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Ziele und Umsetzung des Vorhabens

Die Ziele auf Outcome-Ebene waren: die Verbesserung des Zugangs zu einer si-
cheren, gendersensiblen Wasser-, Hygiene- und Sanitérversorgung an Schulen,
Gesundheitszentren und 6ffentlichen Einrichtungen sowie die Starkung der lokalen
Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV. Die geftrderten drei Haupt-
komponenten waren WASH, Communication for Development (C4D) und GBV.
Das Ziel auf Impact-Ebene war die Starkung der physischen und psychischen Wi-
derstandsfahigkeit der Zielgruppe, insbesondere von Frauen.

Wichtige Ergebnisse

Das Vorhaben entfaltete entwicklungspolitische Wirksamkeit. Es wurde ein eingeschrank-
ter Nachhaltigkeitsanspruch formuliert und stattdessen die Anschlussfahigkeit des Vorha-
bens bewertet. Aus folgenden Griinden wird das Vorhaben als ,erfolgreich* bewertet:*

— Die integrative Planung und Umsetzung von WASH- und GBV-MalRnhahmen war sinn-
voll, da Frauen und Madchen insbesondere bei der Nutzung von WASH-Diensten ho-
heren GBV-Risiken ausgesetzt sind (Relevanz).

— Durch die enge Koordination mit einem parallel umgesetzten UNICEF Vorhaben konn-
ten mehr als doppelt so viele Frauen und Madchen tber die Women and Girl Friendly
Spaces (WGFS) erreicht werden, als urspriinglich geplant (Effektivitat). Das UNICEF-
Progamm sensibilisierte die Gemeinden fir die verfiigbaren Dienste zur Pravention und
Nachsorge von GBV, wahrend die FZ-geférderten WGFS diese Dienste verfligbar
machten.

— Trotz der Einschrankungen aufgrund der COVID-19 Pandemie gelang es dem Projekt-
trager, die MaBnahmen mit nur drei Monaten Verzdgerung fast vollstandig umzusetzen.
Es wurden Anpassungen der Umsetzungsmodalitdten vorgenommen (z.B. virtuelle
Schulungen), die dazu beitrugen, Effizienzverluste zu kompensieren.

— Die Anschlussfahigkeit des Vorhabens ist zufriedenstellend, da die geschaffenen Struk-
turen und lokalen Kapazitaten grundsatzlich Anknupfungspunkte fiir Folgevorhaben
bieten. Es besteht nach wie vor eine hohe Abhangigkeit von externen Gebern, um die
Dauerhaftigkeit der erreichten Wirkungen zu gewahrleisten.
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Schlussfolgerungen

— Die Auswabhl eines Projekttragers
mit langjahriger Erfahrung im fra-
gilen Kontext und einer guten Ein-
bindung in die lokalen Koordinati-
onsmechanismen bewahrt sich,
um unter schwierigen Bedingun-
gen eine effiziente Umsetzung
der MalRnahmen sicherzustellen.

— Die Nutzung von Synergien mit
ahnlichen Vorhaben tragt positiv
zur Zielerreichung bei und ermég-
licht die Erreichung einer gréRe-
ren Zielgruppe.

— Aufgrund der eingeschrankten
Datenlage empfiehlt sich ein zu-
satzliches Wirkungs-Monitoring
(z.B. Remote oder Third-Party)
fur kiinftige Vorhaben im fragilen
Kontext.
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Ex-post-Evaluierung — Bewertung nach OECD DAC-Kriterien

Rahmenbedingungen und Einordnung des Vorhabens

Der Siidsudan gehort zu den armsten und ,am wenigsten entwickelte Lander” (englisch: Least Developed Count-
ries, LDC) der Welt. Nur wenige Jahre nach der Unabhangigkeit Stidsudans von Sudan entbrannte ein Birger-
krieg. Ursache ist die Rivalitat zweier groR3er, sich weitgehend ethnisch definierender Gruppen um Prasident
Salva Kiir auf der einen und dem friiheren Vizepréasidenten Riek Machar auf der anderen Seite. Im August 2015
unterzeichneten die Konfliktparteien einen Friedensvertrag, der unter der Vermittlung der Regionalorganisation
Intergovernmental Authority on Development (IGAD) ausgehandelt worden war. Die Umsetzung des Abkommens
und die Regierungsbildung erfolgten erst im Mai 2016 und nur zwei Monate spéter flammten die Kdémpfe wieder
auf. Im September 2018 kam es zur Erneuerung des Friedensvertrags. Er regelt unter anderem die Machtvertei-
lung unter Einbeziehung aller Oppositionsparteien, die Bildung einer Ubergangsregierung und die Riickkehr
Machars auf einen Vizeprasidentenposten, eine Neuaufstellung der Armee und die Festlegung der im Krieg im-
mer wieder verschobenen Binnengrenzen zwischen den Bundesstaaten. Im Februar 2020 wurde mit der Bildung
einer neuen Ubergangsregierung ein weiterer wichtiger Schritt in Richtung Frieden gegangen. Im Sommer 2022
wurde der Ubergangsprozess um zwei Jahre verlangert. Wahlen sind im Dezember 2024 vorgesehen. Auf lokaler
und regionaler Ebene kommt es weiterhin regelmafig zu bewaffneten Auseinandersetzungen. Insbesondere ge-
waltsame Viehdiebstahle und ethnisch motivierte Uberfélle auf andere Dorfer halten an. Ursachen dafiir liegen
unter anderem in dem lang anhalten ethnisch ausgetragenem politischen Konflikt. Auch die schlechte humanitare
Lage und dadurch steigende Frustration und Perspektiviosigkeit tragen dazu bei’.

Im Global Peace Index 2022 liegt das Land auf Platz 159 von insgesamt 163 aufgefiihrten Landern. Es leben rd.
11 Mio. Menschen im Stidsudan?. Schatzungsweise benotigen im Jahr 2023 rd. 9,4 Mio. Menschen humanitare
Hilfe, verglichen mit 8,9 Mio. im Jahr 2022. Unter ihnen befinden sich 2,2 Mio. Frauen und 4,9 Mio. Kinder. Die-
ser Anstieg ist grotenteils auf das Zusammentreffen von Schocks zuriickzufiihren, u.a. anhaltende Konflikte,
weit verbreitete Uberschwemmungen, zunehmende Erndhrungsunsicherheit, Inflation, hohe Lebensmit-
telpreise und der mangelnde Zugang zu grundlegenden Dienstleistungen. Knapp 2,2 Mio. Menschen sind
seit 2013 aus dem Land vertrieben worden, und mehr als 2,3 Mio. stidsudanesische Fliichtlinge sind in den
Nachbarlandern untergebracht. Mindestens 148.000 Ruckkehrer aus dem Ausland sind nach wie vor innerhalb
des Landes vertrieben?.

Der Zugang der Menschen zu sicherem Wasser, verbesserten sanitaren Einrichtungen und Hygiene
(WASH) ist gering. Zu den haufig berichteten Problemen beim Zugang zu WASH-Einrichtungen gehdéren lange
Schlangen und Staus an den Wasserentnahmestellen, die zu Streitigkeiten und Spannungen fuhren. Frauen und
Madchen sind insbesondere an entlegenen Wasserentnahmestellen und Latrinen dem Risiko kérperlicher und
sexueller Ubergriffe und Belastigungen ausgesetzt. Die Zerstérung von WASH-Einrichtungen, unzureichende
Hygiene- und Sanitareinrichtungen und der fehlende Zugang zu sauberem Trinkwasser tragen zu einem schlech-
ten Gesundheitszustand bei und gefahrden die Bevoélkerung durch wasserinduzierte Krankheiten wie Durchfall,
Cholera und Hepatitis E. Hepatitis E stellt insbesondere flir Féten in schwangeren Frauen eine Gefahr dar. Im
Jahr 2023 ist das Wohlergehen von schatzungsweise 6,1 Mio. Menschen durch einen unzureichenden oder feh-
lenden Zugang zu sicherem Wasser und verbesserten sanitaren Einrichtungen beeintrachtigt.

Gender-based violence (GBV)?® ist ein vorherrschendes Problem im Stidsudan, das von hauslicher Gewalt bis
hin zu sexueller Gewalt in Konflikten reicht. Obwohl die Gleichstellung der Geschlechter in der Verfassung des
Sidsudans festgeschrieben ist, werden Frauen und Madchen weiterhin marginalisiert und unterliegen kulturellen
und patriarchalischen Zwéangen. Diese Zwéange sowie der niedrige Status von Frauen auf individueller und syste-
mischer Ebene tragen zu einem Umfeld bei, das den Zugang von Frauen zur Justiz erschwert und ihre physische
Sicherheit bedroht. Etwa 75 % der Frauen und Madchen haben bereits Gewalt in ihrer Partnerschaft erlebt und
rd. 46 % haben mindestens einen Vorfall von GBV gegen eine andere Frau im selben Haushalt erlebt®. Trotz der
internationalen Bemuhungen zum Aufbau von Kapazitaten fehlt es im Stidsudan weitgehend an effizienten und

1 Quellen: BMZ und Auswartiges Amt 2023

2Quelle: United Nations Population Fund 2023

8 Quelle: South Sudan Humanitarian Needs Overview 2023 (OCHA)

4 Quelle: South Sudan Humanitarian Needs Overview 2023 (OCHA)

5 GBYV ist ein Oberbegriff fiir schadliche Handlungen, die gegen eine Person aufgrund von gesellschaftlich zugeschriebenen
Unterschieden zwischen Frauen und Mannern veriibt werden.

5 Quelle: Gender-based violence knowledge, attitudes and practices survey in South Sudan 2019 (I0M)
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unabhangigen Justizbehdrden, die sich fur die Wahrung der Rechtsstaatlichkeit und den Schutz der grundlegen-
den Menschenrechte einsetzen.

Der UNICEF-Ansatz zur Pravention und Reaktion auf GBV orientiert sich an zwei unterschiedlichen, aber kom-
plementéaren Ansatzen: 1) Programme, deren Fokus auf GBV liegt und 2) die Integration von GBV als Quer-
schnittsthema in andere Programmbereiche (z.B. WASH, Erndhrungssicherung, Bildung)’. Hierbei orien-
tieren sich UNICEF und seine Implementierungspartner an den Richtlinien des Inter-Agency Standing Committee
(IASC) zur Integration von MaBnahmen zur Pravention und Nachsorge von GBV in humanitaren Kontexten®. Die
inzwischen aktualisierten GBV-Leitlinien wurden urspriinglich 2005 veréffentlicht und sind ein wichtiges Instru-
ment flr humanitére Akteure und die betroffenen Gemeinschaften in bewaffneten Konflikten, Naturkatastrophen
und anderen humanitaren Notsituationen. Das Ubergreifende Ziel der GBV-Leitlinien ist es, einen systemweiten
Wandel zu erreichen, bei dem GBV-sensible Ansétze und Programme in allen humanitaren Sektoren von Anfang
an konsequent umgesetzt werden®. Das evaluierte FZ-Vorhaben forderte diesen sektoriibergreifenden Ansatz
durch die Finanzierung gendersensibler MaRnahmen in den Bereichen WASH (60 % der FZ-Mittel) und
GBYV (40 % der FZ-Mittel).

Kurzbeschreibung des Vorhabens

Die Verbesserung des langfristigen und geschlechtersensiblen Zugangs zu Wasser- und Sanitarversorgung in
Schulen, Gesundheitszentren und 6ffentlichen Einrichtungen erfolgte Giber den Ausbau von Wasserversorgungs-
systemen, der Schaffung und Rehabilitierung von Bohrléchern fur dezentrale Verteilernetze und dem Bau und
Rehabilitierung geschlechtergerechter und barrierefreier Latrinen. Die Umsetzung dieser Komponenten fand
Uiberwiegend an Schulen, Gesundheitszentren und Gemeindeeinrichtungen statt. Ein geringer Teil der FZ-Mittel
finanzierte Latrinen auf Haushaltsebene. Die Verbreitung geschlechtersensibler Hygieneverhaltensweisen er-
folgte Uber Trainings und Sensibilisierungskampagnen (z.B. Cholera-Pravention, Menstruationshygiene). Dartiber
hinaus férderte das Vorhaben diverse Trainings fir Gemeindemitglieder und Dienstleister (z.B. Gesundheitsan-
bieter und Sozialarbeiter) im Bereich GBV sowie die psychosoziale Unterstiitzung von Frauen und Madchen.
Dies verbesserte den Zugang zu sektoriibergreifenden Dienstleistungen zur Reduzierung und Nachsorge von
GBV. Eine weitere Komponente forderte die Verbesserung der Lebensbedingungen von Frauen und Madchen
durch Kleinunternehmertum-Schulungen.

Bei der Zielgruppe handelte es sich um die Bevolkerung der Programmstadte in den Verwaltungsbezirken Juba,
Yei, Yambio und Torit, wobei insbesondere Frauen und Madchen als vulnerable Gruppen von den finanzierten
MalRnahmen profitierten.

" Quelle: GBV Risk Mitigation Programmatic Highlights, 2017 (UNICEF South Sudan)

8 Quelle: https://gbvquidelines.org/en/ (letzter Aufruf 28.06.2023)

° Die GBV-Leitlinien werden von einer Umsetzungsstrategie fiir den humanitiaren Sektor und einem behérdeniibergreifenden
Implementation Support Team begleitet, das sich um die Operationalisierung der GBV-Risikominderung in Nicht-GBV-Sektoren
bemunht. Das Implementierungsunterstiitzungsteam besteht aus Mitgliedern von CARE, I0OM, UNFPA und UNICEF.
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Karte/ Satellitenbild des Projektlandes inkl. Projektgebiete/ -standorte

Quelle: GADM (Landesgrenzen und administrative Einheiten), Projektdokumentation (Projektgebiete). Eigene Darstellung.

Aufschlisselung der Gesamtkosten

Inv. Inv.

(Plan) (Ist)

Investitionskosten (gesamt) Mio. EUR 6,00 6,00
Eigenbeitrag Mio. EUR 0,00 0,00
Fremdfinanzierung Mio. EUR 6,00 6,00
davon BMZ-Mittel Mio. EUR 6,00 6,00
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Bewertung nach OECD DAC-Kriterien

Relevanz
Ausrichtung an Politiken und Prioritaten

Das Vorhaben war eingebettet in den ,Regionalansatz fir Ubergangshilfe zur Starkung der Resilienz am Horn
von Afrika“ (2017), dessen Landerfokus auf Athiopien, Somalia, Sudan und Siidsudan liegt. Es handelt es sich
um ein MaRBRnahmenbindel, um verschiedene Bedarfe von Menschen in Krisen-, Stabilisierungs- und Fluchtkon-
texten am Horn von Afrika zu adressieren und ihre Widerstandskraft gegentuber kiinftigen Krisen zu starken. Die
MalRnahmen werden so ausgerichtet, dass die Lucke zwischen der humanitéren Hilfe auf der einen Seite und der
langfristigen Entwicklungszusammenarbeit (EZ) auf der anderen Seite geschlossen wird. Im Regionalansatz wird
der Rehabilitierung und dem (Wieder-) Aufbau erster zentraler Infrastruktur zur Erbringung von Basisdienstleis-
tungen (u.a. Wasser und Sanitarversorgung, Bildung- und Gesundheitseinrichtungen) eine zentrale Rolle zuge-
schrieben. Fir den Betrieb und die Wartung dieser Infrastrukturen sollen die Vorhaben angepasste Betriebskon-
zepte entwickeln, um einen nachhaltigeren und langerfristigen Betrieb, auch tber die Projektdauer hinaus, zu
gewahrleisten. Diese ersten strukturbildenden Investitionen bilden die Grundlage fiir eine anschlieende langfris-
tige EZ. Dennoch ist das Risiko eines nicht nachhaltigen Betriebs der rehabilitierten oder gebauten Infrastruktur
bzw. die nachhaltige Nutzung der durch den Regionalansatz finanzierten Sach- oder Ausbildungsleistungen
hoch.

Aufgrund der politischen Lage wurde die deutsche Entwicklungszusammenarbeit mit Stidsudan allerdings Mitte
2016 auf regierungsfern umgestellt. Oberstes Ziel des deutschen Engagements ist die moglichst direkte und
schnell wirksame Unterstiitzung verletzlicher Bevolkerungsgruppen, d.h. insbesondere von Frauen und Kindern,
Binnenvertriebenen, Flichtlingen und aufnehmenden Gemeinden. Auswirkungen des Blrgerkriegs auf die Bevol-
kerung und die dadurch entstandenen Notlagen der Menschen sollen gemildert werden. Das Engagement steht
somit im Einklang mit den Qualitdtsmerkmalen Geschlechtergleichstellung sowie Do-no-harm des BMZ Themen-
modells 2030. Im Mittelpunkt des BMZ-Engagements stehen derzeit die Bereiche Ernahrung und Landwirtschatft,
Wasser- und Sanitarversorgung, Bildung und Schaffung von Einkommen sowie gute Regierungsfiihrung und
Friedensférderung.

Das Vorhaben bettete sich in die von UNICEF und nationalen Partnern beschlossene WASH-Sektor Strategie zur
Etablierung nachhaltiger Wasserversorgungssysteme als Alternative zum kostenintensiven ,water trucking” ein.
Dariuiber hinaus unterstitzte das Vorhaben die umfangreiche Arbeit der Vereinten Nationen zur Reduzierung und
Nachsorge von GBV im Siudsudan. Die MaRnahmen im Bereich GBV waren mit den bereits existierenden natio-
nalen politischen Fahrplanen sowie dem UN Interim Cooperation Framework for South Sudan (2016-2018) im
Einklang.

Ausrichtung an Bedirfnisse und Kapazitaten der Beteiligten und Betroffenen

Die langanhaltenden und wiederkehrenden Krisen in den von groRer Armut und Nahrungsmittelknappheit be-
troffenen Landern am Horn von Afrika sind zentrale Herausforderungen auf regionaler Ebene (Regionalansatz).
Oftmals schwache staatliche Institutionen sind kaum in der Lage, chronischen Stressfaktoren und wiederkehren-
den Schocks wie die Auswirkungen extremer Wetterereignisse, Folgen gewaltsamer Konflikte oder Herausforde-
rungen durch akut ansteigende Vertriebenenzahlen, effektiv zu begegnen. Die diversen Herausforderungen ver-
starken sich teilweise gegenseitig und verbreiten grenziiberschreitende destabilisierende Wirkungen. Als lander-
spezifisches Kernproblem wurde die verschlechterte physische und psychische Gesundheitssituation der ohne-
hin aufgrund der anhaltenden Konfliktsituation schon vulnerablen Bevdlkerung korrekt identifiziert (FZ-Vorhaben).
Aufgrund der weiterhin fragilen Sicherheitslage ist das Kernproblem auch nach dem Ende des Biirgerkrieges re-
levant.

Die Wasserver- und Abwasserentsorgung im Stidsudan sind stark eingeschrankt, insbesondere fiir Menschen
mit Behinderungen. Das Fehlen, Vorhandensein oder die Platzierung von WASH-Einrichtungen ist in einigen Ge-
bieten ein Grund fur die Abwanderung der Bevolkerung und die Entstehung von Konflikten um Land und Eigen-
tum. Die Auswirkungen schwerer Diirren und Uberschwemmungen, die mit den Folgen des Klimawandels zu-
sammenhangen, fihren zu einer erhéhten Nachfrage nach WASH-Diensten.
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Frauen und Madchen sind beim Wasserholen und bei der Nutzung von Gemeinschaftslatrinen einem erhéhten
GBV-Risiko ausgesetzt. Im Stidsudan gibt es grundsatzlich ein hohes Bewusstsein daflir, wo man GBV melden
kann und wo Uberlebende von sexueller und anderer Gewalt die notwendige Gesundheitsversorgung und psy-
chosoziale Unterstiitzung erhalten konnen. Allerdings sprechen die Uberlebenden oftmals aus vielen Griinden
nicht Gber Gewalt, darunter Scham, Misstrauen gegeniiber den Behdérden und die Angst vor erneuter Viktimisie-
rung?°.

Um die Sicherheitsbedirfnisse und -probleme von Frauen und Madchen zu ermitteln, sollten multisektorale Sa-
fety-Audits seitens UNICEF durchgefiihrt werden. Die Methodik bestand aus direkter Beobachtung, Interviews
mit Schlisselpersonen und Fokusgruppendiskussionen mit Frauen, Ma&nnern, Jungen und Madchen. Eines der
Hauptanliegen war die Sicherheit von Frauen und Madchen bei der Nahrungssuche, beim Sammeln von Wasser
und Brennholz und bei anderen Hausarbeiten. Die langen Wege, die sie fur diese Aufgaben zuriicklegen mus-
sen, und allgemeine Sicherheitsbedenken setzen Frauen und Méadchen zusatzlich sexueller Gewalt aus. Einige
Projektstandorte in Yei, die zuvor von den lokalen Behdrden ausgewahlt worden waren, wurden somit nach
Rucksprache mit den Frauen geandert. So sollte sichergestellt werden, dass die Auswahl der geférderten
WASH-Einrichtungen dem Bedarf der Frauen und Madchen entsprach.

