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Schweizerisches Rotes Kreuz

AUS ERSTER HAND

Vreni Wenger, Projektleiterin,
besuchte Bolivien, Paraguay und Mexiko

Zuruck aus
fernen Landen

Von Lys Wiedmer-Zingg

«Actio»: Sie waren nur sehr
kurze Zeit in Mexiko. Fiir die
Erdbebenopfer von Mexiko
gingen allein beim Schwei-
zerischen Roten Kreuz 2,2
Mio. Franken ein. Haben Sie
bereits einen Plan, was mit
diesem Geld zu geschehen
hat?

Vreni Wenger: Von der
Schweiz aus gesehen, stellte
sich das Erdbeben als etwas
Gewaltiges dar. Aber in Tat
und Wahrheit wurden in der
18,5 Mio. Einwohner zéhlen-
den Stadt nur 1/2% der Bevol-
kerung betroffen. Und zwar
kamen vor allem vier Quartiere
zu Schaden, darunter auch ei-
nes der armsten.

Die Katastrophe hat aber mit
einem Schlag grosse sozialpo-
litische Probleme sichtbar ge-
macht. Mexiko wucherte in
den letzten Jahrzehnten wild
ohne jede Planung. Es hat sich
gezeigt, dass viele von den in
den letzten 20 Jahren gebau-
ten Hausern einstlrzten. Ganz
offensichtlich haben sich Bau-
|6wen bereichert und schlech-
tes Material geliefert.

Heute zahit man rund 15000
bis 30000 obdachlose Fami-
lien. Aber niemand kann mit
Gewissheit sagen, ob das nun
Erdbebengeschadigte sind
oder Menschen, die schon seit
Jahrzehnten auf der Strasse in
verslumten Quartieren leben.

Um wieder auf die Geld-
spenden zuriickzukommen:
haben die Hilfswerke zu vor-
eilig und zuviel gesammelt?
Ich méchte festhalten, dass
Mexiko keinen eigentlichen
Hilfeaufruf erlassen hat. Die
weltweite  Hilfswelle  war
spontan. Innerhalb klrzester
Zeit trafen beim Mexikani-
schen Roten Kreuz 175 Luft-
sendungen ein. Das Mexikani-
sche Rote Kreuz hat sich in der
Katastrophensituation hervor-
ragend bewahrt. 90 % der Rot-
kreuzmitglieder sind Freiwilli-
ge. Schwieriger sieht es jetzt
mit den Anschluss- und Auf-
bauprogrammen aus. Es feh-

len professionell ausgebildete
Planer, Organisatoren, Archi-
tekten, Soziologen usw. Das
noétige Management ist noch
nicht aufgebaut.

Die zweieinhalb Tage, die
ich in Mexiko war, reichen bei
weitem nicht aus, um mit ei-
nem fixfertigen Projekt aufzu-
warten. Es ist moglich, dass
es sich gegenuber der Offent-
lichkeit ausgezeichnet machen
wdlrde, wenn wir morgen an
einer Pressekonferenz verkln-
den koénnten, wir wirden das
gespendete Geld fur den Auf-
bau eines zerstorten Spitals
einsetzen. Aber das waére
unehrlich. Wir mochten die
Spenden so verwenden, dass
wir damit weder mexikanische
Strukturen zerstéren noch ein-
heimische Initiativen zurlck-
drangen, sondern wir wollen
partnerschaftlich dort aufbau-
en helfen, wo es sinnvoll ist.
Das kann niemals von einem
auf den anderen Tag gesche-
hen. Sobald das Projekt Mexi-
ko entwickelt ist, werden wir
es den Lesern von «Actio»
vorstellen.

Aber andere Hilfsorganisa-
tionen haben doch bereits
nach wenigen Tagen mit
ganzen Projektpaketen auf-
gewartet?

Ich kann nur wiederholen,
was ich bereits sagte: ich hal-
te diese Sofortprojekte fur viel
zu wenig durchdacht. Der Fi-
nanzdruck (ich spende heute —
morgen will ich Taten sehen)
darf ganz einfach nicht im Vor-
dergrund unserer Uberlegun-
gen stehen. Jeder gesunde
Wiederaufbau erfordert sorg-
sames Abklaren der Situation
und enge Zusammenarbeit mit
einheimischen Stellen, mit der
Bevolkerung.

