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Alle Angaben in Mio. EUR Vorhaben A Vorhaben A Vorhaben B Vorhaben B ) ) "-
(Plan) (Ist) (Plan) (Ist) COTE DIVOIRE l;,“ —jr‘ogo!

Investitionskosten (gesamt) 114,5 106,7 0,5 0,5 :

Europaische Kommission 42,0 41,8 0,0 0,0 i

Déanemark 47,3 42,9 0,0 0,0

Schweden 18,2 15,5 0,0 0,0

FZ-Finanzierung 7,00 6,5 05 05 '

davon BMZ-Mittel 7,00 6,5 0,0 0,5

*) Vorhaben in der Stichprobe 2018

Kurzbeschreibung: Das Vorhaben zielte auf die Umsetzung des nationalen Programms flir Wasser- und Sanitarversorgung
fur den Zeitraum 2012 bis 2015 ab. Das Programm war Teil der burkinischen Armutsbekdmpfungs-Strategie. Eine Begleitmal3-
nahme sollte die Qualitatssicherung im Bereich der stadtischen Wasser- und Sanitérversorgung stérken und die Ausbildung der
Fachkrafte fiir den Betrieb der Versorgungsanlagen in kleinen und mittleren Stadten férdern.

Die Unterstltzung wurde in Form eines Zuschusses direkt in den burkinischen Haushalt eingestellt und floss der Budgetlinie fir
die stadtische Wasserversorgung zu, sie war damit auf diesen Bereich fokussiert. An der Gemeinschafts-Finanzierung beteilig-
ten sich des Weiteren Danemark, die Europaische Kommission und Schweden.

Zielsystem: Ziel auf der Outcome-Ebene: Verbesserung der Wasser- und Sanitarversorgung im urbanen Raum. Ziel auf der
Impact-Ebene: Reduzierung von gesundheitlichen Risiken sowie der Umweltbelastung im stadtischen Bereich Burkina Fasos,
die sich aus einer unzureichenden Trinkwasser- und Sanitarversorgung ergeben.

Zielgruppe: Zielgruppe der deutschen Unterstltzung war die peri-urbane Bevolkerung. Die Stadtrand-Gebiete waren im All-
gemeinen hinsichtlich des Anschlusses an Wasser- und Sanitérversorgung unterprivilegiert, sie sind meist von armen Migran-
ten aus dem landlichen Raum besiedelt und sind gekennzeichnet von einer hohen Bevolkerungsdichte mit entsprechenden
Gesundheits- und Verschmutzungsrisiken.

Gesamtvotum: Note 2

Gesamtvotum
1

Begriindung: Das Vorhaben trug zur erfolgreichen Umsetzung des burkinischen
Programms flr Wasser- und Sanitarversorgung bei. Es unterstiitzte den Sektor-
Dialog zwischen Regierung, Zivilgesellschaft und Gebern und férderte damit Trans-
parenz und Rechenschaftslegung.

Nachhaltigkeit

Bemerkenswert: Hohe Qualitat des Sektor-Dialogs und die Ownership des Part-

ners. Die Wasser- und Sanitarversorgung hat sich im letzten Jahrzehnt signifikant Effizienz -~
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Bewertung nach DAC-Kriterien

Gesamtvotum: Note 2

Teilnoten:

Relevanz

Effektivitat

Effizienz

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen

NITNIN|WIN

Nachhaltigkeit

Rahmenbedingungen und Einordnung des Vorhabens

Das hier evaluierte Vorhaben wurde als Sektor-Budgethilfe fir den Bereich der Wasser- und Sanitarver-
sorgung umgesetzt. Die Unterstlitzung wurde in Form eines Zuschusses direkt in den burkinischen Haus-
halt eingestellt und floss der Budgetlinie fur die stadtische Wasserversorgung zu, sie war damit auf diesen
Bereich fokussiert. An der Gemeinschafts-Finanzierung beteiligten sich des Weiteren Danemark, die Eu-
ropaische Kommission und Schweden.

Grundvoraussetzung fur die Gewahrung von Budgethilfe war fir alle Geber die Einhaltung der Grundprin-
zipien des Rahmenabkommens fiir allgemeine und sektorale Budgethilfe' (Achtung der Menschenrechte,
Gewabhrleistung rechtstaatlicher Prinzipien, Demokratie, makro-6konomische Stabilitat und ein ausrei-
chend funktionierendes System der &ffentlichen Finanzen). Die Einhaltung dieser Prinzipien wurde jahr-
lich Gberprift.