Die Vorgehensweise bei der Auswahl der Interventionsgebiete bzw. zur Ausrichtung konkreter Ma3nahmen ist
auch aus heutiger Sicht angemessen, um den Bedarf der Zielgruppe zu ermitteln und eine sinnvolle Priorisierung
vorzunehmen.

Der langerfristige Fortbestand der WASH-Infrastruktur sollte durch Trainings auf Gemeindeebene und auf Ebene
der lokalen Verwaltungen sichergestellt werden (WASH-Kommittees).

Angemessenheit der Konzeption

Die Konzeption des Vorhabens betrachtete die Herausforderungen in WASH und GBYV nicht separat, sondern als
miteinander verwoben: Eine UNICEF-Studie aus April 2018 stellte fest, dass Frauen und Madchen GBV beson-
ders wahrend der Inanspruchnahme von Bildungs-, Gesundheits- und WASH-Einrichtungen ausgesetzt sind.
Dies ist auch auf eine schlechte Planung der Einrichtungen, mangelnde Einbindung der Nutzer oder unangemes-
senes Verhalten der Betreiber zurlickzuftihren. Das Fehlen gendersensitiver Sanitareinrichtungen, die man-
gelnde Bereitstellung von Hygieneprodukten und Betreuung von Madchen wahrend ihrer Menstruation verhin-
dern Schulbesuche und erh6hen das Risiko eines Schulabbruchs. Um diese komplexe Problematik anzugehen,
wurde ein multisektoraler Ansatz gewahlt, so dass bei der Umsetzung der WASH-Komponenten auch GBV-As-
pekte beriicksichtigt wurden, z.B. durch die Einrichtung geschlechtergetrennter Toiletten an gut zugéanglichen
Orten. Darlber hinaus fallen einige Mal3nahmen Unter die Komponente ,Communication for Development*
(C4D). Diese Komponente forderte positive soziale Praktiken und Verhaltensanderungen, die insbesondere die
geférderte WASH-Infrastruktur ergénzten (z.B. Vermittlung von Hygienepraktiken zur Cholera- oder Corona-Pra-
vention, Vermittlung von Menstruationshygienepraktiken und Aufklarung zur Enttabuisierung der Thematik). Die
Kombination aus WASH- und GBV-MalRnahmen und die gezielte Ergdnzung einer C4D-Komponente zur Férde-
rung positiver Normen ist auch aus heutiger Sicht koharent und synergetisch.

Um das Kernproblem zu adressieren war ein sektortibergreifender Ansatz sinnvoll. Allerdings ist aufgrund der
engen Verzweigung der Komponenten eine strikte Trennung bei der Bewertung der WASH-, GBV- und C4D-
MaRnahmen in der EPE nicht sinnvoll (siehe tibergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen). Dies wird eben-
falls durch die graphische Theory of Change deutlich. Die Aufteilung der Komponenten wurde wie folgt festge-
legt: WASH (Output 1), C4D (Outputs 2 und 3), GBV (Outputs 4 und 5). Die Outputs 1 und 2 ergénzen sich in
ihrer Wirkung, ebenso wie die Outputs 3 und 4, obwohl sie verschiedenen Komponenten zugeordnet werden.
Zudem ist nicht ersichtlich, weshalb die ,Starkung von Praventionsmechanismen von GBV* (Output 3) und die
LVerbesserung von Dienstleistungen zur Nachsorge von GBV* (Output 4) unter getrennten Komponenten aufge-
listet werden, obwohl beide Outputs dieselbe Thematik adressieren.

Die Konzeption des Vorhabens folgte einem ganzheitlichen Ansatz nachhaltiger Entwicklung, insbesondere

durch das Zusammenspiel von MaBnahmen zur Forderung der Geschlechtergleichheit und zur Verbesserung
des Zugangs zu WASH-Infrastruktur. Darliber hinaus war der Ansatz geeignet, um Uber den fairen Zugang zu
WASH und die Férderung der Geschlechtergleichheit einen Beitrag zur sozialen Nachhaltigkeit zu leisten. Die

10 Quelle: The Situation of Children and Women in South Sudan, 2021 (Ministry of Finance and Planning, Ministry of Gender,
Child and Social Welfare and UNICEF)
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Konfliktsensibilitat im fragilen Kontext (do-no-harm) wurde durch eine bedarfsorientierte Planung und Umsetzung
von MaRRnahmen sichergestellt, die auf Baseline- und technischen Machbarkeitsstudien des Projekttragers ba-
sierte. Dariliber hinaus ist aus Sicht des Evaluierungsteams besonders positiv zu bewerten, dass auch ein hoher
Anteil an Mannern und Jungen eine Aufklarung im Bereich GBV erhalten sollte. Diese Vorgehensweise lasst eine
héhere Akzeptanz der Malinahmen in den Gemeinden erwarten und sollte die Einbindung aller Bevodlkerungs-
gruppen bei der Verbreitung positiver gesellschaftlicher Normen (z.B. Entstigmatisierung der Menstruation) be-
riicksichtigen. Die Wirkungslogik scheint aus heutiger Sicht insgesamt nachvollziehbar.

Das Vorhaben wurde aus BMZ-Mitteln der strukturbildenden Ubergangshilfe (UH)'* finanziert und sollte entspre-
chend der OECD-Definition zur Starkung der Resilienz-Kapazitaten auf drei Ebenen beitragen: 1) Stabilisierungs-
kapazitat, 2) Anpassungskapazitat und 3) Transformationskapazitat. Die Starkung der Stabilisierungskapazitaten
ermd@glicht die Erflllung grundlegender Bedurfnisse sowie die Erhaltung der Funktionsféhigkeit bestehender
Strukturen. Dies umfasst den Zugang zu einer sicheren und zuverlassigen Wasser- und Sanitérversorgung. Die
Starkung der Anpassungskapazitat befahigt Menschen und Strukturen, sich langfristigen Veranderungen anzu-
passen und die negativen Auswirkungen abzufedern. Dazu zahlt z.B. die Verbreitung gendersensibler Hygiene
und sanitéarer Verhaltensweisen, die Starkung lokaler Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV, sowie
die Verbesserung der Lebensumstande durch Verbesserung der Selbsthilfekapazitaten. Die Starkung der Trans-
formationskapazitat férdert strukturellen systemischen Wandel fiir nachhaltige Lebensgrundlagen, indem Veran-
derungen an der Wurzel von Vulnerabilitat (z.B. Machtstrukturen, 6konomischer Status) ansetzen. In diesem Fall
trug das Vorhaben zur Férderung einer inklusiven Gesellschaftsform mit positiven sozialen Normen und Prakti-
ken sowie zur Stabilisierung der Gesundheitssituation der Zielgruppe bei. Die Stabilisierungs- und Anpassungs-
kapazitaten werden aus Sicht des Evaluierungsteams auf der Outcome-Ebene des Vorhabens adressiert, wah-
rend die Transformationskapazitaten als Zwischenschritt zur Zielerreichung auf der tibergeordneten entwick-
lungspolitischen Ebene (Impact) zu verorten sind (siehe graphische Theory of Change).

11 Siehe auch https://www.bmz.de/resource/blob/29408/strategiepapier510-02-2020.pdf (letzter Aufruf 04.07.2023)
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Das Vorhaben vereinte schnell wirkende mit strukturbildenden Malinahmen zur Starkung der Féahigkeiten zur Kri-
senbewaltigung auf lokaler Ebene. Schnell wirkende MaRBnahmen sollten unmittelbar zu einer Verbesserung der
Lebenssituation der Zielgruppe beitragen, z.B. die gebauten Latrinen und die Erweiterung der Wasserversor-
gungssysteme. Auf der anderen Seite haben MaRnahmen, die auf den mittelfristigen Aufbau lokaler Kapazitaten
abzielen, einen strukturbildenden Charakter und tragen dadurch auch zur Anschlussfahigkeit der MaRnahmen
bei (z.B. Trainings fur die Wartung der Wassersysteme, GBV-Schulungen fir Dienstleister, Férderung des Ange-
bots von Women and Girl Friendly Spaces (WGFS)). Vor dem Hintergrund des bis heute fragilen Friedens und
der schlechten humanitéren Lage im Partnerland ist diese Ausrichtung auch aus heutiger Sicht nachvollziehbar.
Der Bedarf der Zielgruppe nach schnell wirkenden, notlindernden MaRhahmen im fragilen Kontext ist hoch. Dar-
Uiber hinaus hatten die strukturbildenden Komponenten des Vorhabens grundsatzlich das Potenzial, Anknlp-
fungspunkte fiir langfristigere EZ-Vorhaben zu schaffen. Die Konzeption des evaluierten Vorhabens wird dem-
nach insgesamt als angemessen beurteilt.

Der gewahlte Ansatz der strukturbildenden UH scheint auch aus heutiger Sicht am besten geeignet zu sein, um
die gréRtmaoglichen Wirkungen auf der Outcome- und Impact-Ebene zu erzielen. Die Stabilisierung der Lebens-
grundlagen im fragilen Kontext Giber schnell wirkende Komponenten und den Aufbau langerfristiger lokaler Kapa-
zitaten wird als angemessen beurteilt. Der fragile Kontext schrankte die Mdglichkeiten der Wirkungsmessung er-
heblich ein. Deshalb wurden zum Zeitpunkt der Projektplanung basierend auf der Logframe von UNICEF lediglich
Output-Indikatoren als Proxys zur Wirkungsmessung auf der Outcome-Ebene definiert. Aus heutiger Sicht ware
die Finanzierung eines Drittparteienmonitorings sinnvoll gewesen, um eine detailliertere Wirkungsmessung an
den konkreten Projektstandorten zu gewéhrleisten (Reduzierung der Attributionsproblematik) und die Erhebung
von Nutzungswerten als Outcome-Indikatoren sicherzustellen. Auf der Impact-Ebene wurde die Prévalenz von
Durchfallerkrankungen in stadtischen und stadtnahen Gebieten festgelegt, um potenzielle Gesundheitswirkungen
zu messen. Der Indikator ist aus heutiger Sicht als Proxy fiir die physische Gesundheit der Zielgruppe inhaltlich
angemessen. Einschrankungen ergeben sich durch die zu breite geographische Abdeckung der verfligbaren Da-
ten sowie durch die lickenhafte Datenerhebung. Ein zusatzlicher Indikator fiir die psychische Gesundheit der
Zielgruppe ware wiinschenswert gewesen, konnte jedoch aufgrund der beschriebenen Datenlage weder ex-ante
noch ex-post definiert werden. Dadurch ergeben sich zum Zeitpunkt der EPE methodologische Herausforderun-
gen bei der Wirkungsmessung.

Reaktion auf Veranderungen / Anpassungsfahigkeit

Um eine gute Anpassungsfahigkeit an die volatile Sicherheitslage zu gewahrleisten, waren regelméagRige Konsul-
tationen zwischen UNICEF und den Gemeinden bzw. Implementierungspartnern vorgesehen. Eine enge Einbe-
ziehung der fuhrenden Gemeindemitglieder sollte die Akzeptanz des Vorhabens und der involvierten Umset-
zungspartner sicherstellen. Im Zuge der COVID-19-Pandemie gelang es UNICEF, trotz der staatlichen Kontakt-
und Bewegungseinschrankungen die fortlaufende Umsetzung von Aktivitdten sicherzustellen (siehe Effektivitat,
Qualitat der Implementierung).

Zusammenfassung der Benotung:

Das Vorhaben war mit dem ,Regionalansatz fiir Ubergangshilfe zur Starkung der Resilienz am Horn von Afrika*
(BMZ) in Einklang und unterstiitzte das Engagement der Vereinten Nationen im Siidsudan. Das Vorhaben adres-
sierte das Kernproblem im Partnerland durch einen multisektoralen Ansatz in den Bereichen WASH und GBV.
Die konfliktsensible Ausrichtung des Vorhabens (do-no-harm) und die Planung von Komponenten zur langerfristi-
gen Strukturbildung werden im fragilen Kontext positiv hervorgehoben. Insgesamt wird die Relevanz als gut be-
wertet.

Relevanz: 2

Kohérenz

Interne Kohéarenz

Im Rahmen anderer Vorhaben der UH wurden bereits vor der Implementierung des evaluierten Vorhabens ent-
sprechende Maflnahmen in den Bereichen WASH und GBV mit UNICEF als Projekttrager umgesetzt. Unter an-

derem wurde aus Mitteln des suspendierten bilateralen FZ-Programms im Suidsudan der Aufbau stadtischer
Wasser- und Sanitarversorgung in Yei, Yambio und Torit finanziert (BMZ-Nr. 2015 68 773). Das evaluierte
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Vorhaben erganzte das bilaterale FZ-Programm u.a. durch die Fortsetzung der Férderung des Community-Led
Total Sanitation (CLTS)-Ansatzes'?. Dabei handelt es sich um einen gemeinschaftlichen Ansatz zur Verbesse-
rung der Versorgung der Haushalte und der Nutzung von Latrinen. Der CLTS-Ansatz ermutigt die Gemeinden,
Latrinen mit ihren eigenen Mitteln zu bauen und sie weiterhin ordnungsgemalf zu nutzen. Darliber hinaus er-
ganzte das evaluierte Vorhaben die FZ-Vorhaben ,Wasser- und Sanitarversorgung fuir Armutsviertel und Fliicht-
lingslager in Juba, Phasen | und II* (BMZ-Nr. 2016 18 768 und BMZ-Nr. 2017 18 790). Das evaluierte Vorhaben
baute auf der zuvor finanzierten WASH-Infrastruktur in Juba, Yambio, Torit und Yei auf und konzentrierte sich auf
WASH an Schulen und Gesundheitseinrichtungen. Darliber hinaus wurden ergdnzende MaRnahmen zur Praven-
tion und Nachsorge von GBV bei der Umsetzung der Wasser- und Sanitarmafinahmen finanziert, um auf die lan-
desspezifischen Herausforderungen im Bereich GBV zu reagieren. Die Reduzierung der Risiken von GBV durch
die Bereitstellung sicherer und geschlechtsspezifischer Wasser-, Sanitar- und Hygieneeinrichtungen und von si-
cheren Rickzugsraumen war bereits in den genannten Juba-Vorhaben ein Hauptziel. Es bestanden Synergien
zwischen dem evaluierten Vorhaben und den zuvor umgesetzten FZ-Vorhaben, da die bereits vorhandenen De-
tailplanungen zur Errichtung der Standardbauwerke auch beim evaluierten Vorhaben genutzt wurden.

Die TZ arbeitet im Siidsudan an den Kernthemen Ernahrungssicherung und landwirtschaftliche Entwicklung,
stadtische Wasser- und Sanitarversorgung, sowie landliche Entwicklung und Regierungsfiihrung. Das evaluierte
Vorhaben war komplementar zum TZ-Vorhaben ,Entwicklung des stadtischen Wasser- und Sanitarsektors", das
bis 2020 implementiert wurde. Das TZ-Vorhaben verfolgte einen armutsorientierten Ansatz und forderte die be-
zahlbare Wasser- und Sanitérversorgung fur die Bevolkerung in Yei, Yambio und Torit. Es baute auf vorherigen
Phasen auf. So wurde das Wasserministerium bei der Ausarbeitung eines Gesetzes zur institutionellen Reform
des Wassersektors beraten, sowie bei einer Investitionsplanung. Dartiber hinaus wurden Partnerinstitutionen da-
bei unterstitzt, erste Regulierungsinstrumente zu erarbeiten. Das Programm unterstitzte den Aufbau von offent-
lichen Wasserversorgungsunternehmen und schuf damit die Voraussetzungen fiir FZ-Investitionen im Bereich
WASH. Auf Grundlage der Interviews, die im Rahmen der Evaluierung gefuhrt wurden, besteht der Verdacht,
dass es jedoch teilweise zu Redundanzen mit dem evaluierten FZ-Vorhaben kam (z.B. Férderung ahnlicher
Komponenten an denselben Schulen, wahrend an anderen Schulen iberhaupt keine Maf3nahmen stattfanden).

Das Engagement des BMZ in Stidsudan wird auBerdem durch zahlreiche EZ-MalRnahmen in der Region erganzt.
So werden zum Beispiel die Nachbarlander Athiopien, Uganda, Kenia, Sudan und Demokratische Republik
Kongo bei der Versorgung stidsudanesischer Gefliichteter unterstitzt.

Externe Koharenz

Das Vorhaben unterstiitzte nach Mdglichkeit die bereits bestehenden Systeme und Strukturen im Partnerland,
die zur Identifikation des Bedarfs, der Planung und Implementierung von Malinahmen in den Bereichen WASH
und GBYV genutzt werden. Es liegen dennoch Informationen dariiber vor, dass die Einbindung staatlicher Instituti-
onen in die Projektplanung und -umsetzung eine Herausforderung blieb, der selbst UNICEF als Projekttrager
nicht immer ausreichend begegnen konnte. Dies kdnnte in den hier betroffenen Sektoren jedoch teilweise an der
schwierigen Situation vor Ort liegen. Obwohl es auf politischer Ebene nationale Plane zur Férderung der Gleich-
stellung der Geschlechter und der Starkung der Rolle der Frau gibt, wurden in der Praxis viele geschlechtsspezi-
fische MaRnahmen im Stidsudan noch nicht umgesetzt oder liegen nur in Form von Entwurfen vor (aufgrund
mangelnder Finanzierung oder fehlenden politischen Willens), und geschlechtsspezifischen Fragen wird nur ge-
ringe Prioritat eingeraumt*2,

Die sogenannten Cluster sind Gruppen von humanitéaren Organisationen (sowohl UN- als auch Nicht UN-Organi-
sationen), die in den wichtigsten Bereichen der humanitaren Hilfe tatig sind. Zwischen UNICEF und jeder feder-
fuhrenden Organisation auf LaAnderebene wurden Vereinbarungen unterzeichnet, um eine wirksame und effizi-
ente Koordinierung zu gewéhrleisten und die Rollen und Zustandigkeiten der einzelnen Parteien klar festzulegen.
UNICEF iibernahm im Sidsudan bereits die (Co-)Leitung des WASH-Clusters, welches fiir das evaluierte Vorha-
ben relevant ist. Dariliber hinaus ist der Projekttrager nach wie vor eng in die Arbeit und Koordinierungsaktivitaten
des GBV-Sub-Clusters eingebunden. Die Cluster stimmen sich auf nationaler und subnationaler Ebene in einer
sogenannten Inter-Cluster Coordination Group ab, um die Koharenz bei der Erreichung gemeinsamer Ziele zu
gewahrleisten, Doppelarbeit zu vermeiden und sicherzustellen, dass den Bedarfsbereichen Prioritéat eingerdumt

12 CLTS ist eine Methode zur Férderung von Sanitarversorgung und Hygiene, mit der ganze Gemeinden davon tiberzeugt wer-
den sollen, die offene Deféakation dauerhaft zu beenden. CLTS nutzt partizipatorische Methoden und Prozesse, um die Ge-
meinden bei der Analyse ihrer sanitaren Praktiken zu unterstiitzen und positive Verhaltensanderungen zu férdern.

13 Quelle: The Situation of Children and Women in South Sudan, 2021 (Ministry of Finance and Planning, Ministry of Gender,
Child and Social Welfare and UNICEF)
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wird. Eine umfangreiche Evaluierung aus dem Jahr 2022 kommt zu dem Schluss, dass UNICEF erheblich in die
Umsetzung seiner Rolle als Cluster-(Co-)Lead Agency (CLA) investiert hat — insgesamt mit positiven Ergebnis-
sen'4,

Die Cluster helfen bei der Entscheidung ber die Zuweisung der landerspezifischen Mittel, in denen die Finanzie-
rungsbeitrage mehrerer Geber gebiindelt sind. Das Amt fiir die Koordinierung der humanitaren Hilfe der Verein-
ten Nationen (OCHA) vergibt diese Mittel an mehrere Projekte auf Landerebene. Die Cluster entwickeln auch
Ziele, Aktivitaten und begleitende Budgets fur ihre Sektoren im Rahmen von Humanitaren Aktionsplanen. Die
Geber beziehen sich auf diese Plane, um ihre Finanzierungsprioritéaten festzulegen. Die hdchsten finanziellen
Beitréage zur Férderung des Humanitarian Response Plan 2023 im Sudsudan leisteten die USA (551,6 Mio.
USD), die Europaische Kommission (80 Mio. USD), der humanitére Fonds der Vereinten Nationen ,Central
Emergency Response Fund“ (46,3 Mio. USD), Deutschland (43,6 Mio. USD) und das Vereinigte Konigreich (24,5
Mio. USD)*.

