindeutet, dass sich die Stressfaktoren selbst dann noch verschlimmerten, als die vermeintliche
Normalitat zuriickgekehrt war. In dem Swayam-Bericht wurden die Arten der Misshandlung von
Frauen im Haushalt sorgfiltig dokumentiert. Die korperlichen Ubergriffe reichten von schweren
Schldgen, Tritten, Ohrfeigen, Armverdrehungen, Haareziehen, Schubsen, Stoen bis hin zu Ersti-

3 Abraham, Rosa, Amit Basole, Surbhi Kesar (2021): Down and out? The Gendered Impact of the Covid-19 Pandemic on India's Labour
Market, https://cse.azimpremjiuniversity.edu.in/wp-content/uploads/2021/02/Abraham_ Basole_ Kesar_ Gender_ Covid_ Feb_ 2021.pdf
4 https://swayam.info/resources/other-resources/



cken, korperlicher Misshandlung wahrend der Schwangerschaft und Nahrungsentzug. Zu den
psychologischen Ubergriffen gehérten verbale Demiitigungen, Rufmord, das Werfen von gekoch-
tem Essen auf den Boden, gewaltsame Vertreibung aus der Wohnung, Einschrankung der Mobili-
tat und des Kontakts mit der elterlichen Familie, Drohung mit Scheidung und Verlassenwerden
und sogar der Riickgriff der Tdter auf Selbstverletzungen. Die Studie ergab, dass sich mit der
Umwandlung des Zuhauses in ein Gefdngnis auch die Art der Gewalt verdnderte — was frither
verbale Gewalt war, konnte jetzt eine physische Dimension annehmen.

Fiir die Frauen im drmsten Fiinftel der Bevolkerung — vor allem fiir diejenigen, die nicht tiber die
erforderlichen Ausweispapiere verfiigten, um die von der Regierung bereitgestellten Essensratio-
nen zu erhalten — war das Leben wihrend der Pandemie ein verzweifelter Kampf ums Uberleben.
Als die Tage verstrichen ohne feste Arbeit oder auch nur die Moglichkeit zum Lumpensammeln
oder Pliindern, gerieten viele an den Rand des Verhungerns. Die Erndahrungskrise war in den
Slums und Elendsvierteln der indischen Metropolen besonders ausgeprdgt. Es gab Berichte von
Menschen, die sich von Rotis mit Salz erndhren mussten, Tee ohne Milch tranken und mit leerem
Magen ins Bett gingen. Da der Schulunterricht unterbrochen war, gab es nicht einmal mehr Si-
cherheitsnetze wie die warme Mittagsmahlzeit fiir die Kinder.

Die Krise in der Schulbildung — mit virtuellen Klassenzimmern, die durch das Medium Handy zur
Norm wurden — hatte direkte geschlechtsspezifische Auswirkungen. In Familien, die sich keine
Telefone und Netzanschliisse leisten konnten, war Schulbildung plétzlich ein unerschwinglicher
Luxus, und zwangsldufig ging es Madchen im Kampf um die Fortsetzung der Schulbildung weit-
aus schlechter als ihren Briidern. Die Demografin Shireen Jejeebhoy kam nach der Zusammen-
stellung von Daten aus dem ganzen Land in einer kiirzlich erschienenen Studie zu dem Schluss,
dass die vielleicht am wenigsten beachtete Folge der Pandemie die sprunghafte Zunahme der
Verheiratung von minderjdhrigen Mddchen war5. Damit wurden die enormen Fortschritte, die
Indien bei der Senkung dieser Zahlen erzielt hatte, zunichte gemacht. Dies kdnnte dazu fiithren,
dass Indien seiner Verpflichtung nicht nachkommt, bis 2030 das Ziel 5.3 der Sustainable Develo-
pment Goals — die Abschaffung der Kinderheirat — zu erreichen.

Wenden wir uns schliefllich der Gesundheitsversorgung zu. Nichts hat Indiens 6ffentliches Ge-
sundheitssystem — oder das, was davon noch iibrig ist — mehr auf die Probe gestellt als die CO-
VID-19-Krise. Mit der Liberalisierung der Wirtschaft in den 1980er und 1990er Jahren begann der
indische Staat, sich systematisch aus dem Gesundheitssektor zuriickzuziehen und privaten An-
bietern Platz zu machen. Damit einher gingen Benutzungsgebiihren, die Entlassung von medizi-
nischem Personal und eine zunehmende Abhdngigkeit von privaten Versicherungen als Allheil-
mittel fiir eine unerschwingliche Gesundheitsversorgung. Am Ende zahlte die indische Bevolke-
rung prozentual zu ihrem Einkommen weltweit mit am meisten fiir die Gesundheitsversorgung,
wahrend die Investitionen der indischen Regierung in das Gesundheitswesen zu den niedrigsten
gehorten — etwa 2 Prozent des BIP. Ein zusdtzlicher Aspekt, der hier berticksichtigt werden muss,
ist die schlechtere Gesundheitsversorgung in landlichen Gebieten im Vergleich zu den Stadten.