Das Vorhaben zielte auf die Umsetzung des nationalen Programms flir Wasser- und Sanitarversorgung
(Programme National de I'Approvisionnement en Eau Potable et de I'Assainissement, PN-AEPA, 2006 bis
2015), fur den Zeitraum 2012 bis 2015 ab. PN-AEPA war Teil der burkinischen Armutsbekampfungs-
Strategie (Stratégie pour la Croissance Accélérée et du Développent Durable, SCADD).

Eine BegleitmaRnahme sollte die Qualitatssicherung im Bereich der stadtischen Wasser- und Sanitarver-
sorgung starken und die Ausbildung der Fachkréfte fur den Betrieb der Versorgungsanlagen in kleinen
und mittleren Stadten férdern.

Relevanz

Das nationale Programm PN-AEPA, das auf eine Versorgung der Bevolkerung mit hygienisch einwand-
freiem Trinkwasser und einer adaquaten Sanitarinfrastruktur abzielte, war Teil der burkinischen Armuts-
bekampfungs-Strategie. Die Sektor-Ziele orientierten sich dabei an dem Millenniums-Ziel 7C23. Die deut-
sche Unterstiitzung wurde im Sinne der Paris und Accra Deklarationen* Uber die Wirksamkeit der
Entwicklungszusammenarbeit als Budgethilfe geleistet, die direkt in den burkinischen Haushalt einfloss.
An der Sektor-Budgethilfe beteiligten sich Uber Deutschland hinaus die Europaische Union, Danemark
und Schweden.

Die Umsetzung von PN-AEPA wurde auf Basis einer Sektor Matrix begleitet und bewertet, die vom Minis-
terium fir Landwirtschaft und Wasserbau (MAH), dem nationalen stadtischen Wasserversorger (ONEA),
den Vertretern des Privatsektors und von Nichtregierungsorganisationen sowie den im Sektor aktiven Ge-
bern erarbeitet wurde. Die Matrix war mit Unterzeichnung aller Beteiligten der verbindliche Rahmen des
Sektor-Dialogs. Der Sektor-Dialog war intensiv und inklusiv, es fanden jahrliche Bewertungen in einem of-
fenen Dialog statt. Auf der jahrlichen Sektor-Revue wurden die Fortschritte anhand der Sektor-Matrix des

' Cadre Général des Appuis Budgétaires, CGAB

2 Halve, by 2015, the proportion of people without sustainable access to safe drinking water and basic sanitation
® In heutiger Sicht entspréache das den Entwicklungszielen SDG 6.1 und 6.2

“ http://www.oecd.org/dac/effectiveness/parisdeclarationandaccraagendaforaction.htm
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vorangegangen Jahres analysiert und bewertet, und die wesentlichen MalRnahmen zur Umsetzung von
PN-AEPA fiir das Folgejahr festgehalten. Die Ownership seitens der Partner war hoch.

Uber den Sektor Dialog zwischen Regierung, Privatsektor, zivilgesellschaftlichen Akteuren und Gebern
hinaus fand im Rahmen einer weiteren Gruppe, in der auch die deutsche EZ vertreten war, eine Abstim-
mung der Gebergemeinschaft statt.

PN-AEPA wurde im urbanen Raum von ONEA umgesetzt. ONEA ist ISO 9001 zertifiziert und gilt im afri-
kanischen Kontext als einer der fuhrenden 6ffentlichen Wasser- und Sanitérversorger. Sie setzte erfolg-
reich Investitionsvorhaben auch im gréReren Stil mit der internationalen Gebergemeinschaft um®. Die
HauptmaRnahmen im Rahmen von PN-AEPA lagen bei der Erweiterung des Versorgungsnetzes, dem
Bau zusatzlicher 6ffentlicher Zapfstellen und Hausanschlissen.

Den Regionaldirektionen des Ministeriums kam eine Schlisselrolle bei der Umsetzung von Investitionen
im landlichen Raum auf kommunaler Ebene zu, sie bliindelten und setzten die Auftrage fiir kommunale
Infrastruktur um. So wurde die Sektor-Budgethilfe fur den landlichen Raum Uber die Regionaldirektionen
abgewickelt. Diese schalteten teilweise offentliche Projektabwicklungsagenturen zur Bauplanung und
Bauuberwachung ein. Die deutsche FZ sah hier treuhanderische Risiken vor dem Hintergrund ungenu-
gender Erfahrung der Regionaldirektionen bei Planung und Umsetzung von Investitions-MaRnahmen
ebenso wie im Zusammenhang mit Auditberichten, die Mangel bezogen auf die korrekte Dokumentation
der Finanzflisse sowie der Abnahme von Bauwerken feststellten. Auch auf der Ebene der 6ffentlichen
Projektabwicklungsagenturen wurden entsprechende Mangel identifiziert. Vor diesem Hintergrund sollte
die deutsche Unterstutzung dem urbanen Raum zukommen, wobei allerdings im Rahmen des Programms
eine Unterstiitzung® zur Qualifizierung der Regional-Direktionen des Ministeriums geleistet wurde. Die
anderen Geber orientierten ihre Unterstlitzung teilweise an Indikatoren und MaRnahmen den landlichen
Raum betreffend. Dariiber hinaus unterstiitzten Danemark und Japan die landliche Wasser- und Sanitar-
versorgung mit Projekten auRerhalb der Gemeinschaftsfinanzierung.