Zusammenfassung der Benotung:

Das evaluierte Vorhaben knipfte inhaltlich an &hnliche, zuvor umgesetzte FZ-Vorhaben an und erganzte diese
um die Komponenten im Bereich GBV. Die interne Koharenz wird durch mégliche Redundanzen bei der Auswahl
der Projektschulen und Interventionstypen geschmalert, die auf einer unzureichenden Koordination parallel ver-
laufender MalRnahmen beruht. Diese Vermutung beruht auf der anekdotischen Evidenz der Interviewpartner, die
im Rahmen der EPE befragt wurden. Aufgrund mangelnder Verifizierungsmaoglichkeiten fliest dieser Aspekt je-
doch weniger stark in die Benotung ein. Insgesamt wird die interne Koharenz des Vorhabens noch als erfolgreich
bewertet. Die Auswahl von UNICEF als Projekttrager stellte die Einbettung des FZ-Vorhabens in die Strategien
und Aktivitaten des nationalen WASH-Clusters sicher und trug zu einer hohen externen Kohéarenz des Vorhabens
bei. Insgesamt wird die Koharenz des Vorhabens als erfolgreich eingestuft.

Koharenz: 2

Effektivitat
Erreichung der (intendierten) Ziele

Das dieser EPE zugrunde gelegte Ziel war die Verbesserung des Zugangs zu einer sicheren, gendersensiblen
Wasser-, Hygiene- und Sanitérversorgung an Schulen, Gesundheitszentren und 6ffentlichen Einrichtungen sowie
die Starkung der lokalen Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV. Nach dem Wirkungsverstandnis der
deutschen EZ werden beim Effektivitatskriterium Outcome Indikatoren geprift, welche die Nutzung der zur Verfu-
gung gestellten Kapazitaten auf Output-Ebene abbilden. Aufgrund der eingeschrankten Datenlage im fragilen
Kontext erfolgt die Bewertung des FZ-Beitrags zur Erreichung der Ziele in erster Linie lediglich auf Basis der Out-
put-Indikatoren, die UNICEF wahrend der Implementierung tGiberwachte. Die Erreichung des Ziels auf Outcome-
Ebene kann wie folgt zusammengefasst werden:

Indikator Status bei Zielwert Ist-Wert bei Ist-Wert bei
PP (2018) It. PP/EPE AK (2021) EPE (2023)*
(1) Personen mit Zugang zu einer siche- Baseline: 0 30.000 Personen 39.394 Personen Erfillt.

ren, gendersensiblen und angepassten
Wasser- und Sanitarversorgung in Schu-
len, Gesundheitszentren und Gemein-
deeinrichtungen von Yei, Yambio, Torit
und Juba

(2) Schulen, die positive Verhaltensprak- Baseline: 6 48 Schulen 42 Schulen Fast erfullt.
tiken wie Handewaschen, sichere Lage-
rung von Trinkwasser und angemessene

14 Quelle: Evaluation of the UNICEF Role as Cluster Lead (Co-Lead)Agency (CLARE I1), 2022 (UNICEF)
15 Quelle: https://www.unocha.org/south-sudan
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Nutzung von geschlechterspezifischen
Toiletten anwenden

(3) Anzahl der UNICEF-Partner und Ge- Baseline: 242 300 Partner 394 Partner Erflllt.
meindemitglieder, die in Bezug auf GBV
geschult wurden

(4) Anzahl der lokalen Dienstleistungs- Baseline: 30 100 Anbieter 130 Anbieter Erfillt.
anbieter, die in Bezug auf GBV geschult
wurden

* Die Bewertung beruht auf den Angaben von UNICEF zum Zeitpunkt der AK. Da es sich um Output-Indikatoren handelt, liegen keine aktuelleren Werte zum
Zeitpunkt der EPE vor.

Beitrag zur Erreichung der Ziele

Komponente 1: WASH

Waéhrend der Projektlaufzeit von Dezember 2018 bis Marz 2021 profitierten mehr als 39.000 Menschen von den
verbesserten WASH-Diensten (Indikator 1). Die Wasserversorgung wurde durch das Bohren von vier neuen
Bohrléchern und die Sanierung von 36 nicht funktionierenden Bohrl6chern in Schulen, Gesundheitszentren, und
den Gemeinden verbessert. Die zu sanierenden Bohrlécher wurden gemeinsam vom Bildungsministerium und
dem siidsudanesischen Infrastrukturministerium in Zusammenarbeit mit UNICEF und den Durchfiihrungspartnern
ausgewahlt. Nach der Fertigstellung wurde jedes Bohrloch einer bakteriologischen Wasserqualitéatsprifung unter-
zogen, um die Sicherheit des Wassers zu gewahrleisten, bevor es zur Nutzung freigegeben wurde. Die Sanie-
rung umfasste auch den Austausch defekter mechanischer Pumpenteile sowie Bauarbeiten. Techniker des staat-
lichen Ministeriums fiir physische Infrastruktur wurden entsandt, um diese Sanierungsarbeiten in Zusammenar-
beit mit dem UNICEF-Durchfuihrungspartner durchzuftihren.

Der Zugang zu sanitaren Einrichtungen und Hygiene in Schulen und Gesundheitseinrichtungen wurde durch den
Bau von 12 Latrinenblocks und die Sanierung von 30 Latrinenblocks mit Handwaschgelegenheiten verbessert.
Knapp 27.000 Schulkinder erhielten Zugang zu geschlechtergetrennten und barrierefreien Latrinen. Darliber
hinaus kdnnen nun schatzungsweise 14.000 Menschen sichere Latrinen in Gesundheitseinrichtungen nutzen.
Die sanitaren Einrichtungen und die Hygiene auf Haushaltsebene wurden durch den Bau von tber 2.000 neuen
Latrinen in Einklang mit dem CLTS-Ansatz verbessert. Insgesamt profitierten rd. 12.400 Menschen durch den
Zugang zu sanitaren Einrichtungen in ihren Hausern.

Auf Grundlage der erbrachten Outputs wurde zumindest temporar ein Beitrag zur Verbesserung des Zugangs zu
einer sicheren, gendersensiblen Wasser-, Hygiene- und Sanitarversorgung an Schulen, Gesundheitszen-
tren und 6ffentlichen Einrichtungen geleistet. Eine vor-Ort Begutachtung der technischen Bauausfiihrung
durch die KfW war wegen der schwierigen Zugéanglichkeit der Projektgemeinden bzw. im Zuge der Reisebe-
schrankungen durch die Covid-19 Pandemie nicht méglich. Die Beurteilung der Qualitat der geschaffenen Out-
puts war aufgrund der volatilen Sicherheitslage auch ex-post leider nicht moglich. Dariiber hinaus kann keine ein-
deutige Aussage dartber getroffen werden, inwieweit die Infrastruktur bis heute genutzt wird. Es besteht die
Mdglichkeit, dass sich der Zustand der Infrastruktur (z.B. Latrinen und Bohrl6cher) konfliktbedingt sowie aufgrund
der mangelnden Kapazitaten fur die Instandhaltung zwischenzeitlich verschlechtert hat. Zudem werden Ver-
brauchsmaterialien (z.B. Seife und Toilettenpapier) benétigt, damit die Begiinstigten weiterhin die erlernten Hygi-
enepraktiken anwenden kénnen. Durch die pandemiebedingt unterbrochenen Lieferketten, SchulschlieBungen
und Bewegungseinschrankungen liegt nahe, dass die Infrastruktur zeitweise nicht genutzt werden konnte. Da es
sich bei den geférderten MalBnahmen um relativ wartungsarme Infrastruktur handelt, kann zumindest von mittel-
fristig fortbestehenden Wirkungen ausgegangen werden (siehe auch Effizienz, Allokationseffizienz).

Komponente 2: Communication for Development (C4D)

In Erganzung zu den WASH-InfrastrukturmafZnahmen wurden auf Grundlage einer sogenannten KAP-Studie zu
Menstruationshygiene entsprechende Sensibilisierungskampagnen durchgefiihrt und diskriminierende Normen
sowie kulturelle Tabus thematisiert. An Schulen wurden sog. Hygiene- und Gesundheits-Clubs eingerichtet,
um Kinder, Lehrer und Mitglieder der Schulkomitees tiber WASH-Themen zu informieren. Dartiber hinaus profi-
tierten die Gemeinden von allgemeinen Mobilisierungskampagnen zu Menstruationshygiene und WASH.
Nicht zuletzt wurden Gemeindehelfer, Gesundheitspersonal und weitere Dienstleister in den genannten
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Themenbereichen geschult. GemaR der UNICEF-Berichterstattung wenden insgesamt 42 Schulen positive Ver-
haltenspraktiken wie Handewaschen, sichere Lagerung von Trinkwasser und angemessene Nutzung von ge-
schlechterspezifischen Toiletten an (Indikator 2). UNICEF fiihrte auerdem in allen Verwaltungsbezirken eine
Schnellbewertung (Community Rapid Assessment, CRA) durch, um die Verhaltensdnderungen in den Zielge-
meinden zu bewerten. Zum Zeitpunkt der Umfrage (Stand 2021, Finale Berichterstattung von UNICEF) gaben
mehr als 98 % der Befragten an, sich regelmafig die Hande mit Seife und sauberem Wasser zu waschen.

Die Mobilisierungskampagnen und Schulungen zu Menstruationshygiene und WASH waren auch im Kontext der
Covid-19 Pandemie von hoher Relevanz und trugen erfolgreich zur Verbreitung gendersensibler Hygiene- und
sanitarer Verhaltensweisen in den beginstigten Gemeinden bei. Zudem handelt es sich hierbei um l&nger-
fristige Wirkungen und es ist plausibel anzunehmen, dass ein dauerhafter Lerneffekt bei den Beglnstigten vor-
liegt.

Komponente 3: GBV

Das evaluierte Vorhaben forderte die Weitergabe der IASC-Leitlinien und den Ausbau entsprechender Kapazita-
ten zur Pravention von GBYV lber die Schulung von insgesamt 394 UNICEF-Partnern (Indikator 3). Zu den
Schulungsinhalten gehorten u.a. ein allgemeiner Uberblick iiber GBV-Kernkonzepte und Covid-19, die Integration
von GBYV in humanitare MalRnahmen gemaf den IASC-Leitlinien und die Verwendung eines GBV Pocket Guide.
Die Sensibilisierung zu Ursachen und Konsequenzen aus GBV sowie Praventionsbotschaften wurden in gemein-
debasierte Kampagnen integriert und erreichten rd. 54.700 Menschen. Zudem wurden 20 Safety-Audits durchge-
fuhrt, um insbesondere den Bedarf geféahrdeter Frauen, Jugendlicher und Madchen im Bereich GBV aufzude-
cken. Die Ergebnisse der Safety-Audits wurden vollumfénglich zur Gestaltung von Aufklarungs- und Schulungs-
aktivitaten genutzt.

Insgesamt wurden 130 Dienstleister (Lehrer, Schulleiter, Klinikpersonal, Sozialarbeiter und Hebammen) beim
Aufbau von Kapazitaten zur Nachsorge von GBYV geschult (Indikator 4). In 50 kommunalen Anlaufstellen fur
Uberlebende von GBV wurde eine Auffrischungsschulung zu den GBV-Kernkonzepten durchgefiihrt. Die kommu-
nalen Anlaufstellen spielen aufgrund ihrer guten Erreichbarkeit eine Schliisselrolle bei der Unterstiitzung von
Frauen und Madchen. Darliber hinaus wurden drei neue Women and Girl Friendly Spaces (WGFS) errichtet
und ein bestehender WGFS renoviert. Das Vorhaben unterstitzte die Leistungserbringung (GBV-Fallmanage-
ment, psychosoziale Unterstitzung, Freizeitaktivitaten und Vermittlung von Lebenskompetenzen) von insgesamt
6 WGFS in den Projektdistrikten.

Nicht zuletzt férderte das Vorhaben Schulungen zur Fiihrung von Kleinstunternehmen (z.B. Teeladen, Friseur-
salons) und sog. Life Skills Kurse zur Herstellung von Monatsbinden und Haushaltstextilien. Der Inhalt der
Kurse wurde bedarfsgerecht an die Bedarfe der Zielgruppe vor Ort angepasst, so dass Fahigkeiten mit unmittel-
barem Bezug zu 6rtlichen Markten vermittelt werden konnten. Oftmals fihren Armut und Perspektiviosigkeit zu
Kinder- und Zwangsheirat, wodurch das Risiko fir GBV steigt. Die Komponente des Vorhabens kann daher als
eine PraventivmalRnahme flir GBV betrachtet werden, da sie Madchen und Frauen dazu befahigt, ihren Lebens-
unterhalt selbststandig zu bestreiten. Zum Zeitpunkt der Evaluierung sind keine Einkommenseffekte abbildbar,
jedoch kann von einem positiven Beitrag zum Empowerment der beglinstigten Frauen und Madchen ausgegan-
gen werden. Die meisten Madchen, die an dieser einkommensschaffenden MaRnahme teilnahmen, planten wie-
der zur Schule gehen, sobald sie mit ihrem Geschéaft die Schulgebiihren bezahlen kénnen.

Durch die Bereitstellung von Dienstleistungen und Training zur Pravention und Nachsorge von GBV wurde ein
Beitrag zur Starkung der lokalen Strukturen zur Pravention und Nachsorge von genderbasierter Gewalt
geleistet.

Qualitat der Implementierung

Die Bauqualitat der Installationen konnte nicht beurteilt werden. Die Angemessenheit der von UNICEF umgesetz-
ten technischen Qualitatsstandards kann daher nicht abschlieRend beurteilt werden. Die operative Umsetzung
durch den Trager wird auf Grundlage der (lber-)erfillten Output-Indikatoren sowie aufgrund der engen Einbin-
dung in das Custer-System (siehe Kohéarenz) als angemessen bewertet.

Die administrativen Kapazitaten des Projekttragers und die Qualitat der Implementierung werden zum Zeitpunkt

der Evaluierung insgesamt mit zufriedenstellend bewertet. Die enge Koordination mit einem parallel laufenden
UNICEF-Programm zur Veranderung sozialer Normen trug dazu bei, dass die in WGFS angebotenen Leistungen
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deutlich mehr Frauen und Madchen erreichten als urspriinglich angenommen (8.852 anstatt 3.500): Ab 2018 be-
gann UNICEF damit, WGFS an Orten zu integrieren, an denen auch das Programm zur Veranderung sozialer
Normen "Communities Care" durchgefiihrt wurde. Im Rahmen des Programms machte UNICEF auf die tUber
kommunale Initiativen verfligharen Dienste aufmerksam und regte Diskussionen Giber GBV in den Gemeinden
an, wahrend die WGFS dafir sorgten, dass entsprechende gemeindebasierte Hilfsdienste zur Verfligung stan-
den. Diese kombinierten Strategien trugen dazu bei, dass sich mehr Frauen und Madchen der Angebote von
WGFS bewusst wurden und bereit waren, diese in Anspruch zu nehmen, und dass die Akzeptanz und das Ver-
stéandnis fur diese Raume in den Gemeinden zunahmen. Um der groRen Zahl von Frauen und Méadchen gerecht
zu werden, die diese Raume aufsuchten, wurden die Gruppen in Morgen- und Abendschichten eingeteilt, und als
die COVID-19-Beschrankungen in Kraft traten, gab UNICEF den Partnern (d.h. lokale Nichtregierungsorganisati-
onen, die in WGFS Aktivitdten durchfiihren) Hinweise zur Aufrechterhaltung dieser Dienste wéahrend der Pande-
mie. Einige dieser MalRnahmen umfassten die Durchfiihrung kleinerer Gruppensitzungen und die Bereitstellung
von Stationen fur die persdnliche Hygiene und von Masken.

Der Projekttrager tiberwachte Genderwirkungen in diversen Phasen der Projektumsetzung. Es wurde eine soge-
nannte KAP-Studie'® zum Umgang mit Menstruationshygiene in sieben Verwaltungsbezirken durchgefiihrt. Die
Studie fand in ausgewahlten Grundschulen statt, um die sozialen Normen im Zusammenhang mit der Menstrua-
tion zu bewerten und die Bandbreite der personlichen Herausforderungen und Bedurfnisse zu verstehen, mit de-
nen Madchen wahrend der Menstruation in ihrem schulischen Umfeld konfrontiert sind, sowie das Ausmaf3 der
Unterstiitzung, die sie erhalten. Sie wurde in sieben Verwaltungsbezirken durchgefiihrt, die nach den Kriterien
der Reprasentativitat der wichtigsten geografischen, sozialen und demografischen Merkmale des Landes und der
Vielfalt der ethnischen Gemeinschaften in Juba, Torit, Yambio, Rumbek, Malakal, Bentiu und Wau ausgewahlt
wurden. Die Ergebnisse der Studie dienten der Ausrichtung der Mobilisierungskampagnen zur Entwicklung positi-
ver sozialer Normen in den Gemeinden, insbesondere zur Entstigmatisierung der Menstruationshygiene. Diese
Vorgehensweise erscheint angemessen und zielfihrend, um den dringendsten Bedarf der Zielgruppe differen-
ziert zu ermitteln und ggf. die MalRnahmen je nach Verwaltungsbezirk anzupassen.

Dariiber hinaus wurden die Ergebnisse der Safety-Audits zur Formulierung eines GBV-Action-Plans fir das Er-
nahrungssicherheits-Cluster und die Ausarbeitung von GBV-Indikatoren im Rahmen des Humanitarian Response
Plan 2021 genutzt.

Da es sich bei den UN-Organisationen nicht um staatliche Trager handelt, sind Vor-Ort-Besichtigungsrechte und
physische Mittelverwendungskontrollen vertraglich nicht durchsetzbar. Visa- und Reisegenehmigungen missen
weiterhin von den Partnerlandern erteilt werden. Auch die Sicherheitslage vor Ort verwehrt ggf. eine physische
Mittelverwendungskontrolle. Die im Rahmen einer UN-Kooperation ohnehin eingeschréankten Mittelverwendungs-
kontrollen (u.a. Single-Audit Principle) werden somit weiter erschwert. Es ist kein programmspezifischer Audit
durchgefihrt worden, da UNICEF diesen aufgrund hoher Administrationsaufwande und mit Verweis auf das Sin-
gle-Audit Principle ablehnt.

Die hohe Personalfluktuation beim Projekttrager erschwerte die Identifizierung geeigneter Ansprech- bzw. Inter-
viewpartner zum Zeitpunkt der EPE. Um eine ausreichende Transparenz und Datenverfligbarkeit wahrend der
Implementierung und ex-post sicherzustellen, empfiehlt sich bereits vorab eine klare Ubermittlung entsprechen-
der Zustandigkeiten sowie konkreter Projektstandorte und eine Fotodokumentation der umgesetzten Maf3nah-
men.

Nicht-intendierte Wirkungen (positiv oder negativ)

Zum Zeitpunkt der Evaluierung konnten keine nicht-intendierten Wirkungen des Vorhabens festgestellt werden.
Zusammenfassung der Benotung:

Mangels existierender Outcome-Indikatoren werden Output-Indikatoren zur Bewertung der Effektivitat des Vorha-
bens herangezogen. Bis auf einen Indikator wurden die Output-Ziele auf Grundlage der bei AK vorliegenden

Werte (Uber-)erfillt. Aktuellere Werte liegen nicht vor. Darauf basierend wird die Erreichung der intendierten Out-
come-Ziele als noch erfolgreich bewertet. Einschrankend muss hervorgehoben werden, dass keine Beurteilung

16 Knowledge, Attitude, Practice. Die Studie zur Erhebung zielgruppenspezifischer Daten in Wissen, Einstellung und Verhalten
zum Thema Menstruationshygiene im Siidsudan wurde in sieben Verwaltungsbezirken durchgefiihrt und erfasst landesweite,
soziale, demographische und ethnische Merkmale.
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der Qualitét der geschaffenen Infrastruktur wéhrend der Evaluierung mdglich war und unklar ist, inwieweit die
Infrastruktur bis heute ordnungsgemaf genutzt wird. Die stark eingeschrankte Datenlage ermdglicht daher keine
endguiltige Verifizierung der Wirkungen auf der Outcome-Ebene. Die Qualitat der Implementierung durch den
Projekttrager wird aus heutiger Sicht als noch erfolgreich bewertet, wobei kiinftig eine umfangreichere Dokumen-
tation von Vorhaben im fragilen Kontext empfohlen wird.

Effektivitat: 2

Effizienz
Produktionseffizienz

Die Gesamtkosten der UH-MalRnahme beliefen sich auf 6,0 Mio. EUR. Beziiglich der Aufteilung der Gesamtkos-
ten auf die einzelnen Komponenten haben sich im Vergleich zum Finanzierungsvorschlag lediglich kleinere Ver-
anderungen ergeben, die auf angepasste Detailplanungen zu Projektbeginn und auf bedarfsorientierte Anpas-
sungen (auch Integration von Covid-19 PraventionsmaRnahmen und Aufklarung) zuriickzufiihren sind. Es wur-
den rd. 2,9 Mio. EUR zur Finanzierung der geschlechtergerechten Wasser- und Sanitarversorgung (Output 1)
und 0,2 Mio. EUR fiir die Verbreitung von Wissen lber geschlechtersensibles Hygieneverhalten verausgabt (Out-
put 2). Die Komponente zur Reduzierung von Risiken fiir GBV und der Starkung von Praventionsmaf3nahmen
(Output 3) wurde mit rd. 0,44 Mio. EUR finanziert. Dariiber hinaus wurden rd. 0,71 Mio. EUR zur Verbesserung
der Dienstleistungen fur die Nachsorge von GBV (Output 4) und weitere 0,4 Mio. EUR zur Verbesserung der Le-
bensbedingungen tber Kleinunternehmerschulungen und Life Skills Kurse (Output 5) genutzt.