5 Shireen Jejeebhoy (2021). Child Marriages during the Pandemic. In: The India Forum, 02.07.2021,
https://www.theindiaforum.in/article/child-marriages-during-pandemic




Als die Pandemie das Land heimsuchte, wurde auf tragische Weise deutlich, dass das ge-
schrumpfte, unterfinanzierte System des 6ffentlichen Gesundheitssektors nicht in der Lage war,
die Situation zu bewadltigen, sei es in Bezug auf Grundversorgung, auf medizinische Dienstleis-
tungen wie die ununterbrochene Versorgung mit Sauerstoff oder spdter die Bereitstellung von
Impfstoffen. Die Gesundheitswissenschaftlerin Imrana Qadeer schatzt, dass die Kosten fiir einen
14-tdgigen Krankenhausaufenthalt in einer privaten Einrichtung wahrend der ersten Welle der
Pandemie im Durchschnitt mindestens 70 Prozent der jdhrlichen Ausgaben eines durchschnittli-
chen indischen Haushalts ausmachten, weshalb unzdhlige indische Familien heute hoch ver-
schuldet sind. Nichts erzdhlt diese Geschichte der leeren Taschen deutlicher als der sprunghafte
Anstieg der Notverkdufe von Vermogenswerten, einschlieBlich Land und Gold, ein Trend, der sich
fortsetzt. Jingste Daten der State Bank of India zeigen, dass die Verschuldung der privaten Haus-
halte um 5 Prozent gestiegen ist, wahrend die Ersparnisse der Haushalte zuriickgegangen sind.
Nach Angaben des Centre for Monitoring Indian Economy (CMIE) mussten rund 97 Prozent der
Haushalte seit Beginn der Pandemie Einkommenseinbuf3en hinnehmen®.

Glaubwiirdige Daten, selbst zu so grundlegenden Angaben wie der Zahl der Todesfalle, sind nicht
verfligbar, so dass es schwierig ist, eindeutig nachzuweisen, dass der Zugang von Frauen zur Ge-
sundheitsversorgung unverhaltnismaf3ig schlechter war als der von Mdnnern. Die wenigen welt-
weiten Erhebungen, wie die der gemeinniitzigen US-Gesundheitsorganisation Kaiser Family
Foundation, deuten jedoch stark darauf hin, dass Frauen selbst in einem reichen Land wie den
USA wahrend der Pandemie mit groferer Wahrscheinlichkeit als Mdnner ohne Gesundheitsver-
sorgung blieben. Sie lassen auch darauf schlieRen, dass sich der Gesundheitszustand von Frauen,
die bereits vor der Pandemie gesundheitliche und wirtschaftliche Probleme hatten, verschlech-
terte, weil sie wahrend der Pandemie keine entsprechenden Leistungen in Anspruch nehmen
konnten. Angesichts des unverhohlenen Patriarchats, das die familidre Entscheidungsfindung in
Indien prdgt, kann man sicher davon ausgehen, dass dies auch in Indien der Fall ist. Die Bereit-
stellung von Impfstoffen liefert demgegeniiber einen eindeutigeren Anhaltspunkt. Der Wirt-
schaftswissenschaftler Ashwini Deshpande, Leiter des Centre for Economic Data and Analysis
(CEDA) an der Ashoka-Universitdt in Sonipat, hat die Liicken kartiert. Bis zum 3. Juni 2021 erhiel-
ten laut CEDA-Recherche nur 90 Frauen in Indien die COVID-19-Impfdosen im Verhdltnis zu 100
geimpften Mdnnern’.

Um das enorme menschliche Leid, das die Pandemie in Bezug auf die Gesundheitsversorgung
verursacht hat, riickgangig zu machen, misste man zu den Grundlagen zuriickkehren und die
zentrale Bedeutung des Gesundheitssektors fiir das Wohlergehen der Menschen anerkennen. Man
miisste ein Gesundheitssystem (wieder) aufbauen und verbessern, dessen Grundlage die primare
Gesundheitsversorgung ist. Die Pandemie hat uns einiges auf grausame Weise gelehrt. Sie hat uns
vor Augen gefiihrt, dass alle darunter leiden, wenn auch nur einige ohne Schutz und angemesse-
ne Versorgung zurlickbleiben. Sie hat gezeigt, dass staatliche Repressionen und die Unterdrii-
ckung der Stimmen und Taten Andersdenkender nicht nur die unmittelbar Betroffenen, sondern

¢ https://www.businesstoday.in/latest/economy-politics/story/income-of-97-households-declined-since-covid-19-pandemic-began-
cmie-298381-2021-06-01

7 Ashwini Deshpande (2021) As India gets vaccinated, women are falling behind. We must mind this gap, In: The Indian Express, 21.06.2021
https://indianexpress.com/article/opinion/columns/as-india-gets-vaccinated-women-are-falling-behind-we-must-mind-this-gap-
covid-7368044




die gesamte Gemeinschaft beeintrdchtigen. Und schlieflich wurde deutlich, dass heute mehr
denn je ein vielschichtiger, intersektionaler und geschlechteriibergreifender Ansatz zur Errei-
chung des menschlichen Wohlergehens erforderlich ist.

Ubersetzung: Erika Mdrke
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Geschlechterthemen in den Mainstream-Medien einsetzt. Zuvor war sie stellvertretende Chefredak-
teurin beim Indian Express. Sie hat mehrere Auszeichnungen fiir herausragenden Journalismus erhal-
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