Zielgruppe der deutschen Unterstltzung war die peri-urbane Bevolkerung. Die Stadtrand-Gebiete waren
im Allgemeinen hinsichtlich des Anschlusses an Wasser- und Sanitérversorgung unterprivilegiert, sie sind
meist von armen Migranten aus dem landlichen Raum besiedelt und sind gekennzeichnet von einer ho-
hen Bevolkerungsdichte mit entsprechenden Gesundheits- und Verschmutzungsrisiken.

Die Sektor-Budgethilfe war integraler Teil des Schwerpunkts Wasser- und Sanitérversorgung der deutsch-
burkinischen Zusammenarbeit. Sie orientierte sich an der Sektor-Strategie des BMZ und ist auch heute
weiterhin relevant’.

Die Wirkungslogik, wonach Investitionen in Netzerweiterung, der Bau zuséatzlicher 6ffentlicher Zapfstellen
und weiterer Hausanschliisse zu einem verbesserten Zugang der Bevélkerung zu Trinkwasser und Sani-
tarinfrastruktur fihrt, was wiederum zur Reduzierung von gesundheitlichen Risiken sowie der Umweltbe-
lastung beitragt ist plausibel®. Der Impact der Investitionen spiegelt sich in der Reduzierung der Mortalitat
besonders exponierter Bevolkerungsgruppen wie Kindern unter finf Jahren wider. Darlber hinaus werden
die Falle von "vernachlassigten Tropenkrankheiten" (neglected tropical diseases, NTD) reduziert.

Vor dem Hintergrund, dass das Vorhaben den Zielen des Partnerlandes entsprach, arme Bevdlkerungs-
schichten in den Fokus der Unterstlitzung stellte, sich an den Deklarationen zur Wirksamkeit der Entwick-
lungszusammenarbeit orientierte und den treuhanderischen Risiken im landlichen Raum Rechnung trug
entspricht das Vorhaben hinsichtlich des Kriteriums Relevanz voll den Erwartungen.

Relevanz Teilnote: 2

Effektivitat

Die Outcome Indikatoren des Vorhabens hinsichtlich der Trinkwasserversorgung im stadtischen Raum
und des jahrlichen Umsetzungsgrads des Investitionsplans fir die stadtische Wasserversorgung wurden

° Siehe z.B. Wasserversorgung Bobo Diolasso (BMZ 1995657555). Wasserversorgung Ouagadougou-Ziga (BMZ 199665779)
¢ Begleitmanahme finanziert von DANIDA

7 https://www.bmz.de/de/mediathek/publikationen/reihen/strategiepapiere/Strategiepapier404_06_2017.pdf

8 https://www.who.int/sustainable-development/housing/health-risks/waterborne-disease/en/



zu grof3en Teilen erfllt. Eine Ausnahme bildete hinsichtlich des Umsetzungsgrads des Investitionsplans
das Jahr 2014, hier wurden die Plane nur zu 72% umgesetzt, Grund hierflr war die Verzégerung bei
Vergaben im Rahmen des GroR-Projekts zur Trinkwasserversorgung Ouagadougou Ziga Il. Seit Beginn
des Programms wurden im stadtischen Raum 2,44 Mio. Personen zusatzlich an die Wasserversorgung
angeschlossen, 4.496 Kilometer Rohrleitungen verlegt und 1.975 zuséatzliche 6ffentliche Zapfstellen ge-
baut. Diese Ergebnisse zeigten auch die Leistungsfahigkeit der Wassergesellschaft ONEA.

Tabelle 01: Umsetzung PN-AEPA im Bereich stadtischer Wasserversorgung (ONEA 2016)

E;%%uzli(ttgct)ns- Epeicheﬂr- 5 | Rohr Haus- c(:)tﬁaent“-

(m°ITag) apazitat (m Leitungen (km) | Anschlisse gﬁaﬁ)lzn
Planung 64 863 28 000 3227 172 096 2631
Umsetzung 2007 | 940 13 000 657 37 374 425
Umsetzung 2008 7 332 2 000 475 12 076 139
Umsetzung 2009 | 820 150 888 17 307 120
Umsetzung 2010 1688 4 150 362 18 314 156
Umsetzung 2011 32 544 300 399 31719 273
Umsetzung 2012 3296 8 500 603 27 993 296
Umsetzung 2013 17 972 600 575 30771 134
Umsetzung 2014 14 208 5300 590 26 059 211
Umsetzung 2015 14 193 2 700 498 26 686 203
Symme 2007- | 92 721 36 700 4496 252 866 1957
Umsetzung in % 143% 131% 139% 147% 74%