Die Umsetzung tber den Projekttrager UNICEF ging mit 0,9 Mio. EUR indirekten Projektkosten (d.h. Personal,
Logistik, Mieten, Sicherheitskonzepte, etc.) und einer Verwaltungsgebuhr von weiteren 0,44 Mio. EUR einher.
Die Verwaltungsgebtihr i.H.v. 8 % der Gesamtkosten ist Ublich fur die Umsetzung durch multilaterale UN-Organi-
sationen, die grof3 angelegte Programme und die Leistungen verschiedener Geber koordinieren. Darliber hinaus
kommt es aufgrund der Sicherheitslage im fragilen Kontext grundsétzlich zu héheren Umsetzungskosten. Dem-
entsprechend werden die Managementkosten des Vorhabens aus heutiger Sicht als angemessen beurteilt.

Bei Ausbruch von COVID-19 in der zweiten Halfte der Projektdurchfiihrung ergriff die Regierung des Stidsudan
PraventivmaBnahmen, um die weitere Ausbreitung der Krankheit einzudammen. In allen 10 Verwaltungsbezirken
wurden Reisebeschrankungen und Maf3nahmen zur raumlichen Distanzierung eingefiihrt, dartiber hinaus kam es
ab April 2020 zu langeren SchulschlieBungen. Dies wirkte sich auf die Projektdurchfiihrung aus, da die Présenz-
schulungen auf Gemeindeebene nicht wie geplant durchgefiihrt werden konnten. Dartiber hinaus stiegen die
Baukosten, insbesondere im Bezirk Torit, aufgrund der Reise- und Grenzbeschréankungen. Vor diesem Hinter-
grund verzogerte sich das letzte WASH-Sanierungspaket, und die Arbeiten begannen spater als geplant.
UNICEF wurde daher eine kostenneutrale Verlangerung der Projektlaufzeit vom 31. Dezember 2020 bis zum 31.
Méarz 2021 gewahrt, um die Sanierung und den Bau von Latrinen sowie die noch ausstehenden Schulungen auf
Gemeindeebene abschliel3en zu kénnen. Die Schulungen wurden aufgrund der Kontaktbeschrankungen wah-
rend COVID-19 virtuell durchgefiihrt. So konnten fast alle Komponenten umgesetzt werden'’. Insgesamt wird die
Produktions- und Zeiteffizienz des Vorhabens vor dem Hintergrund der Sicherheitslage vor Ort sowie dem uner-
warteten Ausbruch von COVID-19 als zufriedenstellend bewertet.

Allokationseffizienz

Es scheint unwahrscheinlich, dass der Einsatz alternativer Technologien die Wirkungen des Vorhabens erhdht
héatte. Oftmals sind im fragilen Kontext keine ausreichenden Kapazitaten fur den Betrieb und eine umfangreiche
Wartung und Instandhaltung moderner Technologien (z.B. Wasserpumpen) vorhanden. Die Forderung einfacher,
wartungsarmer Infrastruktur durch das Vorhaben war daher sinnvoll.

Der Einsatz eines alternativen Projekttragers ware aufgrund der volatilen Sicherheitslage im Partnerland vermut-
lich nicht wesentlich kostenschonender als die Umsetzung Giber UNICEF gewesen. Zudem erwies sich UNICEF
bereits in anderen fragilen Kontexten (z.B. Jemen) als eine der wenigen Organisationen, die dauerhaft Zugang

17 Die fur das erste Quartal 2020 geplante Umfrage zur Sicherheitswahrnehmung, die Aufschluss tiber das Gefiihl der verbes-
serten Sicherheit beim Zugang zu Dienstleistungen geben sollte, wurde aufgrund von COVID-19 abgesagt. Zudem war nur die
Durchfuihrung von 20 Safety-Audits (anstatt 24) mdglich.
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zu schwer erreichbaren Gebieten hat und die Bevolkerung dort mit lebensnotwendigen Basisdienstleistungen
versorgt. Durch die langjahrige Erfahrung bei der Implementierung von WASH- und GBV-Maflinahmen im fragilen
Kontext war UNICEF als Projekttrager fir das evaluierte Vorhabens die richtige Wahl.

Im Jahr 2020 wurde eine Evaluierung der UNICEF globalen WASH-Programme (2014-2019) in langanhaltenden
Krisenkontexten (u.a. Stidsudan, Libanon, Somalia und Kamerun) veroffentlicht'®. Die Evaluierung kommt zu
dem Ergebnis, dass UNICEF die Zielvorgaben fiir die Wasserversorgung in langwierigen Krisen erfillt: Die
WASH-Dienste sind weitgehend funktionsfahig, zuverlassig und werden Uber einen langeren Zeitraum genutzt. In
der Evaluierung wird die Koordinierung im Rahmen der globalen WASH-Cluster und Zusammenarbeit mit lokalen
Behorden Uberwiegend positiv hervorgehoben. Zu den Kritikpunkten zahlt das Fehlen klar formulierter Ziele im
Hinblick auf die Wirkungen der MaRnahmen (z.B. Veranderung der Lebensbedingungen der Bevolkerung) und
die Uberwiegende Erhebung von Daten auf der Output-Ebene. Die eingeschrankte Datenlage ist ebenfalls im hier
evaluierten FZ-Vorhaben eine Herausforderung, da die Wirkungsmessung auf der Outcome- und Impact-Ebene
hauptsachlich auf den erreichten Outputs und Datentriangulation basiert. Insgesamt bestatigt die Evaluierung
den Eindruck, dass die gewahlten Umsetzungsmodalitdten und die Implementierung tiber UNICEF positiv zur
Effizienz des Vorhabens beitrugen.

Zusammenfassung der Benotung:

Die Managementkosten fur die Umsetzung Uber UNICEF als Projekttrager waren vor dem Hintergrund der Si-
cherheitslage angemessen. Im Zuge der COVID-19 Pandemie kam es zu Verzdgerungen bei der Projektumset-
zung und zu Kostensteigerungen im Hinblick auf die Baumaterialien. Dem Projekttréager gelang es dennoch, mit
leicht angepassten Umsetzungsmodalitdten und einer kostenneutralen Verlangerung der Projektlaufzeit, fast alle
geplanten MaRnahmen umzusetzen. Die Produktionseffizienz wird daher als noch erfolgreich bewertet. Die ge-
wahlten Investitionstypen (v.a. wartungsarme Infrastruktur) waren auch aus heutiger Sicht geeignet, um die an-
gestrebten Wirkungen (Outcome- und Impact-Ebene) zu erreichen. Die langjahrige Erfahrung des Projekttragers
bei der Umsetzung von WASH-Programmen in fragilen Kontexten legt nahe, dass der Einsatz der Inputs zuguns-
ten der groRtmaoglichen Wirkungen erfolgte. Die Allokationseffizienz des Vorhabens wird somit ebenfalls als er-
folgreich bewertet.

Effizienz: 2

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen
Ubergeordnete (intendierte) entwicklungspolitische Veranderungen

Das im Rahmen der EPE angepasste Ziel war die Starkung der physischen und psychischen Widerstandsféhig-
keit der Zielgruppe, insbesondere von Frauen.

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

Indikator Status PP Zielwert gemaR PP Ist-Wert bei Ist-Wert bei EPE
(2018) AK (2021) (2023)
(1) Prévalenz von Durch- 7.973 Die Anzahl der Durch-  51.889 Fille Kein aktueller Wert verfligbar
fallerkrankungen in stadti- Falle fallerkrankungen (2020)
schen und stadtnahen Ge- (2019) bleibt seit PP konstant
bieten* bzw. sinkt:
<7.973 Falle

*Quelle: Berichterstattung des Projekttrégers, Abschlusskontrolle des Vorhabens. Die Werte beziehen sich auf die vier begtinstigten Counties.

18 Quelle: Global Evaluation of UNICEF's WASH Programming in Protracted Crises 2014-19, 2020 (UNICEF)

Bewertung nach OECD-DAC Kriterien | 15



IKFW

Beitrag zu Ubergeordneten (intendierten) entwicklungspolitischen Veranderungen

Komponente 1: WASH

Ein schlechter Zugang zu WASH-Diensten und -Giitern fiihrt in Verbindung mit Erndhrungsunsicherheit zu einer
hohen Pravalenz von Untererndhrung und wasserinduzierten Krankheiten. Im Jahr 2020 gaben bei einer landes-
weiten Umfrage rd. 74 % der Haushalte an, dass Haushaltsmitglieder von einer durch Wasser oder Vektoren'®
Uibertragenen Krankheit betroffen sind (z.B. Diarrhé oder Malaria). Die Zahl der gemeldeten Félle von akuter
wassriger Diarrhde und akuter blutiger Diarrhde stieg im Jahr 2020 drastisch an. Bis Ende Oktober wurden
593.000 Falle von akuter wassriger Diarrhé gemeldet, ein Anstieg um 60 % im Vergleich zum gesamten Jahr
2019%°. Landesweit ist daher eine deutliche Verschlechterung der Gesundheitssituation erkennbar. Diese Ergeb-
nisse lassen bereits auf eine ahnliche Tendenz in den Interventionsgebieten schlieRen. Betrachtet man die Pra-
valenz von Durchfallerkrankungen in stadtischen und stadtnahen Gebieten (Indikator 1) zwischen 2019 und
2020, wird ebenfalls eine Verschlechterung der Gesundheitssituation deutlich. Diese Verschlechterung kénnte
auf die Betriebseinschrankungen aufgrund von Covid-19 zuriickzufiihren sein (z.B. SchulschlieBungen). Im Hin-
blick auf die FZ-geférderte Infrastruktur wird angenommen, dass die finanzierten MalRnahmen die gesundheitli-
che Situation auf Gemeindeebene verbesserten. Da die in Betrieb genommene WASH-Infrastruktur auf die Was-
serqualitat hin Gberprift wurde (siehe Effektivitat), wird in der EPE von einem reduzierten Risiko fiir wasserindu-
zierte Krankheiten ausgegangen.

Der Mangel an nach Geschlechtern getrennten WASH-Einrichtungen und -Dienstleistungen in Schulen und der
fehlende Zugang zu geeigneten Hygieneartikeln filhren dazu, dass Méadchen voribergehend oder dauerhaft die
Schule verlassen. Bei einer Studie im Sudsudan (2020) gaben 83 % der befragten Schulen an, dass Madchen
wahrend ihrer Menstruation haufig die Schule versdumen. Es fehlt an Menstruationshygienematerial sowie an
geeigneten Einrichtungen zum Wechseln, Waschen und Entsorgen der benutzten Materialien. Die vermehrte Ab-
wesenheit vom Unterricht erhdht wiederum das Risiko fiir dauerhafte Schulabbriiche. Die Studie ergab ebenfalls,
dass viele Madchen unter kulturell und traditionell bedingten Tabus und Stigmatisierung leiden. Diese Probleme
wirken sich negativ auf die Bildung und das psychosoziale Wohlbefinden der Madchen aus und fiihren zu sozia-
ler Isolation und gesundheitlichen Problemen?!. Dementsprechend wurde ber die WASH-Komponente auch ein
Beitrag zur Reduzierung der Risiken fir GBV geleistet.

Dadurch leistete das Vorhaben einen Beitrag zur Verbesserung der physischen Widerstandsféhigkeit der
Zielgruppe. Es muss jedoch kritisch erwahnt werden, dass die Bereitstellung von Verbrauchsmaterialien in
WASH-Diensten (z.B. Seife) und die regelméafige Wartung der Sanitdranlagen im Partnerland nicht gesichert
sind. Dadurch ist die Wirkungsentfaltung nur temporér gesichert und dementsprechend eingeschréankt.

Komponente 2: C4D

Die vermittelten Hygienepraktiken leisteten einen plausiblen Beitrag zur Cholera-Pravention im Stidsudan. Cho-
lera ist eine todliche Krankheit, die jedoch verhindert werden kann, wenn die Menschen Zugang zu sauberem
Trinkwasser und angemessenen Toiletten haben und Uber Praventionsmdoglichkeiten aufgeklart sind. Cholera
wird durch verunreinigte Lebensmittel und Wasser Ubertragen und kann sich in Uberfillten, unsauberen Gebieten
schnell verbreiten. Im Studsudan kam es seit 2014 mehrfach zu Choleraausbriichen, von denen besonders vul-
nerable Bevdlkerungsgruppen betroffen waren, die in Lagern fur Binnenvertriebene, in stéadtischen informellen
Siedlungen, in Viehlagern sowie in landlichen Gebieten, auf Inseln und in Gemeinden entlang des Nils leben.
Von 2014 bis 2017 meldete der Suidsudan tber 28.600 Cholerafalle, die zu 644 Todesfallen fuhrten. Von 2018
bis 2021 wurden keine Cholera-Félle bestétigt. Im Mai 2022 wurde in Bentiu im Bundesstaat Unity ein Cholera-
ausbruch gemeldet, nachdem das Nationale Labor fur 6ffentliche Gesundheit einen positiven Kulturbefund erhal-
ten hatte??. Die strikte Einhaltung der Lebensmittel-, Trinkwasser- und Korperhygiene sind die wichtigsten Vor-
beugemalnahmen. Die Anwendung der vermittelten Praktiken hangt jedoch von dem Zugang zu einer sicheren
WASH-Infrastruktur und sauberem Trinkwasser ab. Im Zuge der COVID-19-Pandemie kam es ab April 2020 fir

19 Ein Vektor ist ein lebender Organismus, der Krankheitserreger von einem infizierten Tier auf einen Menschen oder ein ande-
res Tier Ubertragt. Bei Vektoren handelt es sich héaufig um Arthropoden (GliederfiiBer), z. B. Stechmicken, Zecken, Fliegen,
FI6he und Lause. Quelle: Europaische Behorde fir Lebensmittelsicherheit (EFSA).

20 South Sudan Humanitarian Needs Overview 2021, January 2021 (OCHA)

2L Quelle: The Situation of Children and Women in South Sudan, 2021 (Ministry of Finance and Planning, Ministry of Gender,
Child and Social Welfare and UNICEF)

2 Quelle: WHO (Stand 2022). https://www.afro.who.int/countries/south-sudan/news/aiming-stop-risk-cholera-transmission-juba
(letzter Aufruf am 19.10.23)
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einen einjahrigen Zeitraum zu SchulschlieBungen und abendlichen Ausgangssperren, so dass der Zugang der
Zielgruppe zu der FZ-geférderten WASH-Infrastruktur eingeschréankt war. Dadurch waren Anwendungsmaoglich-
keiten fir wichtige Hygienepraktiken von der Verfiigbarkeit einer sicheren WASH-Infrastruktur auf Haushalts-
ebene abhangig. Diese Verfligbarkeit ist im fragilen Kontext Giberwiegend nicht gegeben. Die positiven Wirkun-
gen der vermittelten Hygienepraktiken wurden daher zumindest zeitweise durch externe Rahmenbedingungen
eingeschrankt.

Ahnlich verhalt es sich mit der Wirksamkeit der vermittelten Praktiken zur Menstruationshygiene, denen grund-
satzlich ein positiver Beitrag zur Gesundheitssituation der Zielgruppe attribuiert werden kann: Um ihre Menstrua-
tion effektiv zu bewaltigen, benétigen Madchen und Frauen Zugang zu Wasser-, Sanitéar- und Hygieneeinrichtun-
gen (WASH), erschwingliche und geeignete Menstruationshygienematerialien, Informationen tiber bewéahrte
Praktiken und ein unterstiitzendes Umfeld, in dem sie ihre Menstruation ohne Scham oder Stigmatisierung be-
waltigen kénnen. Die weitreichenden SchulschlieBungen wahrend der COVID-19-Pandemie schrankten ebenfalls
die Méglichkeiten und Schutzraume von Madchen ein, ihrer Menstruationshygiene nachzukommen. Die Aufkla-
rung, die im Rahmen der C4D Komponente geleistet wurde, adressierte jedoch nicht nur Frauen und Madchen,
sondern die Bevolkerung insgesamt. Die von UNICEF verbreitete ,Back to Learning Campaign“ mit Schliisselbot-
schaften zum Thema Menstruation, darunter 8.000 gedruckte Kommunikationsmaterialien wie Banner und Pos-
ter, wurden an strategischen Orten im ganzen Siidsudan angebracht. Die Sichtbarkeit dieser Materialien entfal-
tete mit groRer Wahrscheinlichkeit positive Wirkungen, insbesondere die Verbreitung positiver sozialer Normen
und die Entstigmatisierung der Menstruation.

Die C4D Komponente des Vorhabens spielte eine zentrale Rolle zur Stéarkung der physischen und psychi-
schen Widerstandsfahigkeit der Zielgruppe. Die Wirkungen wurden jedoch durch externe Umsténde temporar

geschmalert.

Komponente 3: GBV

Die Fortbildung von Dienstleistungsanbietern (z.B. Gesundheitsdienstleister, Sozialarbeiter und Polizisten) im
klinischen Umgang mit Vergewaltigungen, Fallmanagement und psychosozialer Unterstlitzung leistete einen
wichtigen Beitrag zur Verbesserung der Gesundheitssituation von GBV-Uberlebenden. Die Schulungen zu ver-
schiedenen Themenbereichen verbesserten die Versorgungsméglichkeit und das Know-How in den Anlaufstel-
len. Dadurch wurde der Zugang zu Hilfeleistungen durch geschultes Personal fir Betroffene bereitgestellt. Da im
Sidsudan weiterhin eine hohe Prévalenz von GBV herrscht, kann davon ausgegangen werden, dass das Ange-
bot auf Gemeindeebene genutzt wird. Die Schulung von Community Focal Points spielte eine Schlisselrolle bei
der Unterstitzung von Frauen und Madchen, insbesondere im Hinblick auf die mit COVID-19 verbundenen Ein-
schrankungen und die Anpassung der Durchfiihrungsmodalitaten, wie z. B. die Verringerung der Teilnehmerzahl
an Prasenzaktivitaten und die Bereitstellung von ,remote“-Fallmanagement. Die Uberweisungswege fiir Uberle-
bende von GBV wurden zu Beginn der COVID-19-Pandemie aktualisiert, um die Kontaktstellen und wichtige In-
formationen zu COVID-19 aufzunehmen. Diese Informationen wurden dann Uber Sensibilisierungsma3nahmen
und Anlaufstellen in den Gemeinden verbreitet und in den WGFS ausgehangt.

Insbesondere die eingerichteten WGFS ermdglichen langerfristig den Zugang zu wichtigen Informationen, z.B. im
Bereich reproduktiver Gesundheit, Kinderbetreuung, Pravention/Nachsorge von GBV und wie man Zugang zu
humanitaren Diensten erhalt. WGFS kdnnen auch eine Schlusselrolle bei der Starkung der Unterstltzungsnetz-
werke von Frauen in den Gemeinden spielen, indem sie die sozialen Beziehungen zwischen Frauen starken und
den Zugang von Frauen zu anderen Unterstiitzungsdiensten innerhalb der Gemeinschaft erleichtern. Darliber
hinaus dienen die von der WGFS durchgefiihrten AufklarungsmafRnahmen dazu, die Gemeinden fur die Prob-
leme von Frauen und Madchen zu sensibilisieren. WGFS sind sichere Raume, die den Schutz und die Selbstbe-
stimmung von Frauen férdern und somit dazu beitragen, das Risiko GBV zu verringern. UNICEF unterstitzte
2.290 Personen (593 Madchen; 1.697 Frauen) tber WGFS mit Uberweisungen an spezialisierte und nicht spezi-
alisierte Dienste je nach Bedarf. Alle Frauen und Madchen mit Fallen von Gewalt gegen Frauen erhielten eine
ihren Bedirfnissen entsprechende medizinische Versorgung sowie ein spezialisiertes GBV-Fallmanagement und
PSS. Die Frauen und Madchen nahmen weiterhin an psychosozialen und Freizeitaktivitaten teil, um den Hei-
lungsprozess zu férdern und Netzwerke und Unterstiitzungssysteme aufzubauen. Es wird davon ausgegangen,
dass die Starkung lokaler Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV zur Verbesserung der psy-
chischen und physischen Widerstandsfahigkeit der Zielgruppe beitrug.
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Der Sudsudan hat einen Gender Inequality Index (GlIlI) von 0,587 und liegt damit auf Platz 150 von 170 L&andern
(Stand 2021)%. Traditionelle Geschlechterrollen und soziale Normen vertiefen die Ungleichheit zwischen den Ge-
schlechtern, insbesondere in Bezug auf die Bildung von Madchen, die Einschrankung ihrer Mobilitat, die be-
grenzte Entscheidungsbefugnis und den fehlenden Zugang zu und die Kontrolle Gber Ressourcen. Die Evaluie-
rung eines UNICEF-Programms zur Veranderung sozialer Normen im Stdsudan (,Communities Care") zeigt,
dass schadliche soziale Normen im Zusammenhang mit GBV durch spezifische MalRnahmen erfolgreich redu-
ziert werden konnen?*. Es forderte gemeindebasierte Sensibilisierungskampagnen fiir GBV (u.a. an Schulen),
Lobbyarbeit auf staatlicher Ebene sowie die Einbindung der értlichen Justiz. Es wird davon ausgegangen, dass
das evaluierte Vorhaben durch die Férderung ahnlicher Malinahmen ebenfalls zur Verbreitung positiver sozia-
ler Normen und Praktiken sowie der Reduzierung geschlechtsspezifischer Ungleichheiten auf Gemeinde-
ebene beitrug. Dies sollte jedoch nicht dartiber hinwegtéduschen, dass die Situation von Frauen und Madchen im
Siidsudan nach wie vor prekar ist und eine nachhaltige Anderung sozialer Normen und Praktiken nur aus einem
dauerhaften gesellschaftlichen Wandel resultieren kann.