Aus einer friiheren Aktion
der internationalen Rot-
kreuzgemeinschaft fiir Ama-
zonasindianer in Brasilien
hat das Schweizerische Rote
Kreuz Erfahrungen genutzt
und unterstiitzt seit einigen
Jahren basismedizinische
Arbeit mit Indianern in Para-
guay. Wie sehen die Resulta-

Noch nach Tagen hatte Vreni Wenger jenen abwe-
senden Blick eines Menschen, dessen Seele nicht
wieder in den schweizerischen Alltag zuriickgefun-
den hat. Fiinf Wochen lang war sie in Lateinamerika
unterwegs. Sie besuchte Projekte des Schweizeri-
schen Roten Kreuzes in Bolivien und Paraguay. Fiir
Mexiko mussten zweieinhalb Tage zu einem kurzen
Augenschein reichen. Man sah ihr an, dass sie keine
Vergniigungsreise hinter sich hatte. Zum x-ten
Male in ihrem Leben hatte sie auf ihrer beschwerli-
chen Odyssee Bekanntschaft mit Lausen und Wan-
zen in windigen Unterkiinften gemacht. Redaktoren
von «Actio» baten Vreni Wenger um ein Gesprach,
bevor die starken Eindriicke, die sie aus fernen
Landen mitbrachte, verblassen konnten.

BOLIVIEN

In Redencion-Pampa in Bolivien traf sich Vreni Wenger (mit Kopf-
tuch) nicht nur mit dem SRK-Delegierten Paul Eberhard (Dachli-
kappe), sondern auch mit Bolivianern, der Hilfsschwester Elisabeth,
der Bauerin und Gesundheitspromotorin Ines, dem Bauernarzt
Miguel, um alte Projekte zu liberdenken und neue aufzubauen.

te heute aus, konnte eine
Veranderung bewirkt
werden?

Vordringliches Problem war
zunéchst die Landsicherung
fur  Indianergemeinschaften,
die aus ihrem Lebensraum
nach und nach verdrangt wor-
den waren. Des weiteren soll-
te der Anbau von Grundnah-
rung gefordert und die Ge-
sundheitsversorgung ange-
gangen werden. Schliesslich
wurde auch Alphabetisierung
in ihrer Sprache (Guarani) von
den Indianern selber als wich-
tig betrachtet. Allen diesen
Faktoren vermochten die para-
guayischen Partner des SRK
Rechnung zu tragen. Mit dem
Indianergesetz von 1981 wur-
den vom Staat — nicht zuletzt
sicher auch als Zeichen von
Wohlverhalten in Menschen-
rechtsfragen — weitere Freirdu-
me geschaffen. Das heisst:
die Indianerdorfer sollten zu
Rechtspersonen erhoben wer-
den und die formellen Titel
Uber das ihnen zugestandene
Land erhalten.

Alles in allem hat die Ge-
sundheitsarbeit recht gute
Fortschritte erbracht. Die Aus-

bildung von indianischen Pro-
motoren in den Dorfern hat
sich als segensreich erwiesen,
und der Einbezug traditioneller
Indianermedizin ist mittlerwei-
le eine Selbstverstéandlichkeit.
Auch sind zum Beispiel Epide-
mien, die friher Kinder und
Erwachsene  hinwegrafften,
heute selten geworden, denn
Impfaktionen werden von den
Menschen als notwendiger
Schutz verstanden.

Wir moéchten uns aber auch
der Bauernbevolkerung in Pa-
raguay zuwenden. Fir sie wird
die Landfrage, die Vertreibung
von der bis anhin bebauten
Erde, zunehmend zum gros-
sen Uberlebensproblem. Wah-
rend die Indianerarbeit in Para-
guay einen gewissen Freiraum
hat, sind die mittellosen Klein-
bauern seit einigen Jahren
stark sich selber Uberlassen,

ihre Organisationsformen gin-

gen verloren. Daraus folgt
Schwéchung ihrer Méglichkei-
ten und Resignation.