Die Ziele im Bereich der Sanitarversorgung wurden entweder knapp verfehlt oder aber nicht erreicht. Die
ungenligende Erflillung der Vorgaben im Subsektor der Sanitarversorgung waren ursachlich den hohen
Kosten der einzelnen Infrastruktur zuzuordnen. Die vorgesehene Eigenbeteiligung jedes Haushalts lag bei
ungefahren 80 EUR, was die Finanzkraft der Bevolkerung bei Weitem Uberstieg®. Einfache Toiletten-
Modelle waren zwar kostengtinstiger, entsprachen aber nicht den hygienischen Normen und Anforderun-
gen. Eine besondere Herausforderung war dabei eine nachhaltige und hygienisch einwandfreie Entsor-
gung des Fakal- und Faulschlamms.

Tabelle 02: Umsetzung PN-AEPA im Bereich stadtischer Sanitarversorgung (ONEA 2016)
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Die Indikatoren sind auch aus heutiger Sicht angemessen. Allerdings spiegeln sie nur teilweise die Fo-
kussierung des deutschen Beitrags auf die Zielgruppe der peri-urbanen Bevdlkerung, da sie den stadti-
schen Raum als Ganzes ansprechen. Das erklart sich allerdings daraus, dass Deutschland erst 2013 in
die Sektor-Budgethilfe einstieg und die Indikatoren Matrix bereits 2009 erstellt wurde. Eine Erweiterung
war nicht opportun, da die Anzahl der Indikatoren und Ma3nahmen ohnehin schon hoch war. Der Zielwert
fur die Umsetzung der Investitions- und strategischen Plane, bezogen jeweils auf die Wasser- oder Sani-
tarversorgung, sollte allerdings nicht statisch erfasst sondern als Richtwert auch fir kommende Jahre gel-
ten. Die Ziele hinsichtlich der Sanitér-Versorgung waren zu ambitiés, die finanziellen Kapazitaten der
Zielgruppe wurden eindeutig Uberschatzt. Es ist hier allerdings zu vermerken, dass die Sanitarversorgung
an offentlichen Einrichtungen wie Schulen (2015 63,9%) und Krankenstationen (2015 86,9%) eindeutig
verbessert wurde.

Die Erreichung des Ziels auf der Outcome-Ebene kann wie folgt zusammengefasst werden:

' ONEA

" MDG Ziel wurde erreicht

2 Tableau de Bord social 2017, Ministére de I'Economie des Finances et du Développement Institut national de la Statistique et de la
Démographie

'* Ministére de I'Eau et de |"assainissement, Rapport 2018

#2013 im Rahmen der Sektor Revue von 57% auf 40% und 2014 auf 35% reduziert

> Programme National d’Assainissement des Eaux Usées et Excréta, (PN-AEUE) 2016-2030

'® PN-AEUE 2016-2030, Matrice des Indicateurs de Performances, 2017-2020



Hinsichtlich des Kriteriums der Effektivitat ergibt sich ein zufriedenstellendes Ergebnis, allerdings bleibt es
hinter den Erwartungen zurtick, da die Ziele der Sanitérversorgung knapp verfehlt oder aber nicht erreicht
wurden.

Effektivitat Teilnote: 3

Effizienz

Der 2007 eingerichtete Nationale Lenkungsausschuss und die Regionalen Lenkungsausschiisse der PN-
AEPA waren die von der Regierung favorisierten Mechanismen, um die Koordinierung und Verwaltung
des PN-AEPA auf nationaler und regionaler Ebene unter Einbeziehung aller Interessentrager zu gewahr-
leisten. Sie trafen sich mindestens zweimal im Jahr.

Seit Beginn von PN-AEPA wurden von der Regierung neun gemeinsame jahrliche Uberpriifungen organi-
siert'’. Der gemeinsame Bericht tiber das Jahr N ist ein wichtiger Schritt bei der Bewertung der N-1 Bilanz
und der Aktualisierung der PN-AEPA-Ziele fiir das Jahr N+1 und dartber hinaus.

Bei jeder gemeinsamen Uberpriifung wurden alle Akteure im Wasser- und Abwassersektor (Regierung,
Gebietskorperschaften, Zivilgesellschaft, Privatsektor, Geber) zusammengebracht, um die Einhaltung der
vereinbarten Ziele zu bewerten und Empfehlungen flr die weitere Umsetzung des Programms zu verein-
baren.