Beitrag zu Ubergeordneten (nicht-intendierten) entwicklungspolitischen Veranderungen
Es konnten keine Uibergeordneten nicht-intendierten entwicklungspolitischen Veranderungen festgestellt werden.
Zusammenfassung der Benotung:

Auf Grundlage der vorliegenden Daten und der daraus abgeleiteten Plausibilitatsiiberlegungen wird davon aus-
gegangen, dass das Vorhaben einen positiven Beitrag zur Erreichung des Impact-Ziels zumindest auf Ebene der
begiinstigten Gemeinden leistete. Die COVID-19-Pandemie fuhrte zu SchulschlieBungen und Bewegungsein-
schrankungen, die zumindest temporéar die Wirkungsentfaltung der geférderten Komponenten im Hinblick auf die
Gesundheitssituation der Zielgruppe behinderten. Die landesweite Entwicklung der Pravalenz von Durchfaller-
krankungen in den letzten Jahren ein negatives Gesamtbild. Ohne das FZ-Vorhaben ware die Entwicklung mit
hoher Wahrscheinlichkeit noch schlimmer verlaufen und es wird davon ausgegangen, dass die Einzelmaf3nah-
men die Lage in den Projektregionen zumindest stabilisierten. Aufgrund des engen Zusammenspiels zwischen
den Projektkomponenten, werden die Wirkungen der C4D-EinzelmaBnahmen ebenfalls durch den zeitweise ein-
geschrankten Zugang zu WASH-Infrastruktur eingeschrénkt. Die GBV-Komponente trug durch gemeindebasierte
Ansétze plausibel zu einer Verbesserung der Versorgungssituation fiir Uberlebende von GBYV bei. UNICEF fand
Mdglichkeiten, um trotz der COVID-19-Einschrankungen eine fortlaufende Unterstiitzung (,remote") sicherzustel-
len. Insgesamt werden die Uibergeordneten entwicklungspolitischen Wirkungen als eingeschréankt erfolgreich be-
wertet.

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen: 3

Nachhaltigkeit
Kapazitaten der Beteiligten und Betroffenen

Zum Zeitpunkt der Projektpriifung sollte der Betrieb und Wartung der zu finanzierenden Wasser- und Sanitarinf-
rastruktur durch Trainings flr Mechaniker und Nutzergruppen (WASH-Kommittees) durch UNICEF geférdert wer-
den. Tarife und Betrage der Nutzergruppen sollten so gestaltet werden, dass eine Kostendeckung erreicht wird.
Eine mittelfristige Kostendeckung fur die Wartung der Anlagen wurde damals jedoch als nicht gewéhrleistet be-
trachtet. Auch die politischen Risiken dieses Einzelvorhabens wurden aufgrund der sehr unstabilen und unvor-
hersehbaren politischen Entwicklung des Sudsudans als sehr hoch eingestuft. Die Kapazitéaten der Beteiligten
und Betroffenen im fragilen Landerkontext sind begrenzt. Im Wasser- und Sanitéarsektor fehlen die institutionellen
Rahmenbedingungen fiir eine nachhaltige Entwicklung. Es herrscht gravierender Mangel an qualifiziertem Perso-
nal und Know-how auf allen Ebenen, von den Wasserbetrieben bis zu den verantwortlichen Verwaltungen und
den zustandigen Ministerien. In den Verwaltungsbezirken Juba, Torit, Yambio und Yei wurden bereits vor der
Durchfiihrung des evaluierten Vorhabens @hnliche MaBnahmen zum Ausbau der WASH-Infrastruktur sowie zur
Verbesserung der lokalen Kapazitaten aus FZ und TZ-Mitteln finanziert. Dennoch verfiigen die WASH-Komitees
vermutlich nicht Gber die notwendigen finanziellen Ressourcen, um ihre Aktivitaten langfristig eigenstandig

= Der Gl misst geschlechtsspezifische Ungleichheiten (den Verlust an menschlicher Entwicklung aufgrund ungleicher Leistun-
gen von Frauen und Mannern) in drei Schlisselbereichen - reproduktive Gesundheit, Selbstbestimmung und Arbeitsmarkt.

2 Quelle: End of Project Evaluation. A Gender Analysis/Assessment of a Gender Based Violence (GBV). Project of CARE sup-
ported by UNICEF in Twic East & Duk Counties of Jonglei State, South Sudan, 2018 (UNICEF, CARE)
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durchzufuhren. Das gleiche gilt fiir die geschulten Dienstleister im Bereich GBV und die WGFS. Dadurch hangt
der Fortbestand der geschaffenen Strukturen weiterhin stark von der Férderung internationaler Geber ab. Zum
Zeitpunkt der Ex-post-Evaluierung wird somit explizit ein eingeschrankter Nachhaltigkeitsanspruch formuliert und
stattdessen die Anschlussfahigkeit des Vorhabens bewertet.

Beitrag zur Unterstiitzung nachhaltiger Kapazitaten

Im Sudsudan stellt es eine ernsthafte Herausforderung dar, die Nachhaltigkeit von WASH-Einrichtungen sicher-
zustellen. Das Fehlen zustandiger Institutionen, unzureichende personelle Ressourcen und fehlende Ersatzteile
behinderten in den vergangenen Jahren den ordnungsgemafen Betrieb und die Wartung von Bohrléchern, was
dazu fuhrte, dass eine grof3e Zahl von Bohrléchern nach kurzer Zeit nicht mehr nutzbar war. Im Rahmen des
evaluierten Vorhabens wurden 145 Handpumpenmechaniker (98 Manner; 47 Frauen) in Zusammenarbeit mit
den staatlichen Wasserbehtrden ausgebildet, um den kiinftigen Betrieb und die Wartung von Bohrléchern zu
erleichtern. Das County Water Department und die geschulten Mechaniker erhielten Standard-Werkzeugkits. Um
die Eigenverantwortung der Gemeinden zu starken, wurden auerdem 130 Personen (Lehrer sowie Mitglieder
der Eltern-Lehrer-Komitees und Schulverwaltungen) in den Zielschulen in den Bereichen Hygieneférderung und
WASH-Einrichtungsmanagement geschult. Das dadurch geschaffene Ownership hat das Potenzial, den Willen
der Zielgruppe zu starken und die positiven Wirkungen des Vorhabens Uber die Zeit zu erhalten. Allerdings ist
zum Zeitpunkt der Evaluierung unbekannt, inwieweit die geschulten Personen tatsachlich ihren Aufgaben nach-
kommen kénnen und ob sich die Begunstigten noch in den Projektgebieten befinden. Im fragilen Kontext spielen
dabei auch fluchtbedingte Bevolkerungsbewegungen eine Rolle: Der Stidsudan beherbergt rund 330.000 Fliicht-
linge und Asylsuchende (hauptséchlich aus dem Sudan) und hat infolge von Konflikten, Unsicherheit und den
Auswirkungen des Klimawandels 2 Mio. Binnenvertriebene. Dartiber hinaus sind seit der Unterzeichnung des
erneuerten Friedensabkommens im Jahr 2018 tiber 500.000 sudsudanesische Fliichtlinge in das Land zuriickge-
kehrt?>. Dementsprechend ware es maglich, dass sich die begunstigte Bevélkerung bis zum Zeitpunkt der EPE
nicht mehr in den Projektgebieten befindet. Dariiber hinaus war aufgrund der volatilen Sicherheitslage zum Zeit-
punkt der Evaluierung kein Besuch der Projektstandorte mdglich, so dass der aktuelle Zustand der Infrastruktur
unbekannt ist.

Dauerhaftigkeit von Wirkungen uber die Zeit

Insgesamt hangt die Dauerhaftigkeit der Wirkungen tber die Zeit von der Férderung &hnlicher Komponenten in
den Projektregionen ab. Aufgrund der anhaltenden Notlage der Bevolkerung ist der Projekttrager des evaluierten
Vorhabens in Abstimmung mit den relevanten Clustern weiterhin aktiv an der Umsetzung von Vorhaben im Rah-
men humanitérer Aktionspléane beteiligt. In der aktuellen South Sudan WASH Cluster Strategy (2022-2023) wird
GBYV als ein wichtiges Querschnittsthema benannt, das durch entsprechende MaRhahmen im WASH-Sektor
adressiert werden soll’®. Die Unterstltzung der deutschen FZ und TZ im Sudsudan besteht durch entsprechende
Folgevorhaben unverandert fort (siehe Kohérenz).

Dariiber hinaus bedarf es langfristiger Entwicklungen auf Ebene der staatlichen Institutionen, um klare Strukturen
und Zustandigkeiten fur die Bereitstellung von Basisdienstleistungen in diversen Sektoren festzulegen. Im Be-
reich WASH unterstitzte die deutsche TZ in den letzten Jahren die siidsudanesische Regierung bei der Ausar-
beitung des nationalen Wassergesetzes (National Water Bill). Das Gesetz, das auch die Mandate und Zustandig-
keiten der verschiedenen Verwaltungsebenen und Institutionen des Wassersektors im Stdsudan kléaren sollte,
befand sich noch im Prozess der Ressortabstimmung und ist auch nach mehrjahrigen Verhandlungen noch nicht
verabschiedet worden?’.

Zusammenfassung der Benotung:

Insgesamt ergibt sich eine hohe Abhangigkeit von den Zuwendungen internationaler Geber, die mit der Bereit-
stellung von Basisdienstleistungen Uber regierungsferne Organisationen (z.B. UN-Organisationen und NGOs)
einhergeht. Die Anschlussfahigkeit des Vorhabens ist gegeben, da die geférderten Komponenten durch ahnliche
Folgevorhaben weiter ausgebaut und verbessert werden kdnnen. Dies trifft zum Teil auf die geférderte

2 Quelle: Fluchtlingskommissariat der Vereinten Nationen (UNHCR) 2023.

% Sectoral Objective 4 (Mitigate Gender-Based Violence): Deliver specific activities to mitigate GBV risk for users of WASH
facilities and services, especially women and children.

27 Stand Q1 2021.
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Infrastruktur und Uberwiegend auf die lokalen Selbsthilfekapazitéaten zu. Die Anschlussfahigkeit wird als zufrie-
denstellend bewertet.

Nachhaltigkeit: 3

Gesamtbewertung: 2

Das Vorhaben zeichnete sich durch eine hohe Relevanz im Krisenkontext aus und forderte die Stérkung der lo-
kalen Selbsthilfekapazititen tiber strukturbildende Ansétze (UH). Das Vorhaben war im Einklang mit weiteren
Vorhaben der deutschen EZ und der gewahlte Projekttrager war durch seine Rolle als Co-Lead Agency gut in die
lokalen Koordinationsmechanismen (Cluster) eingebunden. Die geplanten Outputs wurden gemaR der Berichter-
stattung des Projekttragers in Abstimmung mit lokalen Behorden und dem Bedarf der Zielgruppe entsprechend
umgesetzt, wobei insbesondere Frauen und Madchen von den geschlechtersensiblen Mal3nahmen profitierten.
Auf Grundlage der Output-Indikatoren, die in dieser EPE approximativ fiir die Bewertung des Outcome-Ziels her-
angezogen wurden, wird die Verbesserung des Zugangs zu einer sicheren, gendersensiblen Wasser-, Hygiene-
und Sanitarversorgung an Schulen, Gesundheitszentren und 6ffentlichen Einrichtungen als erfolgreich bewertet.
Dariiber hinaus wird die Starkung der lokalen Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV als erfolgreich
bewertet. Allerdings war aufgrund der Sicherheitslage bis zum Zeitpunkt der Evaluierung keine Besichtigung der
Projektstandorte durch die KW méglich. Die Qualitat der geschaffenen Outputs und der mittelfristige Nutzungs-
grad der Infrastruktur kdnnen zum Zeitpunkt der Evaluierung nicht beurteilt werden. Gemaf den vorliegenden
Informationen wurden die MaRhahmen trotz einer leichten Verzégerung aufgrund von Covid-19 insgesamt zeit-
nah erbracht. Der verbesserte Zugang zu sicherer und geschlechtergetrennter WASH-Infrastruktur und die ver-
mittelten Hygienepraktiken (C4D) trugen mit hoher Wahrscheinlichkeit positiv zur Widerstandsfahigkeit der Ziel-
gruppe bei. Dartber hinaus leistete das Vorhaben durch die Komponenten zur Pravention und Nachsorge von
GBYV und den dadurch geschaffenen lokalen Strukturen einen wichtigen Beitrag zur Verbesserung der physi-
schen psychischen Resilienz der Zielgruppe. Insgesamt wurde ein Beitrag zur Starkung der Resilienz der Ziel-
gruppe im Krisenkontext geleistet. Dennoch muss kritisch angemerkt werden, dass die Betrachtung der Pra-
valenz von Durchfallerkrankungen in stadtischen und stadtnahen Gebieten auf eine dramatische Verschlechte-
rung der Gesundheitssituation der Zielgruppe hinweist. Diese Verschlechterung hangt allerdings mit den tempo-
raren Bewegungs- und Kontaktbeschrankungen sowie den Schulschlieungen im Zuge der COVID-19-Pandemie
zusammen. In welchem Ausmal? die Infrastruktur zum Zeitpunkt der EPE genutzt wird und tatsachlich Gesund-
heitswirkungen entfaltet, kann aufgrund der extrem eingeschrankten Datenlage nicht ohne Attributionsliicke
quantifiziert werden. Aufgrund der Umsetzung im fragilen Kontext wird von einer Bewertung der Nachhaltigkeit
des Vorhabens abgesehen. In Anbetracht der schwierigen Situation der Zielgruppe wére eine Exit-Strategie zum
aktuellen Zeitpunkt nicht umsetzbar. Die Anschlussfahigkeit des Vorhabens wird als zufriedenstellend erachtet.
Insgesamt entsprach das Ergebnis des Vorhabens noch den Erwartungen, die zum Zeitpunkt der Projektpriifung
festgelegt wurden.

Beitrage zur Agenda 2030

Universaler Geltungsanspruch: Das Vorhaben leistete einen Beitrag zur Erreichung der Ziele der Agenda 2030,
insbesondere den SDG 3 (Gesundheit und Wohlergehen), SDG 5 (Geschlechtergleichheit), SDG 6 (sauberes
Wasser und Sanitéreinrichtungen) und SDG 10 (weniger Ungleichheiten).

Gemeinsame Verantwortung: Die Umsetzung des Vorhabens erfolgte Uber eine multilaterale UN-Organisation
und war in das sudsudanesische Cluster-System eingebettet. Die sogenannten Cluster sind Gruppen von huma-
nitaren Organisationen (sowohl UN- als auch Nicht UN-Organisationen), die in den wichtigsten Bereichen der
humanitaren Hilfe tatig sind. Die Rechenschaftslegung erfolgte entsprechend dem Single-Audit-Prinzip der Ver-
einten Nationen.

Zusammenspiel 6konomischer, 6kologischer und sozialer Entwicklung: Das Vorhaben wurde aus BMZ-Mitteln
der strukturbildenden UH finanziert und sollte entsprechend der OECD-Definition zur Starkung der Resilienz-Ka-
pazitaten der Zielgruppe auf drei Ebenen beitragen: 1) Stabilisierungskapazitat, 2) Anpassungskapazitat und 3)
Transformationskapazitat. Somit zielte das Vorhaben zumindest mittelfristig auf die nachhaltige Entwicklung in
den Projektgebieten ab. Die soziale Entwicklung wurde insbesondere durch die MaRnahmen zur Verbreitung po-
sitiver gesellschaftlicher Normen sowie der Enttabuisierung von Themen wie GBV und Menstruation gefoérdert. Im
Vorhaben bestanden vereinzelt Wechselwirkungen zwischen der sozialen und 6konomischen Entwicklung,
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insbesondere im Rahmen der Schulungen zu Kleinunternehmertum fir Frauen. Die Bereitstellung sauberer Was-
serressourcen fiir die Zielgruppe und die damit einhergehende Uberpriifung der Wasserqualitat an den neuen
bzw. sanierten Bohrléchern spiegelt die 6kologische Dimension des Vorhabens wider. Die Qualitat der Wasser-
ressourcen spielte zudem eine zentrale Rolle fiir die Stabilisierung der Gesundheitssituation der Zielgruppe und
stellt gleichzeitig eine Grundvoraussetzung fur das Potenzial sozialer und ékonomischer Entwicklungsdimensio-
nen dar.

Inklusivitat/Niemanden zurticklassen: Durch den Fokus auf vulnerable Bevdlkerungsgruppen (v.a. konfliktbe-
troffene Frauen und Madchen) setzte das Vorhaben den Leitsatz der Agenda 2030 ,Leave no one behind" um.

Projektspezifische Starken und Schwachen sowie projektibergreifende Schlussfolge-
rungen und Lessons Learned

Zu den Starken und Schwachen des Vorhabens zéhlen insbesondere:

— Die Auswahl von UNICEF als Projekttrager bewéhrte sich insbesondere aufgrund der sehr guten
Einbettung in das nationale Clustersystem und der schnellen Anpassung der Durchfihrungsmodali-
téten im Zuge der Covid-19 Pandemie. So erfolgte selbst unter zusétzlich erschwerten Bedingun-
gen die zeitnahe Umsetzung der geplanten Komponenten.

— Die Kooperation mit dem ,Communities Care" Programm trug zur Erreichung von wesentlich mehr
Frauen und Madchen durch die WGFS bei, als urspriinglich geplant.

— Die stark eingeschrankte Datenlage (d.h. keine eindeutigen Ansprechpartner beim Projekttrager,
keine konkrete Information zu den Projektstandorten, keine Fotodokumentation der EinzelmaR3nah-
men) erschwert die Wirkungsmessung des Vorhabens. Die Bewertung der Outcome- und Impact-
Ziele ist nur auf Grundlage der erbrachten Outputs und der sich daraus ableitenden Plausibilitats-
Uiberlegungen maoglich.

Schlussfolgerungen und Lessons Learned:

— Die Auswabhl eines Projekttragers mit langjahriger Erfahrung im fragilen Kontext und einer sehr gu-
ten Einbindung in die lokalen Koordinationsmechanismen bewéhrt sich, um unter schwierigen Be-
dingungen eine effiziente Umsetzung der MaBnahmen sicherzustellen.

— Die Nutzung von Synergien mit &hnlichen Vorhaben tragt positiv zur Zielerreichung bei und ermég-
licht die Erreichung einer gréReren Zielgruppe.

— Die Implementierung eines umfassenden Third-Party-Monitoringsystems erweist sich vor dem Hin-
tergrund der Personalfluktuation beim Projekttrager sowie der generell eingeschrankten Datenlage
im fragilen Kontext als sinnvoll fuir die Wirkungsmessung.
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Evaluierungsansatz und Methoden

Methodik der Ex-post-Evaluierung

Die Ex-post-Evaluierung folgt der Methodik eines Rapid Appraisal, d.h. einer datengestitzten,
qualitativen Kontributionsanalyse und stellt ein Expertenurteil dar. Dabei werden dem Vorha-
ben Wirkungen durch Plausibilitéatsiiberlegungen zugeschrieben, die auf der sorgfaltigen Ana-
lyse von Dokumenten, Daten, Fakten und Eindricken beruhen. Dies umschliel3t — wenn még-
lich — auch die Nutzung digitaler Datenquellen und den Einsatz moderner Techniken (z.B.
Satellitendaten, Online-Befragungen, Geocodierung). Ursachen fir etwaige widersprichliche
Informationen wird nachgegangen, es wird versucht, diese auszuraumen und die Bewertung
auf solche Aussagen zu stitzen, die — wenn mdglich — durch mehrere Informationsquellen
bestétigt werden (Triangulation).

Dokumente:

Interne Projektdokumente, Strategiepapiere, Kontext-, Landes-, & Sektoranalysen, UNICEF-
Berichte und Impact Evaluierungen des Projekttragers in den relevanten Sektoren bzw. im
Stdsudan.

Datenquellen und Analysetools:

UNICEF-Monitoring und -Indikatoren, Interviews mit ehemaligen und aktuellen Projektzu-
standigen in den Sektoren WASH und GBV, Fernerkundungsdaten und deren Visualisierung
mit dem Analysetool QGIS.

Interviewpartner:
Projekttrager, operativer Bereich der KfW, TZ, Implementierungspartner des Projekttragers.

