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Lokalisieren + Die Implementierung der Agenda 2030
mehrstufiger Regierungsfihrung

von SDGSs:
Was T Die Integration der SDGs im Planen auf sub-

_ nationaler Ebene ist ein entscheidender Schritt z
subnationale Erfolg der neuen Agenda in Regionenund Stadten

Reglerungen  t pas Lokalisieren des Follow-ups der 2030 Agenda kan
wissen mussen durch Forderung der Tellnahme von lokalen und
regionalen Regierungen im nationalen Monitoring
und das Adaptieren von Indikatoren an den lokalen
und regionalen Kontext erreicht warden.

T Transparenz, Zugang zu Information, Bewusstsein
und Mitverantwortungsgefthl flr die Agenda 2030.
Dadurch werden RechenschaftspflichtA [¢[2[[3[h@her an
die Bevolkerung gebracht und deren Stimme gestarkt.
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Italy on November 16, 2018.



Die Frage Ist
wie? E4A

+ Wo sind wir zur Zeit?

¥ Wo wollen wir bis 2030
sein?

T Wie kdnnen wir am
besten unseren
Fortschritt
beschleunigen?

T Wie kbnnen'wir am
besten unseren
Fortschritt messen?



Engagement
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Kommunikation
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®m Engaged m Not mentioned

Engagement with local aut
provincial, regional) when pl
implementing the 2030 Agend
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SDG Diagnostik, Deutschland

Seunenes [ )
‘ N N
— Bereits erreicht oder auf bestem Weg.

— Verstarkte MalRnahmen sind notwendig. 6 von 162

‘ — Erreichen ist unwahrscheinlich. Source: IHME

SDG Globaler Rang:




SDG Diagnostik, Belgien

Beurtellen

@
— Bereits erreicht oder auf bestem Weg. ‘ ‘ c SDG Globaler Rang:
— Verstarkte MalRnahmen sind notwendig. 1 6

von 162

‘ — Erreichen ist unwahrscheinlich. Source: IHME




— Bereits erreicht oder auf bestem Weg. SDG Globaler Rang:
O von 162

— Verstarkte MalRnahmen sind notwendig.

‘ — Erreichen ist unwahrscheinlich.

Quellen
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Healthy ageing

GOODHEALTH
AND WELL-BEING

T Gewahrleistung einekontinuie
und gerechten Zugangaur Pravel
Forderung, Behandlungnd
Rehabilitation von Krankheitan allen
Lebensphasen,;

T Entwicklungobuster, integrierter
Gesundheitsund Pflegesystemedie
sich an der Maximierung der
Funktionen im Alter orientieren; und

T Bereitstellung von Medikamentemnd
unterstutzenden Technologien, die bel
Bedarf dieAufrechterhaltung der
Funktionsfahigkeitunterstutzen.



SDG
Diagnostik
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analyse

SDG Bereitschaftsanalyse auf

lokaler Ebene
Rapid Integrated Assessment (UNDP)

T Mapping von politischen RAPID INTEGRATED
. . o . . ASSESSMENT (RIA) ulp
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T Politische Strategien miden
. FRIENDLY d . . .
A enviRON- | SDGs in Einklang bringen

T Verbindung zwischeden
Unterzielen der SDGs verstarke
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T Flhrungsstrukturen fir
Gesundheitsmapping
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Beschleunigen

Ein Beschleuniger ist ein

katalytischer ProzesdPolitik-und/oder
Programmbereichwelcher das Potential hat, einen
sichtiber mehrere SDG erstreckenden positiven
Verstarkungseffektauszulosen, die Geschwindigkeit des
Fortschrittes antreibt und die Aufnahme von Innovation fur

das Erreichen der gesundheitsbezogenen SDG auf allen
Ebenen unterstitzt




Beschleuniger: Implementierung der SDGs In den e
Mitgliedsstaaten
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Figure 1: Per person health expenditure by age group, 2007-2016, EU average

UGSSEI)I::Q.IT\I
SpuewaiN

Per person health expenditure as

a share of GDP per capita

u

Schaffung 9°°

Source: Data from the European Commission Ageing Working Group (not published) : = : Und Umfe\dE\'
standsfahige’



Participation
and
transparency

Accountability Monitoring
processes and reporting

Rechenschafts-
pflicht

Rechenschaftspflicht heifdlass Verantwortungs
- trager fur ihre Aktionerund Unterlassungen zur
Verantwortung gezogen warden.

Verantwortlichkeit, Verpflichtungund Durchsetzbarkeisind
ausgesprochen wichtig




Participation
and
transparency

Accountability Monitoring
processes and reporting

Rechenschafts-
L

pflicht
Arbeiten mit Arbeiten mit formalen Arbeiten mit informalen Andere Zugangeu
Regierungsinstitutionen Prozessen Prozessen Rechenschaftspflicht

Arbeiten an Aufsicht der
Verantworlichkeit

9 Designierte Regierungs- 9 Freiwillige nationale 9 Nationale 9 Veroffentlichen von 9 Rechenschaftspflicht
und SDG-Behérden Uberpriifung Menschenrechts- " %o } S ofétighien der Zivilgesellschaften
9 Ministerien 9 Internationale institutionen 9 Zusammenarbeiten 9 Rechenschaftspflicht
9 Nationale Budget- oder Mechanismen fir 9 Oberste mit den Medien des privaten Sektors
offentliche Menschenrechte Rechtskontroll- 9 Bewusstseinsbildungs- 9 |Internationale
Finanzierungssysteme 9 Inklusive behodrden und Outreach- regionaleund
9 Mobilisieren von Regierungskonsultationed Verwendungund Kampagnen thematische Prozesse
Parlamentariern 9 Rechtlich bindende Verbesserung von
9 Engagementmit Gesundheitsabkommen  Daten
Gemeinderund 9 Rechtsreformstrategische
Lokalbehorden Rechtsprozesseechtlichs

Empowerment Ausdem Englischen vor8DG Accountability Handbook. A Practical Guide for Civil Society. TAP Netwc
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