Die Auszahlung der Sektor-Budgethilfe orientierte sich an einer Sektor Matrix'é. Sie erfolgte in fixen und
variablen Tranchen. Die Matrix bestand aus zwei Kapiteln, die sich (Teil A) auf die Voraussetzungen hin-
sichtlich der Auszahlungen der fixen Tranchen und (Teil B) auf die variablen Tranchen bezogen. Wahrend
Teil A Kriterien der Makroebene'® umschloss wurden in Teil B Sektor-spezifische Indikatoren und MaR-
nahmen aufgeflhrt. Letztere waren sechs Kapiteln zugeordnet (Wasserversorgung, Sanitarversorgung,
gute Regierungsfihrung im Sektor, Finanzierung, Dekonzentrierung und Dezentralisierung, offentliche
Vergabe). Insgesamt waren 26 Indikatoren und sechs MalRnahmen stipuliert. Jeder Geber wahlte dabei
mehrere Indikatoren und MaRnahmen aus, die in unterschiedlicher Hohe (% Anteil der variablen Tranche)
auszahlungsrelevant waren.

Die Auszahlungszusage beider Tranchen sollte zeitnah nach Abschluss der jahrlichen Sektor-Revue er-
folgen. Dabei bezog sich die Bewertung der Auszahlungskriterien auf das Vorjahr. Die Sektor-Revue fand
regelmafig in den Monaten Marz oder April statt, so dass eine zeithahe Zusage und die Einstellung in
den Haushalt des Folgejahres moéglich waren. Die Auszahlungen sollten dann im ersten Quartal des
Folgejahres der Zusage erfolgen.

Der deutsche Beitrag von insgesamt EUR 7,0 Mio. war ebenfalls in fixe?° und variable?' Tranchen aufge-
teilt. Relevant fur die Auszahlung der variablen Tranchen waren die Indikatoren hinsichtlich a) der stadti-
schen Trinkwasserversorgung, b) der stadtischen Sanitarentsorgung, c) der Umsetzung der strategischen
Plane fir Sanitarversorgung und d) des Umsetzungsgrads des Investitionsplans fir die stadtische Was-
serversorgung. Die Indikatoren waren gleichgewichtet.

Die Auszahlung der deutschen Unterstiitzung erfolgte wie vorgesehen 2013, 2014 und 2015 Die variablen
Tranchen wurden in Abhangigkeit der Erflllung (siehe Kriterium Effektivitat) der Indikatoren nur teilweise
ausgezahlt. Zusage und Auszahlung erfolgte den Vereinbarungen, die burkinischen Partner konnten die
Budgetunterstiitzung jeweils in den Haushalt des Folgejahrs einstellen. Die Auszahlungen erfolgten im
ersten bzw. zweiten Quartal des Jahres. Lediglich die Tranchen 2013 wurden Ende des Jahres in Anbe-
tracht der spaten Unterzeichnung des Finanzierungs-Abkommens ausgezahit.

172008 bis 2016

'® Matrice Conjointe des Criteres de Performance du Secteur Eau et Assainissement 2009 - 2015

' makrodkonomische Stabilitat, Verwaltung der 6ffentlichen Finanzen, allgemeine Einschatzung der Sektor-Politik Was-
ser/Sanitérversorgung, Fiihrung der 6ffentlichen Finanzen im Sektor einschlieflich Additionalitat und Eigenbeteiligung

» Fixe Tranchen 2013 EUR 1,6 Mio., 2014 EUR 1,6 Mio. und 2015 EUR 1,7 Mio.

! Variable Tranchen 2013 EUR 0,7 Mio., 2014 EUR 0,8 Mio. und 2015 EUR 0,6 Mio.



Bezogen auf alle Geber wurden im Zeitraum von 2010 bis 2016 93% der zugesagten Mittel tatsachlich
verausgabt. Die Zusagen Deutschlands bezogen auf den Zeitraum 2013 bis 2015 wurden zu 93% effektiv
ausgezahlt. Das Ergebnis steht fir gute Vorhersehbarkeit der Mittelverfligbarkeit.

Die Anzahl der Indikatoren und Mallhahmen war umfangreich, der Aufwand diese jahrlich zu bestiicken
und ihre Entwicklung zu verfolgen entsprechend hoch. Allerdings spiegelte die umfangreiche Matrix den
Sektor und seine immanenten Herausforderungen wie auch die Fortschritte umfassend dar. Sie war somit
dem inklusiven Sektor-Dialog sehr férderlich.