Der Analyse der Wirkungen liegen angenommene Wirkungszusammenhénge zugrunde, do-
kumentiert in der bereits bei Projektpriifung entwickelten und ggf. bei Ex-post-Evaluierung
aktualisierten Wirkungsmatrix. Im Evaluierungsbericht werden Argumente dargelegt, warum
welche Einflussfaktoren fir die festgestellten Wirkungen identifiziert wurden und warum das
untersuchte Projekt vermutlich welchen Beitrag hatte (Kontributionsanalyse). Der Kontext der
Entwicklungsmafinahme wird hinsichtlich seines Einflusses auf die Ergebnisse berlcksichtigt.
Die Schlussfolgerungen werden ins Verhaltnis zur Verfugbarkeit und Qualitat der Datengrund-
lage gesetzt. Eine Evaluierungskonzeption ist der Referenzrahmen fiir die Evaluierung.

Die Methode bietet fur Projektevaluierungen ein — im Durchschnitt - ausgewogenes Kosten-
Nutzen-Verhéltnis, bei dem sich Erkenntnisgewinn und Evaluierungsaufwand die Waage hal-
ten, und Uber alle Projektevaluierungen hinweg eine systematische Bewertung der Wirksam-
keit der Vorhaben der FZ erlaubt. Die einzelne Ex-post-Evaluierung kann daher nicht den
Erfordernissen einer wissenschaftlichen Begutachtung im Sinne einer eindeutigen Kausalana-
lyse Rechnung tragen.

Folgende Aspekte limitierten die Evaluierung:

Die unzureichende Datenlage im fragilen Kontext und Schwierigkeit, geeignete Interviewpartner zu
finden (u.a. aufgrund der hohen Personalfluktuation beim Projekttrager). Die Beurteilung des Erfolgs
des Vorhabens beruht iberwiegend auf der vorhandenen Projektdokumentation und der Berichter-
stattung des Projekttragers.

Bewertung nach OECD-DAC Kriterien | 22



IKFW

Zur Beurteilung des Vorhabens nach den OECD DAC-Kriterien wird eine sechsstufige Skala verwandt. Die Ska-
lenwerte sind wie folgt belegt:

Methodik der Erfolgsbewertung

sehr erfolgreich: deutlich tber den Erwartungen liegendes Ergebnis
erfolgreich: voll den Erwartungen entsprechendes Ergebnis, ohne wesentliche Méngel
eingeschrankt erfolgreich: liegt unter den Erwartungen, aber es dominieren die positiven Ergebnisse

eher nicht erfolgreich: liegt deutlich unter den Erwartungen und es dominieren trotz erkennbarer po-
sitiver Ergebnisse die negativen Ergebnisse

Uberwiegend nicht erfolgreich: trotz einiger positiver Teilergebnisse dominieren die negativen Ergeb-
nisse deutlich

ganzlich erfolglos: das Vorhaben ist nutzlos bzw. die Situation ist eher verschlechtert

Die Gesamtbewertung auf der sechsstufigen Skala wird aus einer projektspezifisch zu begriindenden Gewich-
tung der sechs Einzelkriterien gebildet. Die Stufen 1-3 der Gesamtbewertung kennzeichnen ein ,erfolgreiches”,
die Stufen 4-6 ein ,nicht erfolgreiches* Vorhaben. Dabei ist zu berticksichtigen, dass ein Vorhaben i. d. R. nur
dann als entwicklungspolitisch ,erfolgreich* eingestuft werden kann, wenn die Projektzielerreichung (,Effektivitat")
und die Wirkungen auf Oberzielebene (,Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen*) als auch die Nach-
haltigkeit mindestens als ,eingeschrankt erfolgreich” (Stufe 3) bewertet werden.
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Anlagenverzeichnis:

Anlage Zielsystem und Indikatoren

Anlage Risikoanalyse

Anlage ProjektmafRnahmen und Ergebnisse
Anlage Empfehlungen fiir den Betrieb

Anlage Evaluierungsfragen entlang der OECD DAC-Kriterien/ Ex-post-Evaluierungsmatrix
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Anlage Zielsystem und Indikatoren

IKFW

Bei Projektpriifung: (1) die Folgen wasserinduzierter Krankheiten fiir die Bevol-
kerung der Programmstéadte, insbesondere Kinder, durch eine sichere und zu-
verlassige Wasserversorgung an 6ffentlichen Einrichtungen zu verbessern so-
wie gendersensible Hygiene- und sanitare Verhaltensweisen zu
implementieren; und (2) die Risiken von genderbasierter Gewalt durch die Be-
reitstellung sicherer und geschlechterspezifischer Wasser-, Sanitar- und Hygie-
neeinrichtungen an Schulen, Gesundheitszentren und 6ffentlichen Einrichtun-
gen zu reduzieren. Zusétzlich werden praventive MaRnahmen und die
Nachsorge von genderbasierter Gewalt in das Vorhaben eingebettet.

Das Projektziel auf Outcome-Ebene entspricht aus heutiger Sicht nicht mehr dem aktu-
ellem Standard der Zielsetzung, da die Zielformulierung eher eine Wirkungskette be-

schreibt

Bei EPE (falls Ziel modifiziert): Verbesserung des Zugangs zu einer sicheren, gendersensiblen Wasser-, Hygiene- und Sanitarversorgung an Schulen, Gesund-
heitszentren und o6ffentlichen Einrichtungen sowie die Starkung der lokalen Strukturen zur Pravention und Nachsorge von GBV.

Indikator 2 (PP): Anzahl
von Schulen, die posi-
tive Verhaltenspraktiken
wie Handewaschen,

Allerdings beziehen sich die erhobenen Daten lediglich
auf die Anzahl der Schulen, in denen MalRnahmen zur

sung auf der Outcome-Ebene grundsétzlich angemessen.

48 Schulen

erreicht)

Indikator 1 (PP): Anzahl | Der Indikator misst zwar die erreichten Outputs, gibt je- Zielniveau PP: Baseline: 0 39.394 Personen Siehe Status AK
der Personen, insheson- doch keinen Aufschluss dartiber, ob die neue bzw. reha- 30.000 Personen (erreicht)
dere Kinder, mit Zugang biIitierte Infras_t_ruktur tatsachlich ggnutzt wirq. Aufgrund
zu einer sicheren, gen- der elngeschrankten Datenlage wird der Indikator den-.
dersensiblen und ange- Egﬁglgifroxy-lnmkator auf der Outcome-Ebene bei-
passten Wasser- und
Sanitarversorgung in
Schulen, Gesundheits-
zentren und Gemeinde-
einrichtungen von Yei,
Yambio, Torit und Juba
Die Formulierung des Indikators ist fur die Wirkungsmes- | Zielniveau PP: Baseline: 6 42 Schulen (nicht Siehe Status AK
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sichere Lagerung von
Trinkwasser und ange-
messene Nutzung von
geschlechterspezifi-
schen Toiletten anwen-
den

Forderung positiver Verhaltenspraktiken und zur Schaf-
fung geschlechtergetrennter Toiletten geférdert wurde.
Daher handelt es sich eigentlich um einen Output-Indika-
tor. Aufgrund der eingeschrankten Datenlage wird der In-
dikator dennoch als Proxy-Indikator auf der Outcome-
Ebene beibehalten.

Indikator 3 (PP): Pro-

Der Indikator gibt Aufschluss tiber das wahrgenommene

Zielniveau PP: 70 %

Baseline: not

k.A.: Die vorgese-

Siehe Status AK

zentzahl von Gemeinde- | Risiko bei der Nutzung von WASH-Infrastruktur und wére available hene Erhebung

mitgliedern, insbeson- grundsatzlich als Indikator auf der Outcome-Ebene geeig- konnte aufgrund der

dere Fraue’n und net. Aufgrund der fehlenden Daten (siehe Status AK) COVID-19 Pande-

Madchen. die sich si- kann der Indikator jedoch voraussichtlich leider nicht ver- mie nicht durch-

cher fiihlen, wenn sie wendet werden. gefiihrt werden.

WASH-, Bildungs-, oder

Gesundheitsdienstleis-

tungen nutzen

NEU: Proxy-Indikator 4 Der Indikator soll als Proxy fur die Starkung der lokalen Zielniveau (gemaf Baseline: 242 / Insgesamt 394

y

(EPE): Anzahl der Kapazitaten zur Pravention von GBV dienen. UNICEF Abschluss- Personen (232

UNICEF-Partner und bericht): 300 Frauen, 162 Man-

Gemeindemitglieder, die g(i%sri)k\g/:lnri(:]zr;rlgn%er

in Bezug auf GBV ge-

sch |tV\? rden g von Gewalt gegen

uitwa Frauen geman

den |IASC-Leitli-
nien geschult.

NEU: Proxy-Indikator 5 Der Indikator soll als Proxy fiir die Starkung der lokalen Zielniveau (gemafd Baseline: 30 / Insgesamt wurden

(EPE): Anzahl der loka-
len Dienstleistungsan-
bieter, die in Bezug auf
GBV geschult wurden

Kapazitaten im Hinblick zur Nachsorge von GBV dienen.

UNICEF Abschluss-
bericht): 100

130 Personen in
den Bereichen
GBV und Klini-
scher Umgang mit
Vergewaltigung,
Fallmanagement
und psychosoziale
Unterstutzung ge-
schult.
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Bei Projektprufung: Ziel des Regionalansatzes fir Ubergangshilfe zur Starkung
der Resilienz am Horn von Afrika ist es, bedarfs- und kontextorientiert die not-
wendigen Lebensgrundlagen der Bevdlkerungen zu stabilisieren und ihre Kri-
senfestigkeit zu starken.

Bei AK: Auf Ubergeordneter (impact-) Ebene nimmt sich UNICEF zum Ziel, mit
geschlechter- spezifischen WASH-Einrichtungen wasserinduzierte Krankhei-
ten, geschlechtsspezifische Ungleichheiten und diskriminierende Normen und
Tabus zu reduzieren.

Die Formulierung einer dualen Zielsetzung muss bei allen Vorhaben im fragilen Kontext
Uberpruft werden. Das heil3t, es muss gepruft werden, ob das Vorhaben eine friedens-
konsolidierende oder krisenmindernde Wirkung hatte. Aufgrund der nach wie vor insta-
bilen politischen Lage scheint eine duale Zielsetzung zu ambitioniert fir das evaluierte
Vorhaben. Bei der Evaluierung wird daher von der Formulierung einer dualen Zielset-
zung abgesehen.

Zum Zeitpunkt des PV wurden weder ein Impact-Ziel noch Indikatoren auf der Impact-
Ebene flr dieses Vorhaben definiert. Aufgrund der stark eingeschrankten Datenlage er-
folgt die Einschatzung der Wirkungen zum Zeitpunkt der Evaluierung in erster Linie auf
Basis von Plausibilitédtstiberlegungen.

Bei EPE (falls Ziel modifiziert): Starkung der physischen und psychischen Widerstandsfahigkeit der Zielgruppe, insbesondere von Frauen.

Indikator 1 (PP) /

Indikator 2 (PP) /

NEU: Proxy-Indikator 1:
Pravalenz von Durch-
fallerkrankungen in stad-
tischen und stadtnahen
Gebieten

Der Indikator wurde von UNICEF wertbestiickt und spie-
gelt die Gesundheitswirkungen auf der Impact-Ebene wi-
der. Das formulierte Ziel von UNICEF war die Verringe-
rung der Durchfallerkrankungen um 25 % gegentber den
Ausgangsdaten (siehe Anlage 1 in AK). Dies scheint aus
heutiger Sicht zu ambitioniert, daher wird das Zielniveau
zum Zeitpunkt der EPE neu formuliert.

Datenquelle: WHO/Ministry of Health (MOH) weekly epi-
demiological report

Daten fir 2017 und 2018 fiir die funf Zielbezirke in Stadt-
randlage sind nicht verfigbar. Daten fiir 2021 wurden
zum Zeitpunkt der AK erstellt. Im Jahr 2020 lag die Zahl
der Durchfallerkrankungen bei 51.889. Dieser Anstieg ist
mdglicherweise auf die schwierige wirtschaftliche Lage

PP: Verringerung
um 25 % der Base-
line.

7.973 Falle (2019) | 51.889 (2020) /

Angepasst bei EPE:
Die Anzahl der
Durchfallerkrankun-
gen bleibt seit PP
konstant bzw. sinkt
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infolge der Pandemie und auf Einrichtungen zurtickzufiih-
ren, die nicht nachhaltig betrieben werden konnten.
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Anlage Risikoanalyse
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Alle Risiken sollen wie oben beschrieben in folgende Tabelle tbernommen werden:

Risiko

Relevantes OECD-DAC Kriterium

Umwelt- und Sozialvertraglichkeitsrisiken

Impact

Volatile Sicherheitslage

Effektivitat, Impact, Nachhaltigkeit

Verzégerungen und Nachhaltigkeit

Effizienz, Nachhaltigkeit

Politische Risiken und ethnische Konflikte

Impact

Die im Finanzierungsvorschlag genannten Risiken sind weitestgehend nicht eingetreten. Allerdings hat die ab April
2020 auch im Sudsudan aufgetretene globale COVID-19 Pandemie die Durchfiihrung von Schulungen, Erhebungen
und die Finalisie-rung von technischen Designs bzw. Bauarbeiten verzdgert.
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Anlage Projektmallinahmen und deren Ergebnisse

Ubersicht der ProjektmaRnahmen nach Komponente:

Bau/Rehabilitierung von Wasserversorgungssystemen (Bohrlécher) in
Gemeinden, Schulen und Gesundheitsstationen
- 6 neue Bohrlécher fiir - Bauvon 4 neuen Bohrliéchern | Teil-
kleinere dezentrale Ver- (3 an Schulen, 1 an WGFS?) | weise
teilernetze - Rehabilitierung von 36 Bohr- | erfillt.
- Neubau oder Rehabilitie- I6¢chern (11 in Gemeinden, 2
rung von 30 Bohrléchern in Gesundheitszentren, 23 an
mit Handpumpen Schulen)
Sanitareinrichtungen
- Bau/ Rehabilitierung von | - Rehabilitierung von 30 Latri- Erfulit?
Latrinenblécken an bis zu nenblocks (29 an Schulen, 1
48 Schulen und Gesund- Gesundheitsstation)
heitseinrichtungen - Neubau von 12 Latrinen-
blocks (11 an Schulen, 1 an
Gesundheitsstation)
- Umsetzung von CLTS in| - Sensibilisierung von 52.946 | Erfullt.
Gemeinden rund um die Menschen
Projektschulen
- Neubau von 2.063 Haushalts-
latrinen
TrainingsmaRnahmen fur 40 | - Trainingsmafnahmen far 40 | Erfillt.
gemeindebasierte WASH Ko- WASH Komitees
mitees - Schulungen und Werkzeug-
ausstattung fiir 145 Hand-
pumpenmechaniker/innen
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Aufklarungs- und Sensibilisierungskampagnen zu Menstruationshygiene,

IKFW

chen, Risiken und Folgen
von GBV fir 30.000 Men-
schen

ventionsbotschaften fur
54.677 Menschen

Gesundheitsschutz und WASH
- Mobilisierungskampagnen - Mobilisierungskampagnen fir | Erfallt.
37.893 Haushalte zu Menstru-
ationshygiene
- WASH Sensibilisierungskam-
pagnen fir 176.312 Haus-
halte
- Einrichtung von 48 Hygiene- | - 77 Hygiene- und Gesund- Erfullt
und Gesundheitsclubs an heitsclubs
Schulen
- Trainings fir 96 Gemeinde- | - Trainings fir 110 Gemeinde- | Erfillt.
helfer helfer
- KAP Studie durchgefiihrt - Landesweite KAP Studie Erfillt.
durchgefihrt
3 GBV Pravention und Risikominderung
- 24 Safety Audits (Erhebun- [ - 20 Safety Audits Nicht
gen zur Sicherheitswahrneh- erfullt’.
mung von Frauen und M&d-
chen)
- Trainings fur 300 Gemeinde- | - 394 Trainings Erfallt.
mitglieder und Umsetzungs-
partner
- Sensibilisierung zu Ursa- | - Sensibilisierungs- und Pra- Erfullt.
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- Schulung relevanter Dienst- - Schulungen fir insg. 130 Mit- | Erfllt.
leistungsanbieter arbeiter relevanter Dienstleis- | Ergén-
tungsanbieter, inkl. Auffri- zende
schungstrainings und Einbin- | COVID
dung von COVID-19 Aufkla- 19 Auf-
rung kla-
- Fortbildung von insgesamt rung.
449 Gemeindehelfern und
Mitgliedern lokaler Gemeinde-
netzwerke zu GBV, psycholo-
gischer Hilfe und Case Ma-
nagement
- Schaffung von 4 WGFS - Errichtung von 3 neuen und Erfullt.
Renovierung von einem
WGFS. Unterstutzung der
Leistungserbringung von ins-
gesamt 6 WGFS in den Pro-
jektdistrikten.
- Weiterbildungsangebote fiur | - Weiterbildungsangebote fir | Erflllt.
betroffene Frauen und Mad- 8.852 Frauen und Méadchen in
chen WGFS.
Verbesserte Lebensbedingungen fir verwundbare Frauen und Kinder
- Schulungen fur 200 weibliche [ - Kleinunternehmerschulungen | Weite-
und 50 mannliche Teilnehmer fur 115 Frauen und Madchen | ste-
(Kleinunternehmertum) inkl. Start Up Kits. hend
erfallt®.
- Kurse zur Herstellung von Mo- | - Life Skills Kurse fur 1.706 Erfallt.

natsbinden fir Frauen und

Madchen

Personen.
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Anlage Empfehlungen fir den Betrieb

Zum Zeitpunkt der AK wurden keine Empfehlungen fur den Betrieb formuliert.
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Anlage Evaluierungsfragen entlang der OECD-DAC-Kriterien/ Ex-post Evaluierungsmatrix
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Relevanz
Evaluierungsfrage Konkretisierung der Frage fiir vorliegen- Datenquelle (oder Begriindung falls Frage | Note Gewichtung Begriindung fir Ge-
des Vorhaben nicht relevant/anwendbar) (-/o/l+) wichtung
2 o] /
Sind die Ziele der MaRnahme an Inwieweit entsprachen die Ziele des Vor- Interviews mit dem operativen Bereich;
den (globalen, regionalen und lan- habens den BMZ-Prioritaten bei der Um- | Projektdokumentation
derspezifischen) Politiken und Prio- | Setzung von Ubergangshilfe? BMZ-Leitinien Kii H e, K
ritaten. in nder r iliaten . _ MZ-Leitlinien ,Krisen verhindern, Kon-
utnadteb e’t r o?ft:aise% ?eent?/vcijcekll?r?ti glti(tai- Inwiefern war das Vorhaben an die lan- flikte bewaltigen, Frieden férdern” (2017);
h P dd BM% P derspezifischen Prioritaten der im Part- Praxisleitfaden ,,Ressortgemeinsamer An-
sC .en) artner und aes » Qus- nerland aktiven UN-Organisationen aus- satz zur Krisenpravention, Konfliktbewalti-
gerichtet? gerichtet? gung und Friedensforderung® (2019); BMZ-
Strategie ,Entwicklung fur Frieden und Si-
cherheit”; Nachfolgestrategie zum
Kernthema ,Frieden und gesellschaftlicher
Zusammenhalt”.
Berucksichtigen die Ziele der Mal3- Inwiefern wurde der politische Konflikt bei | Interviews mit dem operativen Bereich;
nahme die relevanten politischen der Planung des Vorhabens berticksich- Projektdokumentation
und institutionellen Rahmenbedin- | 1igt und welche Konsequenzen ergaben
gungen (z.B. Gesetzgebung, Ver- sich dadurch fur die Umsetzung?
WaltlrJ]ngSIF]z-:_t_Fl)az_ltaten, tartlsg(:hlh(:hi Inwiefern erfolgte zum Zeitpunkt der Pro-
Ma_C__ tverhaltnisse (auch bzgl. Eth- jektplanung eine Analyse der Machtver-
nizitat, Gender, etc.))? haltnisse bzgl. Gender in den beguinstig-
ten Gemeinden?
2 o] /

Sind die Ziele der MaBnahme auf
die entwicklungspolitischen

Wie wurde sichergestellt, dass die gefor-
derten MalBnahmen den Bediirfnissen der

Projektdokumentation; Plausibilitatstiberle-
gungen
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Bedirfnisse und Kapazitaten der
Zielgruppe ausgerichtet? Wurde
das Kernproblem korrekt identifi-
ziert?

Zielgruppe im Krisenkontext entspra-
chen?

Wurde das Kernproblem auf regionaler
sowie auf landerspezifischer Ebene kor-
rekt identifiziert?

Wurden dabei die Bedurfnisse und
Kapazitaten besonders benachtei-
ligter bzw. vulnerabler Teile der
Zielgruppe (mogliche Differenzie-
rung nach Alter, Einkommen, Ge-
schlecht, Ethnizitat, etc.) berlck-
sichtigt? Wie wurde die Zielgruppe
ausgewahlt?

