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Norske Kvinners Sanitetsforenings innspill til utenriksdepartementet om 

Statsbudsjettet 2023  

 

Norske Kvinners Sanitetsforening (N.K.S.) arbeider for at kvinner i Etiopia skal få ta kontroll 

over eget liv og sin egen fremtid, gjennom vår søsterorganisasjon Women’s Health 

Association of Ethiopia (WHAE). Norske Kvinners Sanitetsforening ber om:  

 

• En solid økning i bevilgningene til SRHR, på tvers av humanitær- og langsiktig 

utviklingsbistand og særlig til sivilsamfunnsorganisasjoner.  

 

I regjeringsplattformen skriver regjeringen at de i sin utenriks- og utviklingspolitikk vil 

forsterke norsk innsats, etablere nye allianser og øke støtten til familieplanlegging, 

prevensjon og trygge aborter. N.K.S. ønsker disse prioriteringene velkommen. 

Kvinneorganisasjoner spiller en svært viktig rolle i dette arbeidet.  

 

N.K.S. har vært engasjert i Etiopia siden 2007, og bidro til etableringen av vår 

søsterorganisasjon Women’s Health Association of Ethiopia (WHAE) i 2011. WHAE er 

organisert på samme måte som N.K.S. i sin tid ble bygget opp, med lokalforeninger i ni 

regioner. Hver lokalforening består av 50 kvinner som jobber for inkluderende 

helsetjenester, særlig tilknyttet SRHR, og å etablere inntektsskapende arbeid for kvinner. 

WHAE-kvinnene har opprettholdt aktivitetsnivået i alle regioner bortsett fra Tigray også 

gjennom en krevende tid med krig, pandemi og inflasjon. 

 

Norge må bidra til at sivilsamfunnet og lokalt forankrede grasrotorganisasjoner fortsatt kan 

opprettholde sine tilbud og sin rolle i kjølvannet av pandemien og i møte med konflikt. For å 

implementere de rettighetene som det ofte er motstand mot så kreves kontinuerlig 

kapasitetsbygging av offentlige og frivillige helse og rettighetsaktører. 

 

Vi støtter det internasjonale SRHR-nettverket og mener regjeringen bør ha en helhetlig 

tilnærming til SRHR og anerkjenne hvordan de ulike aspektene ved SRHR innvirker på 

hverandre, slik som at tilgang til prevensjonsmidler er viktig for å hindre seksuelt 

overførbare infeksjoner, uønskede graviditeter og utrygge aborter, og at 

seksualitetsundervisning gir viktig kunnskap og informasjon som kan hindre vold og 

skadelige skikker. Svangerskapsrelaterte helsetjenester er også viktig å prioritere. Styrking 

av helsesystemer er helt essensielt for å oppnå dette. Under pandemien har tilgang på 

seksuelle og reproduktive helsetjenester blitt svekket. Dette gjelder også i møte med 

konflikt. Vi ser eksempler på at tilgang på prevensjonsmidler ikke har blitt prioritert på 

lands innkjøpslister for essensielle medisiner, og mange land har benyttet anledningen til å 



føre en mer konservativ SRHR-politikk. Dette kommer på toppen av skadene etter USAs 

innføring av Global Gag Rule under forrige administrasjon.  

 

N.K.S. ber derfor om en solid økning i bevilgningene til SRHR, på tvers av humanitær- og 

langsiktig utviklingsbistand og særlig til sivilsamfunnsorganisasjoner.  

 

Med vennlig hilsen 

Norske Kvinners Sanitetsforening 

Grete Herlofson                           

Generalsekretær           