Der Sektor-Dialog war intensiv und transparent, er wurde seitens der Regierung durchgangig gut vorbe-
reitet. Die Dokumente lagen immer rechtzeitig und in guter Qualitat vor. Die Ownership der burkinischen
Partner war hoch. Infolge des transparenten intensiven Sektor-Dialogs waren die Transaktions-Kosten fiir
die burkinischen Partner deutlich reduziert und die Geberabstimmung spurbar einfacher. Da die Auszah-
lungszusagen relativ zeithah nach der Sektor-Revue (meist in zweiten Quartal) erfolgten, konnten diese in
die Budgetplanung des Folgejahrs einflieRen. Die Auszahlungen erfolgten durchgehend im ersten oder
zweiten Quartal des Folgejahrs, dies ist von hoher Relevanz fir die Umsetzung des Investitionsbudgets.
Diese Aspekte zeigen die Effizienz, die das Instrument der Budgethilfe erreichen kann, auch im Vergleich
zu einer Vielzahl von einzelnen Investitionsvorhaben mehrerer Geber.

Das Projekt entsprach hinsichtlich des Kriteriums der Effizienz voll den Erwartungen. Die Mittelallokation
(soweit dies beim Instrument Budgethilfe Gberhaupt moglich ist) fir Infrastruktur, die der peri-urbanen Be-
volkerung zu Gute kommt war richtig gewahlt.

Effizienz Teilnote: 2

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen

Fir die Erreichung des Ziels auf der Impact-Ebene hinsichtlich der Reduzierung von gesundheitlichen Ri-
siken sowie der Umweltbelastung im stadtischen Bereich Burkina Fasos, die sich aus einer unzureichen-
den Trinkwasser- und Sanitarversorgung ergeben, waren keine Indikatoren vorgegeben, die von denen
auf Outcome-Ebene abwichen. Zielwerte waren folglich auch nicht stipuliert.

Im Rahmen der Evaluierung wurden zwei Proxy-Indikatoren gewahlt, die sich a) auf die Mortalitat von
Kindern unter finf Jahren auf tausend Lebendgeburten und b) auf die Anzahl von Fallen von "vernachlas-
sigten Tropenkrankheiten" (NTD) bezogen. Die Entwicklung beider Proxy-Indikatoren steht in Zusam-
menhang mit Wasser- und Sanitérversorgung, die Plausibilitat ist gegeben.

Eine ungeniigende Wasser- und Sanitarversorgung sind die Hauptursachen flr Durchfallerkrankungen,
die weltweit etwa 1,4 Millionen Kindersterblichkeiten pro Jahr verursachen. Kinder sind besonders anfallig
fur Gesundheitsrisiken, die mit einer ungentigenden Wasserversorgung und Abwasserentsorgung ver-
bunden sind.?? Die Sterblichkeit fiir unter fiinf Jahre alte Kinder hat sich in Burkina zum Zeitpunkt der Pro-
jekt-Priifung 2012 von 101/1000 Lebendgeburten auf 76/1000 im Jahr 2018 verringert. Auch wenn sich im
gleichen Zeitraum andere Parameter, die Uber die Wasser- und Sanitarversorgung hinausgehen, verbes-
sert haben ist es plausibel, dass letztere zur Reduzierung der Mortalitat bei Kindern unter fiinf Jahren bei-
getragen hat.

Die Bereitstellung von sauberem Wasser, sanitéaren Einrichtungen und Hygiene ist eine wichtige Maf3-
nahme innerhalb der globalen NTD-Roadmap?3, da sie fiir die Pravention von NTD von entscheidender
Bedeutung ist. Die Anzahl der registrierten Falle von NTD in Burkina Faso sind von 11 Millionen im Jahr
2015 auf 6,5 Millionen im Jahr 2018 zurtickgegangen. Es ist davon auszugehen, dass die Verbesserung
der Wasser- und Sanitarversorgung hierzu beigetragen hat.

Die Erreichung des Ziels auf der Impact-Ebene, einen Beitrag zur Reduzierung von gesundheitlichen Ri-
siken sowie der Umweltbelastung im stadtischen Bereich Burkina Fasos zu leisten, die sich aus einer un-
zureichenden Trinkwasser- und Sanitarversorgung ergeben, kann wie folgt zusammengefasst werden:

2 https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4199018/
2 https://www.who.int/neglected_diseases/water-sanitation/en/



Indikator Status PP, Zielwert PP Ex-post-Evaluierung

(1) Proxy Indikator Mortalitat?4 PP 2012 101/1.000 EPE (2018) 76/1.000
von Kindern unter fiinf Jahren Kein Zielwert ausgewiesen
auf 1.000 Lebendgeburten

(2) Proxy Indikator Anzahl der PP hier 2015 11 Mio. EPE (2018) 6,5 Mio.
registrierten Falle von "neglec- Kein Zielwert ausgewiesen
ted tropical diseases (NTD)"