Wie wurde die Zielgruppe identifiziert und
inwiefern wurden Unterschiede zwischen
Bevdlkerungsgruppen innerhalb der Ziel-
gruppe (z.B. Alter, Gesundheit, Behinde-
rungen, finanzielle Situation) im Rahmen
der Projektplanung bertcksichtigt (z.B.
Auswahl und Umfang der geforderten
MafRnahmen)?

Wie wurde das do-no-harm Prinzip bei
der Projektplanung konzeptionell veran-
kert?

Wie wurde das do-no-harm Prinzip bei
Befragungen der Zielgruppe (z.B. KAP-
Studie) konzeptionell verankert?

Interviews mit dem Projekttrager und dem
operativen Bereich

Hatte die MalBnahme (aus ex-post
Sicht) durch eine andere Ausgestal-
tung der Konzeption weitere nen-
nenswerte Genderwirkungspotenzi-
ale gehabt? (FZ E spezifische
Frage)

Wurde der Zusammenhang zwischen den
ausgewahlten WASH-MaRnahmen und
GBV-Komponenten vollstandig darge-
stellt? Welche Aspekte fehlten bzw. wur-
den unzureichend berucksichtigt?

Plausibilitatsiiberlegungen

IKFW

War die Konzeption der MaRhahme
angemessen und realistisch (tech-
nisch, organisatorisch und finanzi-
ell) und grundsatzlich geeignet zur
Losung des Kernproblems beizutra-
gen?

Inwiefern war die Konzeption der Maf3-
nahme grundsatzlich geeignet, um zur
L&sung des Kernproblems auf regionaler
Ebene (geringer Entwicklungsstand,
starke Betroffenheit von langanhaltenden
und wiederkehrenden Krisen, fragile
staatliche Institutionen) beizutragen?

Plausibilitatsiiberlegungen
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Inwiefern war die Konzeption der Maf3-
nahme grundsatzlich geeignet, um die
verschlechterte physische und psychi-
sche Gesundheitssituation der Zielgruppe
zu verbessern (landerspezifisches Kern-
problem)?

Ist die Konzeption der Mal3hahme
hinreichend prazise und plausibel
(Nachvollziehbarkeit und Uber-priif-
barkeit des Zielsystems sowie der
dahinterliegenden Wirkungsannah-
men)?

Waren die geplanten Outputs grundsatz-
lich geeignet, um die angestrebten Wir-
kungen auf der Outcome-/Impact-Ebene
Zu erzielen?

Inwiefern wird die Uberpriifbarkeit des
Zielsystems durch die eingeschrankte
Datenlage im fragilen Kontext beein-
flusst?

Inwieweit wurden Zuordnungsliicken bei
der Festlegung des Zielsystems berlick-
sichtigt?

Plausibilitatstiberlegungen

Bitte Wirkungskette beschreiben,
einschl. BegleitmalRnahmen, ggf. in
Form einer grafischen Darstellung.
Ist diese plausibel? Sowie origina-
res und ggf. angepasstes Zielsys-
tem unter Einbezug der Wirkungs-
ebenen (Outcome- und Impact)
nennen. Das (angepasste) Zielsys-
tem kann auch grafisch dargestellt
werden. (FZ E spezifische Frage)

Siehe graphische Theory of Change.

Die dargestellte Wirkungskette basiert auf

dem Finanzierungsvorschlag: Anlage 1
(Wirkungsmatrix) und Anlage 4 (Analyse

der Lage vor Ort) sowie auf Plausibilitats-

Uberlegungen.

Inwieweit ist die Konzeption der
MaRnahme auf einen ganzheitli-
chen Ansatz nachhaltiger Entwick-
lung (Zusammenspiel der sozialen,
Okologischen und 6konomischen
Dimensionen der Nachhaltigkeit)
hin angelegt?

Inwiefern leistete das Vorhaben einen
Beitrag zur Erreichung der Ziele der
Agenda 20307

Internetrecherche; Plausibilitatsiiberlegun-

gen

Bedeutung der Geschlechtergleichstellung

zur Erreichung der SDGs:
https://www.bundesregierung.de/breg-

de/themen/nachhaltigkeitspolitik/rechtliche-

gleichstellung-841120

IKFW
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Bei Vorhaben im Rahmen von EZ-
Programmen: ist die MalZnahme
gemalf ihrer Konzeption geeignet,
die Ziele des EZ-Programms zu er-
reichen? Inwiefern steht die Wir-
kungsebene des FZ-Moduls in ei-
nem sinnvollen Zusammenhang
zum EZ-Programm (z.B. Outcome-
Impact bzw. Output-Outcome)? (FZ
E spezifische Frage)

Inwiefern sollten die WASH- und GBV-
Komponenten des Vorhabens dazu bei-
tragen, das Ziel des Regionalansatzes fir
Ubergangshilfe zur Starkung der Resili-
enz am Horn von Afrika“ zu erreichen?
Waren die dahinterliegenden Annahmen
plausibel?

Projektdokumentation; BMZ-Strategiedo-
kumente; Plausibilitatsiiberlegungen

IKFW

Bewertungsdimension: Reaktion 2 0 /
auf Veranderungen / Anpassungs-
fahigkei
Wurde die MaRnahme im Verlauf Inwieweit war eine Anpassung der ge- Projektdokumentation; Interviews mit dem
ihrer Umsetzung auf Grund von planten MaBnahmen aufgrund der volati- | Projekttrager und dem operativen Bereich
veranderten Rahmenbedingungen len Sicherheitslage im Partnerland vorge-
(Risiken und Potentiale) ange- sehen bzw. méglich?
?
passt? Wie wurde mit der eingeschrankten Er-
reichbarkeit einiger Projektgebiete im
Laufe der Umsetzung umgegangen?
Inwieweit ergaben sich wahrend der Um-
setzung unvorhergesehene Risiken fiir
die Zielgruppe? Wie wurde damit auf Pro-
jektebene umgegangen?
Koharenz
Evaluierungsfrage Konkretisierung der Frage fir vorlie- | Datenquelle (oder Begriindung falls Frage nicht | Note Gewich- Begriindung fiir Ge-
gendes Vorhaben relevant/anwendbar) tung (-/ | wichtung
o/+)
Bewertungsdimension: Interne Ko- 0 /
harenz (Arbeitsteilung und Syner-
gien der deutschen EZ):
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Inwiefern ist die MalRnahme inner-
halb der deutschen EZ komplemen-
tar und arbeitsteilig konzipiert (z.B.
Einbindung in EZ-Programm, L&n-
der-/Sektorstrategie)?

Inwiefern erfillte das Vorhaben die
Definition von strukturbildender UH?

Inwiefern flgte sich das Vorhaben
sinnvoll in die vier Handlungsfelder
der Ubergangshilfe des BMZ ein?

- 1) Erndhrungssicherung, 2) Wie-
deraufbau von Basisinfrastruktur-
und dienstleistungen, 3) Katastro-
phenrisikomanagement, 4) Friedli-
ches und Inklusives Zusammenleben

BMZ-Strategiedokumente:

Strategie der strukturbildenden Ubergangshilfe
(bmz.de), Plausibilitatsiiberlegungen, Interviews
mit dem operativen Bereich und ggf. mit TZ-
Vertreterinnen

Greifen die Instrumente der deut-
schen EZ im Rahmen der Mal3-
nahme konzeptionell sinnvoll inei-
nander und werden Synergien
genutzt?

Inwiefern konnten Synergieeffekte
durch parallel umgesetzte UH-Vor-
haben im Sidsudan genutzt wer-
den?

Inwiefern forderte die deutsche TZ
wéahrend des Durchfuhrungszeit-
raums die Starkung der Resilienz in
der Region bzw. im Partnerland? In-
wieweit war das FZ-Vorhaben kom-
plementar zu den Aktivitaten der TZ?

Projektdokumentation, Interviews mit dem ope-
rativen Bereich

Ist die MalRnahme konsistent mit in-
ternationalen Normen und Stan-
dards, zu denen sich die

deutsche EZ bekennt (z.B. Men-
schenrechte, Pariser Klimaabkom-
men etc.)?

Inwiefern war das Vorhaben im Ein-
klang mit dem BMZ-Menschen-
rechtskonzept?

Inwiefern unterstitzte das Vorhaben
die Koharenz und Komplementaritat
zwischen humanitérer Hilfe und Ent-
wicklungszusammenarbeit, zu denen
sich Deutschland im Rahmen des
ersten Humanitaren Weltgipfels
(2016) verpflichtet hat?

Plausibilitatsiiberlegungen, BMZ-Strategiedoku-
mente, Internetrecherche

IKFW
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Inwieweit ergé&nzt und unterstitzt
die MalRnahme die Eigenanstren-
gungen des Partners (Subsidiari-
tatsprinzip)?

Inwieweit unterstiitzte das Vorhaben
die Starkung der bestehenden loka-
len Verwaltungsstrukturen? Inwiefern
wurde ein Beitrag zur Vermeidung
von Parallelstrukturen bei der Ver-
sorgung der Bevdlkerung mit Basis-
dienstleistungen geleistet?

Interviews mit dem operativen Bereich und dem
Projekttrager

Ist die Konzeption der Mal3hahme
sowie ihre Umsetzung mit den Akti-
vitaten anderer Geber abgestimmt?

Welche anderen Akteurlnnen waren
zum Zeitpunkt der Projektplanung
und Umsetzung im Partnerland ak-
tiv?

Wie wurde sichergestellt, dass das
FZ-Vorhaben komplementér zu den
Aktivitaten anderer Geber und Orga-
nisationen umgesetzt wurde?

Inwieweit war ein Wissensaustausch
zwischen dem Projekttrager und wei-
teren, im Projektland aktiven Organi-
sationen vorgesehen?

Inwiefern konnten die Clustergrup-
pen zu einer besseren Koordinierung
zwischen den Akteuren beitragen?

Interviews mit dem Projekttrager, Internet-
recherche

Wurde die Konzeption der MaR3-
nahme auf die Nutzung bestehen-
der Systeme und Strukturen (von
Partnern/anderen Gebern/internati-
onalen Organisationen) fur die Um-
setzung ihrer Aktivitaten hin ange-
legt und inwieweit werden diese
genutzt?

Inwieweit nutzte das Vorhaben die
bereits bestehenden Systeme und
Strukturen des Projekttragers?

Interviews mit dem operativen Bereich und dem
Projekttrager

Werden gemeinsame Systeme (von
Partnern/anderen Gebern/internati-
onalen Organisationen) fur Monito-
ring/Evaluierung, Lernen und die
Rechenschaftslegung genutzt?

Wird bereits eine Frage weiter oben abgedeckt.

IKFW
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Effektivitat

IKFW

Evaluierungsfrage

Bewertungsdimension: Erreichung
der (intendierten) Ziele

Wurden die (ggf. angepassten)
Ziele der MaRnahme erreicht (inkl.
PU-Malinahmen)?
Indikatoren-Tabelle: Vergleich
Ist/Ziel

Bewertungsdimension: Beitrag zur
Erreichung der Ziele:

Inwieweit wurden die Outputs der
Malnahme wie geplant (bzw. wie
an neue Entwicklungen angepasst)
erbracht? (Lern-/Hilfsfrage)

Konkretisierung der Frage fur vorliegen-
des Vorhaben

Inwiefern konnte eine Verbesserung
des Zugangs zu einer sicheren und zu-
verlassigen Wasser- und Sanitarversor-
gung erreicht werden? Inwiefern er-
folgte dies gendersensibel?

Inwiefern wurde die Verbreitung gen-
dersensibler Hygiene- und sanitarer
Verhaltensweisen erreicht?

Inwieweit kann von einer Starkung der

lokalen Strukturen zur Préavention und

Nachsorge von genderbasierter Gewalt
ausgegangen werden?

Inwieweit wurden die Outputs gemaf
der urspringlichen Planung im Finan-
zierungsvorschlag erbracht? Welche
Anpassungen wurden vorgenommen
und ist dies aus heutiger Sicht nachvoll-
ziehbar?

Wurde die geplante Anzahl an Begiins-
tigten erreicht?

Datenquelle (oder Begriindung falls Frage
nicht relevant/anwendbar)

Interviews mit dem Projekttrager, Plausibili-
tatstiberlegungen basierend auf den Indika-
toren

Projektdokumentation

Note | Gewichtung | Begriindung fur
(-/o/+) Gewichtung
0 /

2 0 /
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Werden die erbrachten Outputs und
geschaffenen Kapazitaten genutzt?

Inwiefern werden die gebauten bzw. re-
habilitierten Bohrldcher mit Handpum-
pen genutzt?

Inwiefern werden die gebauten bzw. re-
habilitierten Latrinenblécke an Schulen
und Gesundheitseinrichtungen genutzt?
Wird die Geschlechtertrennung von den
Nutzerlnnen eingehalten?

Sind die eingerichteten Hygiene- und
Gesundheitsclubs an Schulen noch ak-
tiv?

Inwiefern sind die geschaffenen Rick-
zugsraume fir Frauen und Madchen
(Women and Girls Friendly Spaces,
WGFS) noch aktiv?

Inwiefern nutzten die begunstigten
Frauen und Madchen das Wissen aus
den Kleinunternehmerschulungen um
einkommensgenerierenden Aktivitaten
nachzugehen?

Interviews mit dem Projekttrager

Inwieweit ist der gleiche Zugang zu
erbrachten Outputs und geschaffe-
nen Kapazitaten (z.B. diskriminie-
rungsfrei, physisch erreichbar, fi-
nanziell erschwinglich, qualitativ,
sozial und kulturell annehmbar) ge-
wahrleistet?

Inwiefern unterscheidet sich der Zu-
gang der Zielgruppe zu der geférderten
WASH-Infrastruktur je nach Alter, Ge-
sundheit, Behinderungen und ethni-
scher/religidser Zugehdorigkeit?

Inwieweit verfiigt die geférderte WASH-
Infrastruktur an allen Projektstandorten
Uber eine angemessene Trinkwasser-
qualitat?

Interviews mit dem Projekttrager

Inwieweit hat die Mal3Bhahme zur
Erreichung der Ziele beigetragen?

Inwieweit trugen die WASH- bzw. GBV-
Komponenten des Vorhabens zur Errei-
chung der Outcome-Ziele bei?

Plausibilitatsiiberlegungen

Inwieweit hat die Malinahme zur
Erreichung der Ziele auf Ebene der

/

Wird bereits durch die erste Frage in diesem
Abschnitt abgedeckt.

IKFW
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intendierten Beglnstigten beigetra-
gen?

Hat die MalRnahme zur Erreichung
der Ziele auf der Ebene besonders
benachteiligter bzw. vulnerabler be
teiligter und betroffener Gruppen
(mogliche Differenzierung nach Al-
ter, Einkommen, Geschlecht, Ethni-
zitat, etc.), beigetragen?

Welchen Beitrag leistete das Vorhaben,
um besonders vulnerablen Gruppen
wie z.B. IDPs einen verbesserten Zu-
gang zu WASH-Diensten zu ermégli-
chen?

Interviews mit dem Projekttrager

Gab es MalRnahmen, die Gender-
wirkungspotenziale gezielt adres-
siert haben (z.B. durch Beteiligung
von Frauen in Projektgremien,
Wasserkommittees, Einsatz von
Sozialarbeiterinnen fur Frauen,
etc.)? (FZ E spezifische Frage)

Wurden die Genderwirkungspotenziale
im Rahmen des Vorhabens vollstandig
ausgeschopft? Gab es MaRnahmen,
die noch starker auf deren Genderwir-
kungspotenziale hatten ausgerichtet
werden kénnen?

Inwiefern wurde das Empowerment der
begunstigten Frauen gefordert?

Plausibilitatsiiberlegungen

Welche projektinternen Faktoren
(technisch, organisatorisch oder fi-
nanziell) waren ausschlaggebend
fur die Erreichung bzw. Nicht-Errei-
chung der intendierten Ziele der
MafRnahme? (Lern-/Hilfsfrage)

Nach welchen Kriterien erfolgte die
Auswahl der EinzelmaBnahmen und in-
wiefern trugen diese zur Zielerreichung
auf der Outcome-Ebene bei?

Projektdokumentation (siehe Kriterien in EZ-
Programmvorschlag ,Regionalansatz"), Plau-
sibilitatstiberlegungen

Welche externen Faktoren waren
ausschlaggebend fur die Errei-
chung bzw. Nicht-Erreichung der in-
tendierten Ziele der MalRnahme
(auch unter Bertcksichtigung der
vorab antizipierten Risiken)? (Lern-
[Hilfsfrage)

Inwiefern beeinflusste die fragile Si-
cherheitslage im Sudsudan die Umset-
zung der geférderten Einzelmaf3nah-
men?

Interviews mit dem Projekttrdger und dem
operativen Bereich

IKFW
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Wie ist die Qualitat der Steuerung
und Implementierung der Maf3-
nahme (z.B. Projekttréager, Consul-
tant, Berticksichtigung von Ethnizi-
tat und Gender in
entscheidungsfindenden Gremien)
im Hinblick auf die Zielerreichung
zu bewerten?

Wie ist die administrative Kapazitat von
UNICEF zu bewerten? - z.B. Anlei-
tung des UNICEF-Personals von
UNICEF vor Ort und die Zusammenar-
beit mit den Kooperationspartnern

Inwiefern erfolgte der Kontakt zwischen
UNICEF und der Zielgruppe konflikt-
sensibel (z.B. bei der Umsetzung von
Trainings oder Studiendurchfiih-
rung/Bedarfsanalyse)?

Gab es einen projektspezifischen Be-
schwerdemechanismus fir die Ziel-

gruppe?

Interviews mit dem operativen Bereich;
UNICEF Dokumente (v.a. Humanitarian
Response Plan (HRP) sowie Interviews mit
den dort aufgelisteten Implementierungspart-
nern)

Wie ist die Qualitat der Steuerung,
Implementierung und Beteiligung
an der MalRnahme durch die Part-
ner/Trager zu bewerten?

Da das Vorhaben regierungsfern umgesetzt
wurde, wird die Qualitat der Implementierung
in erster Linie anhand der Leistung von
UNICEF bewertet (siehe eine Zeile weiter
oben).

Wurden Gender Ergebnisse und
auch relevante Risiken im/ durch
das Projekt (genderbasierte Ge-
walt, z.B. im Kontext von Infrastruk-
tur oder Empowerment-Vorhaben)
wahrend der Implementierung re-
gelmafiig gemonitored oder ander-
weitig berlcksichtigt)? Wurden ent-
sprechende MalRnahmen (z.B. im
Rahmen einer BM) zeitgemal um-
gesetzt? (FZ E spezifische Frage)

Inwieweit wurden die durchgefiihrten
Studien (z.B. KAP-Studien; Safety-Au-
dits und Follow-Up Monitoring) genutzt,
um Gender Ergebnisse/Risiken zu er-
fassen und entsprechenden MaRnah-

men umzusetzen?

Interviews mit dem Projekttrager

IKFW

Sind nicht-intendierte positive/nega-
tive direkte Wirkungen (sozial, 6ko-
nomisch, 6kologisch sowie ggf. bei

Inwieweit kam es durch die Bereitstel-
lung der geférderten Infrastruktur bzw.
durch die GBV-Komponente zu Konflik-
ten zwischen Bevolkerungsgruppen?

Projektdokumentation, Interviews mit dem
Projekttrager
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vulnerablen Gruppen als Be-
troffene) feststellbar (oder abseh-
bar)?

Welche Potentiale/Risiken ergeben
sich aus den positiven/negativen
nicht-intendierten Wirkungen und
wie sind diese zu bewerten?

Inwiefern fihrten potenzielle Konflikte
zwischen Bevolkerungsgruppen zu Si-
cherheitsrisiken fur bestimmte Bevélke-

rungsgruppen oder trugen zu deren
weiterer Marginalisierung bei (z.B.
Frauen)?

Interviews mit dem Projekttrager

Wie hat die Mal3hahme auf Potenti-
ale/Risiken der positiven/negativen
nicht-intendierten Wirkungen rea-
giert?

Waren die im Umwelt- und Sozialma-
nagementplan aufgefuhrten MaRnah-
men angemessen, um negativen nicht-
intendierten Wirkungen vorzubeugen,
sie auf ein akzeptables Niveau zu min-
dern oder zu kompensieren?

Wie wurde sichergestellt, dass bei der
Durchfiihrung alle relevanten internatio-
nalen Umwelt-, Sozial-, Gesundheits-,
Sicherheits- und Arbeitsstandards ein-
gehalten wurden? Welche konkreten
MafRnahmen wurden umgesetzt?

Interviews mit dem Projekttrager

Relevante (internationale) Standards sind
u.a.: Nachhaltigkeitsrichtlinie der KfwW; BMZ-
Menschenrechtskonzept; Environmental and
Social Standards der Weltbank; Environmen-
tal, Health and Safety Guidelines (EHS) der
Weltbank; International Labour Organization
(ILO) Kernarbeitsnormen; Umwelt- und Sozi-
alstandards des Projektlandes.