Wir unterstitzen im Mo-
ment die Gesundheitsarbeit ei-
nes stark motivierten paraguay-
ischen Ehepaares, von José
und Antolina. Die beiden be-
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PARAGUAY

— Projekt Pai-Tavytera, 10000 Pai-Indianer, 33 Dorfgemeinschaften,

im Nordosten.

— Projekt Guarani, 6000 Chiripa-Guarani-Indianer, 28 Dorfgemein-
schaften, sudlicher Anschluss an Pai-Tavytera.

In beiden Programmen: Landsicherung, Anbau von Grundnahrungs-
mitteln, Gesundheitsarbeit, Erziehung und Alphabetisierung.

— Projekt San Pedro, 80 Bauerndérfer mit etwa 32000 Einwohnern:
Ausbildung von Gesundheitspromotoren
Aufbau und Ausstattung von Gemeindeapotheken

Gesundheitserziehung

treuen etwa 80 Dorfer. José
ist Krankenpfleger und Antoli-
na Krankenschwester und
Hebamme. Sie richten mit der
Dorfbevolkerung  Gemeinde-
apotheken mit kostengunsti-
gen Medikamenten ein, denn
die Bauernfamilien sind zu
arm, um sich individuell teure
Medikamente leisten zu kon-
nen. Die Ausbildung von Ge-
sundheitspromotoren und die
regelmadssigen  Zusammen-
kiinfte in den Dorfern fihren
ganz offensichtlich auch zu ei-
ner Starkung der Solidaritat
und geben Kraft, dass Proble-
me, auch andere als Gesund-
heitsfragen, gemeinsam ange-
gangen und Lésungen gefun-
den werden.

PARAGUAY
Epidemien (wie z. B. Masern),
die friiher Kinder und Erwachse-
ne hinwegrafften, sind selten
geworden. Impfaktionen wer-
den heute von den Indianern als
notwendiger Schutz ver-
standen.

Sie unterstiitzen also in Pa-
raguay Volks- oder vielmehr
Basisgruppen. Fiihrt das
nicht zu Konflikten in einem
Land, das seit dreissig Jah-
ren eine Militdrregierung
hat?

Es ist schon so, dass Hilfe
zur Selbsthilfe, also gemein-
schaftlichen Prozessen, mit
Misstrauen oder Missbehagen
begegnet wird. Aber ich glau-
be, es ist unsere Aufgabe, ge-
rade  unter den  sozial
Schwaéchsten Selbstvertrauen
zu wecken und durchaus vor-
handene Mittel zu mobilisie-
ren. Und an diesem Weg, an
dieser Entwicklung wollen wir
festhalten.

Waéhrend das SRK in Para-
guay mit einheimischen In-
stitutionen, also Projekt-
partnern, zusammenspannt,
ist es in Bolivien gewisser-
massen in eigener Regie ta-
tig. Warum?

Bolivien ist weder wirt-
schaftlich noch sozialpolitisch
ein stabiles Land. Weil wir die
wirklich Armsten in unseren
beiden Projektzonen erreichen
und kontinuierliche Arbeit lei-
sten wollen, sahen wir uns
veranlasst, eine eigene und
vor allem angepasste Projektli-
nie zu entwickeln. Zwar sind
die regionalen Gesundheitsbe-
horden unsere nominellen Ver-
tragspartner, aber wir arbeiten

BOLIVIEN

— Projekt lzozog, ca. 8000 guaranitische Indianer, die «Chiriguanos-
Izozenos», 18 Dorfgemeinschaften entlang des Flusses Parapeti
im &stlichen Tiefland (Chaco)

— Kleinspital, Sanitétsposten, mobile Equipe

— Ausbildung von Promotoren

— Einbezug der traditionellen Medizin

— Kontrolle von Tuberkulose

— Gesundheitserziehung

— Projekt Chuquisaca, 5000 Quechua-Indianer, 10 Dorfgemeinschaf-
ten um den Marktflecken Redencion-Pampa, Departement Chuqui-
saca