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen Teilnote: 2

Nachhaltigkeit

Die Wasser- und Sanitarversorgung hat sich im letzten Jahrzehnt im Rahmen von SCADD und PN-AEPA
signifikant verbessert. Die Versorgungsrate mit Trinkwasser im urbanen Raum stieg von 60% auf Uber
91%, die landliche Versorgung erreichte zwei Drittel der Bevolkerung. Die Sanitarversorgung fallt etwas
dahinter zurtick, immerhin haben 38% der stadtischen und 15% der landlichen Bevdlkerung Zugang zu
hygienisch einwandfreien, den Normen entsprechenden Sanitareinrichtungen. Trotz dieser positiven Ent-
wicklung bleibt eine adaquate Wasser- und Sanitarversorgung eine Herausforderung. Sie muss mit einem
jahrlichen demographischen Wachstum von 3,1% sowie einer starken Zunahme der stadtischen Bevolke-
rung (von 4,3 Mio. Menschen in 2017 auf geschatzt 11 Mio. in 2030) Schritt halten.

ONEA deckt weiterhin die Betriebskosten auch ohne externe Unterstiitzung. Die Wassertarife wurden
Uber die Jahre mehrfach angepasst, um den gestiegenen Kosten zu begegnen. Der Sozial-Tarif?>, der
auch fur offentliche Zapfstellen gilt, ist von der Erhéhung seit 2003 ausgenommen.

Im Anschluss an SCAAD wurde eine neue Entwicklungsstrategie fiir die Jahre 2016-20202° vereinbart.
Die Reformagenda zielt auf ein nachhaltiges, robustes und inklusives Wirtschaftswachstum zur Schaffung
von Beschaftigung und Verbesserung sozialer Rahmenbedingungen ab. An die Strategie angelehnt sind
die Sektor-Politik Umwelt, Wasser und Sanitar?’ sowie die nationale Wasserpolitik?®. Sie sollen bis zum
Jahre 2030 zu einer nachhaltig universellen Trinkwasser- und Sanitarversorgung der Bevdlkerung Burkina
Fasos beitragen.

Die Gebergemeinschaft unterstiitzt das neue Programm. Neben der deutschen FZ (erste Phase 7,0 Mio.
EUR, zweite Phase 18,0 Mio. EUR, Zeithorizont: 2018-2020) engagiert sich die EU seit 2016 mit einer
Sektor-Budgetfinanzierung (36 Mio. EUR, 18 Mio. EUR TZ). Die International Development Association
(IDA) hat ein Programm von 300 Mio. USD (50 Mio. Zuschuss, 250 Mio. Kredit) unterzeichnet, allerdings
nicht in Form von Budgetfinanzierung.

Die Sektor-Koordination erfolgt unverandert im Rahmen eines regelmafligen Sektor-Dialogs. Die jahrliche
Sektor-Revue anhand einer Matrix wird weiterhin im gleichen Format vom zustandigen Ministerium unter
Einbeziehung aller relevanten Akteure (Regierung, Gebietskdrperschaften, Zivilgesellschaft und Geber-
gemeinschaft) organisiert. Die Koordination der Geber bleibt unverandert.

Der Anteil zur Finanzierung des Sektors gemessen am Gesamthaushalt (ohne externe Mittel) ist in den
letzten Jahren zurlickgegangen. Lag der Anteil im Durchschnitt von 2010 bis 2016 zwischen 4% und 6%
reduzierte er sich auf 3,9% im Jahr 2017 und auf 1,7% fur 2019. Diese Reduzierung ist hauptsachlich den
gestiegenen Ausgaben im Sicherheitsbereich vor dem Hintergrund der terroristischen Bedrohung und zu-

2 https://data.unicef.org/topic/child-survival/under-five-mortality/

250,29 EUR pro m®

¢ Plan National de Développement Economique et Social, PNDES

7 Politique sectorielle « environnement, eau et assainissement, PS-EEA
2 Politique Nationale de I'Eau, PNE



nehmender Fragilitdt geschuldet. Die Gebergemeinschaft gleicht die Reduzierung der Eigenfinanzierung
mit massiver Unterstitzung teilweise aus (s.o.).