Sonstige Evaluierungsfrage 1

Inwiefern ergaben sich wéhrend der
Durchfiihrungsphase positive nicht-in-
tendierte Wirkungen fir die begiinstig-
ten Gemeinden?

Plausibilitatsiiberlegungen

Sonstige Evaluierungsfrage 2

Welche Potenziale ergaben sich auf-
grund der potenziellen, nicht-intendier-
ten positiven Wirkungen?

Plausibilitatsiiberlegungen

IKFW
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IKFW

Effizienz
Evaluierungsfrage Konkretisierung der Frage fur vorliegen- | Datenquelle (oder Begrindung falls Frage Note Gewichtung Begrindung fur
des Vorhaben nicht relevant/anwendbar) (-/o/+) Gewichtung
2 o /

Wie verteilen sich die Inputs (finan-
ziellen und materiellen Ressourcen)
der Malinahme (z.B. nach Instru-
menten, Sektoren, TeilmalRnah-
men, auch unter Bertcksichtigung
der Kostenbeitrage der Partner/Tra-
ger/andere Beteiligte und Be-
troffene, etc.)? (Lern- und Hilfs-
frage)

Wie verteilt sich der FZ-Finanzierungs-
beitrag auf die gewéhlten MaRnahmen
in den Bereichen WASH, Communica-
tion for Development (C4D) und GBV?
Ist die Verteilung der Inputs auch aus
heutiger Sicht nachvollziehbar?

Projektdokumentation

Inwieweit wurden die Inputs der
MafRnahme im Verhaltnis zu den er-
brachten Outputs (Produkte, Inves-
titionsguter und Dienstleistungen)
sparsam eingesetzt (wenn moglich
im Vergleich zu Daten aus anderen
Evaluierungen einer Region, eines
Sektors, etc.)? Z.B. Vergleich spe-
zifischer Kosten.

Inwieweit waren die Kosten fiir den Bau
und die Rehabilitierung einfacher
WASH-Infrastruktur (z.B. Latrinen, Bohr-
I6cher und Handpumpen) vergleichbar
mit denen ahnlicher Vorhaben in der
Landerregion?

Inwieweit waren die Kosten der Trai-
nings/Schulungen zu Hygiene- und Sa-
nitarpraktiken vergleichbar mit denen
ahnlicher Vorhaben in der Projektre-
gion?

Inwieweit waren die Kosten der GBV
Praventions- und Nachsorgekompo-
nente vergleichbar mit denen ahnlicher
Vorhaben in der Landerregion?

Plausibilitatstiberlegungen basierend auf
den Ergebnissen anderer EPE

Ggf. als erganzender Blickwinkel:
Inwieweit hatten die Outputs der
Malnahme durch einen alternati-
ven Einsatz von Inputs erhoht

Inwieweit héatte die Auswahl eines ande-
ren Projekttrdgers dazu beigetragen, die
Outputs zu erhéhen?

Plausibilitdtsuberlegungen basierend auf
den Ergebnissen anderer EPE
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werden kdnnen (wenn moglich im
Vergleich zu Daten aus anderen
Evaluierungen einer Region, eines
Sektors, etc.)?

Wurden die Outputs rechtzeitig und
im vorgesehenen Zeitraum erstellt?

Konnten die geplanten Hygiene- und
Sensibilisierungskampagnen sowie Trai-
nings planmafig umgesetzt werden? In-
wiefern beeinflusste die globale Covid-
19 Pandemie deren Durchfiihrung
(rdumlich/zeitlich)?

Wourde die geforderte WASH-Infrastruk-
tur im vorgesehenen Zeitraum erstellt?

Projektdokumentation

Waren die Koordinations- und Ma-
nagementkosten angemessen?
(z.B. Kostenanteil des Implementie-
rungsconsultants)? (FZ E spezifi-
sche Frage)

Waren die hohen indirekten Projektkos-
ten und Verwaltungskosten des Projekt-
tragers unter Berlcksichtigung der Si-
cherheitslage angemessen?

Plausibilitatstiberlegungen

IKFW

Auf welchen anderen Wegen und
zu welchen Kosten hatten die er-
zielten Wirkungen (Outcome/Im-
pact) erreicht werden kénnen?
(Lern-/Hilfsfrage)

Auf welchen anderen Wegen hétte ein
FZ-Beitrag zur Verbesserung der Folgen
wasserinduzierter Krankheiten im
Siudsudan gleistet werden kdnnen?
(Outcome)

Auf welchen anderen Wegen hétte ein
FZ-Beitrag zur Reduzierung der Risiken
und Folgen von GBV im Siidsudan ge-
leistet werden kdnnen? (Outcome)

Auf welchen anderen Wegen hétte ein
FZ-Beitrag zur Stabilisierung der not-
wendigen Lebensgrundlagen und Stér-
kung der Krisenfestigkeit (Resilienz) ge-
leistet werden kdnnen? (Impact)

Plausibilitatstiberlegungen basierend auf In-
ternetrecherche (d.h. Suche nach ahnlichen
FZ-Vorhaben bzw. den Vorhaben anderer
Geber)
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Inwieweit hatten — im Vergleich zu Inwieweit ware im Krisenkontext eine Plausibilitatstberlegungen basierend auf In-
einer alternativ konzipierten MaR- kostenschonendere Alternative zur Um- | ternetrecherche (d.h. Suche nach ahnlichen
nahme — die erreichten Wirkungen | Setzung der geforderten Mainahmen FZ-Vorhaben bzw. den Vorhaben anderer
kostenschonender erzielt werden moglich gewesen? Geber)
kénnen?
Ggf. als erganzender Blickwinkel: Inwiefern hétte die Auswahl eines ande- | Interviews mit dem operativen Bereich,
Inwieweit hatten — im Vergleich zu ren Projekttragers zur Erhéhung der po- | Plausibilitdétsuberlegungen
einer alternativ konzipierten MaR- sitiven Wirkungen des Vorhabens beige-
nahme — mit den vorhandenen tragen?
Ressoﬁr.c hen die posllt_!ven V\’ﬁlrkun- Inwiefern hétte die Auswahl anderer
gen erhoht werden kénnen EinzelmalRnahmen zur Erhéhung der

positiven Wirkungen des Vorhabens bei-

getragen?

Ubergeordnete entwicklungspolitische Wirkungen

Evaluierungsfrage Konkretisierung der Frage fur vorliegen- | Datenquelle (oder Begrindung falls Frage Note Gewichtung Begriindung fur
des Vorhaben nicht relevant/anwendbar) (-/o/+) Gewichtung

- Die Lage der
Bevdlkerung im
Sidsudan hat
sich seit Pro-
jektprifung
nicht verbes-
sert. Der ge-
wahlte Indikator
(Pravalenz der
Durchfallerkran-
kungen in urba-
nen und peri-ur-
banen
Gebieten)
zeichnet eine
Verschlechte-
rung der

Bewertungsdimension: Ubergeord-
nete (intendierte) entwicklungspoli-
tische Veranderungen
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Sind Ubergeordnete entwicklungs-
politische Verénderungen, zu de-
nen die MaRnahme beitragen
sollte, feststellbar? (bzw. wenn ab-
sehbar, dann moglichst zeitlich spe-
zifizieren)

Inwieweit kann im Zeitraum 2018-2021 eine
Stabilisierung der Lebensgrundlagen und
eine Starkung der Resilienz der Bevélkerung
im Sudsudan beobachtet werden?

Internetrecherche (Sekundéardaten)

IKFW

Gesundheitssi-
tuation zwi-
schen 2019 und
2020. Da diese
Daten jedoch
nicht aus-
schlieRlich die
Lage in den
Projektgebieten
widerspiegeln,
flie3t die Beno-
tung dieser Be-
wertungsdimen-
sion wenig bis
kaum in die Ge-
samtbewertung
der Impact-Wir-
kungen ein.

Sind Ubergeordnete entwicklungs-
politische Veranderungen (sozial,
okonomisch, dkologisch und deren
Wechselwirkungen) auf Ebene der
intendierten Begulnstigten feststell-
bar? (bzw. wenn absehbar, dann
moglichst zeitlich spezifizieren)

Wird bereits durch die Frage eine Zeile
weiter unten abgedeckt.

Inwieweit sind Gbergeordnete ent-
wicklungspolitische Veranderungen
auf der Ebene besonders benach-
teiligter bzw. vulnerabler Teile der
Zielgruppe, zu denen die MaR3-
nahme beitragen sollte, feststellbar

Inwieweit kann im Zeitraum 2018-2021 eine
Stabilisierung der Lebensgrundlagen und
eine Starkung der Resilienz der Frauen/Mad-
chen im Sidsudan beobachtet werden?

Internetrecherche (Sekundéardaten und
Reports), z.B.:
https://www.unicef.org/southsudan/me-

dia/8191/file/UNICEF-South-Sudan-Si-
tuation-Analysis-2021.pdf
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(bzw. wenn absehbar, dann mog-
lichst zeitlich spezifizieren)

IKFW

In welchem Umfang hat die Mal3-
nahme zu den festgestellten bzw.
absehbaren Ubergeordneten ent-
wicklungspolitischen Veranderun-
gen (auch unter Berlicksichtigung
der politischen Stabilitat), zu denen
die Malinahme beitragen sollte, tat-
sachlich beigetragen?

Inwiefern konnte das Vorhaben plausibel zur
Stabilisierung der Lebensgrundlagen sowie
zur Starkung der Resilienz der Bevdlkerung
im Sidsudan beitragen?

Plausibilitatsiiberlegungen

Inwieweit hat die MalRnahme ihre
intendierten (ggf. angepassten) ent-
wicklungspolitischen Ziele erreicht?
D.h. sind die Projektwirkungen nicht
nur auf der Outcome-Ebene, son-
dern auch auf der Impact-Ebene
hinreichend spurbar? (z.B. Trink-
wasserversorgung/Gesundheitswir-
kungen)

Inwieweit sind positive Gesundheitswirkun-
gen messbar, die dem Vorhaben zuge-
schrieben werden kénnen?

Inwieweit kann eine positive Veranderung
von sozialen Normen und Praktiken nachge-
wiesen und dem Vorhaben zugeschrieben
werden?

Inwieweit gibt es eine Zuordnungsliicke zwi-
schen den MaRnahmen und den Wirkun-
gen?

Internetrecherche (Sekundéardaten),
Plausibilitatsiiberlegungen

Hat die MalRnahme zur Erreichung
ihrer (ggf. angepassten) entwick-
lungspolitischen Ziele auf Ebene
der intendierten Begunstigten bei-
getragen?

Inwiefern konnte das Vorhaben plausibel zur
Stabilisierung der Lebensgrundlagen sowie
zur Starkung der Resilienz der Zielgruppe
beitragen?

Plausibilitatsiiberlegungen

Hat die MaRnahme zu Ubergeord-
neten entwicklungspolitischen Ver-
anderungen bzw. Veréanderungen

von Lebenslagen auf der Ebene

Inwiefern konnte das Vorhaben plausibel zur
Stabilisierung der Lebensgrundlagen sowie
zur Starkung der Resilienz der begiinstigten
Frauen/Madchen beitragen?

Interviews mit dem Projekttrager, Plau-
sibilitatsiiberlegungen, weitere
UNICEF-Dokumente (z.B. Safety-Au-
dits)
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besonders benachteiligter bzw. vul-
nerabler Teile der Zielgruppe (mog-
liche Differenzierung nach Alter,
Einkommen, Geschlecht, Ethnizitat,
etc.), zu denen die Malinahme bei-
tragen sollte, beigetragen?

Inwiefern unterscheiden sich die erreichten
Wirkungen bei élteren Frauen, Frauen mit
Behinderung und Angehdrigen ethni-
scher/religidser Minderheiten?

Welche projektinternen Faktoren
(technisch, organisatorisch oder fi-
nanziell) waren ausschlaggebend
fur die Erreichung bzw. Nicht-Errei-
chung der intendierten entwick-
lungspolitischen Ziele der Maf3-
nahme? (Lern-/Hilfsfrage)

Inwiefern leisteten die Kriterien zur Auswahl
der Einzelprojekte einen Beitrag, um die Le-
bensgrundlagen der Zielgruppe zu verbes-
sern (z.B. do-no-harm)?

Projektdokumentation, Plausibilitats-
Uiberlegungen

Welche externen Faktoren waren
ausschlaggebend fur die Errei-
chung bzw. Nicht-Erreichung der in-
tendierten entwicklungspolitischen
Ziele der MaBnahme? (Lern-/Hilfs-
frage)

Inwiefern trug das Engagement anderer Ak-
teure im Bereich der EZ bzw. humanitéren
Hilfe (z.B. lokale/internationale Organisatio-
nen) dazu bei, die Resilienz der Zielgruppe
zu starken?

Inwiefern war die Akzeptanz des Vorhabens
durch die Zielgruppe von Bedeutung fir die
Erreichung der intendierten entwicklungspo-
litischen Ziele?

Inwiefern war die Qualitat der genutzten
Wasserressourcen von Bedeutung fir die
Erreichung der intendierten entwicklungspo-
litischen Ziele? Inwiefern lagen Wasserpro-
ben in den Projektgebieten vor?

Interviews mit dem Projekttrager, Plau-
sibilitatsuiberlegungen, Internetrecher-
che

Entfaltet das Vorhaben Breitenwirk-
samkeit?

- Inwieweit hat die Maf3-
nahme zu strukturellen
oder institutionellen Veran-
derungen gefiihrt (z.B. bei
Organisationen, Systemen

Inwieweit trug das Vorhaben zu strukturellen
Veranderungen bei? Inwiefern starkten diese
Veranderungen das Transformationspoten-
zial?

Inwiefern wurden im Rahmen des Vorha-
bens wichtige Lessons Learnt ausgearbeitet
und fur weitere Projekte im Sudsudan ge-
nutzt?

Interviews mit dem operativen Bereich,
Projektdokumentation, Plausibilitats-
Uberlegungen

IKFW
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und Regelwerken)? (Struk-
turbildung)

- War die MalRhahme mo-
dellhaft und/oder breiten-
wirksam und ist es repli-
zierbar? (Modellcharakter)

Wie ware die Entwicklung ohne die
Maflnahme verlaufen? (Lern- und
Hilfsfrage)

Wie ware die Entwicklung der Gesundheits-
situation der Zielgruppe ohne das Vorhaben
verlaufen?

Wie ware die Entwicklung im Bereich GBV
ohne das Vorhaben verlaufen?

Plausibilitatsiiberlegungen

IKFW

Inwieweit sind Gbergeordnete nicht-
intendierte entwicklungspolitische
Veranderungen (auch unter Be-
ricksichtigung der politischen Sta-
bilitat) feststellbar (bzw. wenn ab-
sehbar, dann mdglichst zeitlich
spezifizieren)?

Wie hat sich die Sicherheitslage im Sid Su-
dan wahrend der Projektlaufzeit entwickelt
und ggf. die Lebensbedingungen der Ziel-
gruppe beeinflusst?

Projektdokumentation, Plausibilitats-
Uberlegungen basierend auf den ver-
fugbaren Sekundardaten

Hat die MalRnahme feststellbar
bzw. absehbar zu nicht-intendierten
(positiven und/oder negativen)
Ubergeordneten entwicklungspoliti-
schen Wirkungen beigetragen?

Inwiefern trug das Vorhaben mittelbar oder
unmittelbar zur Verschéarfung bereits beste-
hender Konfliktlinien bei?

Entstanden durch die Umsetzung des Vorha-
bens neue Konfliktlinien?

Interviews mit dem Projekttrager, Plau-
sibilitdtsuiberlegungen

Hat die MalRnahme feststellbar
(bzw. absehbar) zu nicht-intendier-
ten (positiven oder negativen) tiber-
geordneten entwicklungspolitischen
Veranderungen auf der Ebene be-
sonders benachteiligter bzw.

Inwiefern verursachte das Vorhaben nicht-in-
tendierte, positive/negative Verdnderungen
fur altere Frauen, Frauen mit Behinderung
und Angehdrige ethnischer/religioser Minder-
heiten?

Interviews mit dem Projekttrager, Plau-
sibilitatsuiberlegungen
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vulnerabler Gruppen (innerhalb
oder aulRerhalb der Zielgruppe) bei-
getragen (Do no harm, z.B. keine
Verstarkung von Ungleichheit (Gen-
der/ Ethnie, etc.)?

Inwiefern hat das Vorhaben zur weiteren
Stigmatisierung der Zielgruppe gefuhrt?

Nachhaltigkeit

IKFW

Evaluierungsfrage

Bewertungsdimension: Kapazitaten
der Beteiligten und Betroffenen

Sind die Zielgruppe, Trager und
Partner institutionell, personell und
finanziell in der Lage und willens
(Ownership) die positiven Wirkun-
gen der MaBnahme Uber die Zeit
(nach Beendigung der Forderung)
zu erhalten?

Konkretisierung der Frage fir vorlie-
gendes Vorhaben

Inwiefern ist die Zielgruppe in der
Lage, die Wartung und Instandhaltung
der neuen bzw. rehabilitierten Infra-
struktur nach Beendigung der Vorha-
ben durchzufiihren? Reichen die tech-
nischen, personellen und finanziellen
Kapazitaten aus?

Von welcher Anschlussféhigkeit sei-
tens des Trégers kann ausgegangen
werden?

Datenquelle (oder Begriindung falls Frage
nicht relevant/anwendbar)

Interviews mit dem Projekttrager

Note

Gewich-
tung (-/0
/+)

Begriindung fir
Gewichtung

Nicht be-
wertungs-
relevant,
da das
Vorhaben
keinen
Einfluss
auf die
(Grund)ka-
pazitaten
der Betei-
ligten und
Betroffe-
nen hat
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Inwieweit weisen Zielgruppe, Tra-
ger und Partner eine Widerstands-
fahigkeit (Resilienz) gegeniber zu-
kinftigen Risiken auf, die die
Wirkungen der Mal3nahme gefahr-
den kénnten?

Bewertungsdimension: Beitrag zur
Unterstiitzung nachhaltiger Kapazi-
taten:

Hat die Mal3Bhahme dazu beigetra-
gen, dass die Zielgruppe, Trager
und Partner institutionell, personell
und finanziell in der Lage und wil-
lens (Ownership) sind die positiven
Wirkungen der MaRhahme Uber die
Zeit zu erhalten und ggf. negative
Wirkungen einzudammen?

Inwieweit ist UNICEF in der Lage,
mdgliche Risiken fir die mittelfristige
Stabilisierung der Lebensgrundlagen
und der Resilienz der Bevdlkerung zu

mitigieren?

Inwiefern leistete das Vorha-
ben einen Beitrag zur Unter-
stitzung der Kapazitaten fur
den mittelfristigen Betrieb und
die Wartung der finanzierten
Infrastruktur?

Plausibilitatstiberlegungen

IKFW

Projektdokumentation; Interviews mit dem
operativen Bereich und Projekttréager

Hat die MaRnahme zur Starkung
der Widerstandsfahigkeit (Resili-
enz) der Zielgruppe, Trager und
Partner, gegenlber Risiken, die die
Wirkungen der MalRnahme geféhr-
den kénnten, beigetragen?

Inwiefern tragen die im Rahmen des
Vorhabens gestérkten Selbsthilfekapa-
zitéten dazu bei, die Wirkungen der
Maflnahme mittelfristig zu erhalten?

Plausibilitatsiiberlegungen

Hat die Mal3Bnahme zur Starkung
der Widerstandsfahigkeit (Resili-
enz) besonders benachteiligter
Gruppen, gegenuber Risiken, die
die Wirkungen der MalRnahme ge-
fahrden konnten, beigetragen?

Bewertungsdimension: Dauerhaf-
tigkeit von Wirkungen Uber die Zeit

Wie stabil ist der Kontext der Mal3-
nahme) (z.B. soziale Gerechtigkeit,

Wird bereits eine Zeile weiter oben abge-
deckt.

Wird bereits durch die unteren beiden Fra-
gen thematisiert.
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wirtschaftliche Leistungsfahigkeit,
politische Stabilitat, kologisches
Gleichgewicht) (Lern-/Hilfsfrage)

Inwieweit wird die Dauerhaftigkeit
der positiven Wirkungen der Mal3-
nahme durch den Kontext beein-
flusst? (Lern-/Hilfsfrage)

Inwiefern beeinflusst der Krisenkontext
die Dauerhaftigkeit der erzielten Wir-
kungen?

Interviews mit dem Projekttrager, Plausibili-
tatsiiberlegungen

Inwieweit sind die positiven und
ggf. negativen Wirkungen der Mal3-
nahme als dauerhaft einzuschat-
zen?

Inwieweit trug das Vorhaben der struk-
turbildenden Ubergangshilfe zu mittel-
fristigen Wirkungen im Krisenkontext
bei?

Welche der erzielten Wirkungen sind
temporar und welche dauerhaft?

Plausibilitatsiiberlegungen

Sonstige Evaluierungsfrage 1

Inwieweit kdnnen die vermittelten posi-
tiven sozialen Normen und Praktiken
im Bereich Gender als dauerhaft einge-
stuft werden?

Interviews mit dem Projekttrager, Plausibili-
tatstiberlegungen

IKFW
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