~ mobile SAK-Equipe

— Ausbildung von Promotoren

— Gesundheitserziehung

— Zusammenarbeit mit den traditionellen Heilern der Zone

- Projekt Sobometra (in Vorbereitung), Pilotprogramm fdr den
Anbau, die Klassierung und kontrollierte Anwendung von natlrli-
chen Heilkrdutern, Ausstrahlung auf nationale Ebene

in zwei Basisgesundheitspro-
grammen direkt mit den Dorf-
gemeinschaften zusammen.
Wir finden diese Begleitung,
mittelfristig gesehen, richtig,
bis eine solide Grundlage vor-
handen ist. Die bolivianischen
Projektequipen erleben und
teilen den Alltag mit der Bevol-
kerung. Sie lernen dabei, die
gemeinsame Aufbauarbeit
partnerschaftlich und nicht pa-
ternalistisch zu gestalten. Da-
zu braucht es unendlich Ge-
duld. Die Bevolkerung, mit der
wir arbeiten, muss Zeit haben,

MEXIKO
Heute zdhlt man rund 15000 bis 30000 obdachlose Familien in
Mexiko. Aber niemand kann mit Gewissheit sagen, ob das nun
Erdbebengeschédigte sind oder Menschen, die schon seit Jahrzehn-
ten auf der Strasse in verslumten Quartieren lebten.

ihre Bedurfnisse zu erkennen
und zu formulieren.

Wie geht es dem Projekt im
Izozog in Bolivien?

Wir berichteten in «Actio»
8/1984 dariiber.

Die mehreren tausend Izo-
zeno-Indianer wohnen in ei-
nem geographisch relativ ge-
schlossenen Gebiet. Sie ha-
ben ihr eigenes Land. Nur ist
es ein sehr karges, schwer zu
bebauendes Land. Was mich
bei meinem Besuch beunru-
higte, war die Gefahr, dass
nach dem Tod des Patriar-
chen, Bonifacio Barrientos, der
kirzlich im Alter von 118 Jah-
ren starb, sich die Izozenos in
Machtkampfe verstricken.

Es fehlt die Integrationsfi-
gur, und es fehlt am Willen,
auf eigenem Grund und Boden
zu bleiben. Immer haufiger
verdingen sich die lzozenos zu
Erntearbeiten. Zu Hause lie-
gen derweilen die Felder
brach, die Eigenversorgung
wird nicht mehr gewéhrleistet,
die Schulden nehmen zu.

Es ist ein Teufelskreis. Die
Erntearbeiter, die mit Kind und
Kegel ausziehen, um bei rei-
chen Plantagebesitzern zu

niedrigsten Léhnen schwere
Arbeit zu leisten, sind zuneh-
mend versucht, sich im Nor-
den von Santa Cruz anzusie-
deln. Man sagt, dass es dort
bereits 14 lIzozeno-Dorfer mit
rund 7000 Menschen gibt.

Ist es nicht denkbar, dass
sich das Schweizerische
Rote Kreuz nun auch dieser
Ernte-migranten annimmt
und sie unter Umstianden
wieder zur Heimkehr bewe-
gen kann?

Solches kann nicht unsere,

sondern muss die Aufgabe der
Izozenos selber sein. Wir wiir-
den uns Uberfordern. Was wir
aber versuchen, ist, die Ge-
sundheitsarbeit, die so erfreu-
lich begonnen hat, in der ange-
stammten Zone der lzozenos
weiterzufihren und Bedingun-
gen zu schaffen, die den Mi-
granten eine Ruckkehr als
Uberdenkenswert erscheinen
lassen.

Wie oft besuchen Sie als La-
teinamerika-Spezialistin die
Projekte in dieser Region?
Jedes, auch das bestange-
passte Programm im Sinn von
Entwicklungszusammenarbeit
wird von der Wirklichkeit im-
mer wieder beeinflusst und
mitgepragt. Wichtig sind also
Bereitschaft und Aufmerksam-
keit, laufende Anpassungen
mutig an die Hand zu nehmen.
Enge Kontakte mit unseren
Delegierten und Feldmitarbei-
tern, Augenschein an Ort und
Stelle, eigene Lernfahigkeit zu
erhalten, sind darum unerlass-
lich. In den letzten funf Jahren
war ich siebenmal in den mir
anvertrauten Landern in La-
teinamerika. a
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