Vor dem Hintergrund der geo-politischen Bedeutung von Burkina Faso in Zusammenhang mit terroristi-
scher Bedrohung flr die gesamte Region West-Afrikas, zunehmender Fragilitat und hohem Migrations-
druck in Richtung Mittelmeer diirfte die internationale (externe) Finanzierung des burkinischen Haushalts
einschlieBlich der Sektor-Finanzierung mittelfristig gesichert sein. Die Umsetzung der Sektor-Politik PN-
AEPA darf als erfolgreich gelten, die neue Entwicklungsstrategie ebenso wie die neue Sektor-Politik Um-
welt, Wasser und Sanitar PSEEA sind koharent. Die burkinische Regierung halt an den bewahrten For-
maten des Sektor-Dialogs fest. Vor diesem Hintergrund ist davon auszugehen, dass die bisher positive
entwicklungspolitische Wirksamkeit des Vorhabens mit hoher Wahrscheinlichkeit insgesamt positiv blei-
ben wird.
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Erlauterungen zur Methodik der Erfolgsbewertung (Rating)

Zur Beurteilung des Vorhabens nach den Kriterien Relevanz, Effektivitat, Effizienz, libergeordnete
entwicklungspolitische Wirkungen als auch zur abschlieBenden Gesamtbewertung der entwicklungs-
politischen Wirksamkeit wird eine sechsstufige Skala verwandt. Die Skalenwerte sind wie folgt belegt:

Stufe 1 sehr gutes, deutlich Gber den Erwartungen liegendes Ergebnis
Stufe 2 gutes, voll den Erwartungen entsprechendes Ergebnis, ohne wesentliche Mangel

Stufe 3 zufriedenstellendes Ergebnis; liegt unter den Erwartungen, aber es dominieren die positi-
ven Ergebnisse

Stufe 4 nicht zufriedenstellendes Ergebnis; liegt deutlich unter den Erwartungen und es dominie-
ren trotz erkennbarer positiver Ergebnisse die negativen Ergebnisse

Stufe 5 eindeutig unzureichendes Ergebnis: trotz einiger positiver Teilergebnisse dominieren die
negativen Ergebnisse deutlich

Stufe 6 das Vorhaben ist nutzlos bzw. die Situation ist eher verschlechtert

Die Stufen 1-3 kennzeichnen eine positive bzw. erfolgreiche, die Stufen 4-6 eine nicht positive bzw. nicht
erfolgreiche Bewertung.

Das Kriterium Nachhaltigkeit wird anhand der folgenden vierstufigen Skala bewertet:

Nachhaltigkeitsstufe 1 (sehr gute Nachhaltigkeit): Die (bisher positive) entwicklungspolitische Wirksamkeit
des Vorhabens wird mit hoher Wahrscheinlichkeit unverandert fortbestehen oder sogar zunehmen.

Nachhaltigkeitsstufe 2 (gute Nachhaltigkeit): Die (bisher positive) entwicklungspolitische Wirksamkeit des
Vorhabens wird mit hoher Wahrscheinlichkeit nur geringfligig zurlickgehen, aber insgesamt deutlich
positiv bleiben (Normalfall; ,das was man erwarten kann®).

Nachhaltigkeitsstufe 3 (zufriedenstellende Nachhaltigkeit): Die (bisher positive) entwicklungspolitische
Wirksamkeit des Vorhabens wird mit hoher Wahrscheinlichkeit deutlich zurlickgehen, aber noch positiv
bleiben. Diese Stufe ist auch zutreffend, wenn die Nachhaltigkeit eines Vorhabens bis zum Evaluierungs-
zeitpunkt als nicht ausreichend eingeschatzt wird, sich aber mit hoher Wahrscheinlichkeit positiv ent-
wickeln und das Vorhaben damit eine positive entwicklungspolitische Wirksamkeit erreichen wird.

Nachhaltigkeitsstufe 4 (nicht ausreichende Nachhaltigkeit): Die entwicklungspolitische Wirksamkeit des
Vorhabens ist bis zum Evaluierungszeitpunkt nicht ausreichend und wird sich mit hoher Wahrscheinlich-
keit auch nicht verbessern. Diese Stufe ist auch zutreffend, wenn die bisher positiv bewertete Nachhaltig-
keit mit hoher Wahrscheinlichkeit gravierend zuriickgehen und nicht mehr den Anspriichen der Stufe 3
geniigen wird.

Die Gesamtbewertung auf der sechsstufigen Skala wird aus einer projektspezifisch zu begrindenden
Gewichtung der finf Einzelkriterien gebildet. Die Stufen 1-3 der Gesamtbewertung kennzeichnen ein
Lerfolgreiches®, die Stufen 4-6 ein ,nicht erfolgreiches® Vorhaben. Dabei ist zu berlicksichtigen, dass ein
Vorhaben i. d. R. nur dann als entwicklungspolitisch ,erfolgreich® eingestuft werden kann, wenn die Pro-
jektzielerreichung (,Effektivitat*) und die Wirkungen auf Oberzielebene (,Ubergeordnete entwicklungs-
politische Wirkungen®) als auch die Nachhaltigkeit mindestens als ,zufriedenstellend” (Stufe 3)
bewertet werden.
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