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schiaftigungstherapeutin, zwei Fiirsorgerinnen und
einen Orthopidiemechaniker.

Konnte die Krankheit anhand des ganzen Stu-
dienmaterials genau definiert werden?

Nein. Sie bietet noch einige Probleme, die wis-
senschaftlich noch nicht abgeklirt sind, zum Bei-
spiel die Progressionen der spastischen Lihmungen
und der eventuelle Direktbefall des Muskels. Wis-
senschaftliche Untersuchungen wiren sehr wichtig
gewesen und hitten viel schneller zu einer ein-
heitlichen Therapie gefiihrt. Leider war aber kein

Interesse fiir solche Untersuchungen vorhanden,
und die Welt hat eine einzigartige Gelegenheit ver-
passt, die verschiedenen Behandlungstechniken ver-
gleichend zu studieren. Ich habe mich immer wie-
der bemiiht, fiir diese Auswertung des Materials
auf wissenschaftlicher Basis Geld zu bekommen.
Nun ist es dem Priasidenten des Schweizerischen
Roten Kreuzes, Prof. Dr. A. von Albertini, gelun-
gen, dafiir zehntausend Dollar aus Amerika zu er-
halten; leider etwas spit. Im grossen ganzen bedeu-
ten aber die Erfahrungen, die wir Spezialirzte in
Marokko machen konnten, eine nicht nur beruf-
liche, sondern auch eine menschliche Bereicherung.

UBERFUHRUNG DER ERGOTHERAPIE IN KHEMISSET
IN ZWEI GENOSSENSCHAFTEN

as Behandlungszentrum fiir marokkanische

Oelgelihmte in Khemisset, das wihrend der
ganzen Zeit von anderthalb Jahren von einem
medizinischen Team des Schweizerischen Roten
Kreuzes betreut wurde, war eines der wenigen Zen-
tren, das auf Weisung des damals fiir Khemisset
verantwortlichen Arztes Dr. Wilhelm Zinn die
Beschdftigungstherapie gleich zu Beginn ins all-
gemeine Behandlungsprogramm eingebaut hatte. In
wenigen engen Rédumen beginnend, wuchs dieser
schone Zweig der Behandlung bald iiber diese
miuerliche Begrenzung hinaus, so dass grossere
Réumlichkeiten angefordert werden mussten. Nicht
ohne Miihe vermochten in der Folge die Behérden,
dem Schweizer Team fiir den Ausbau dieser Thera-
pie einen weiten, turnhallenihnlichen Raum, etwa
fiinf Minuten vom eigentlichen Behandlungszen-
trum entfernt, zur Verfiigung zu stellen. Von da an
konnte man téglich kleinen Menschengruppen be-
gegnen, die sich, einige an Kriicken oder Stécken,
die Fiisse mithsam nachschleppend, vom Behand-
lungszentrum in die Beschiftigungstherapie be-
gaben, aus der ihnen die Gerdusche fleissigen Tuns
entgegenschallten.

Diese Beschiftigungs- oder Ergotherapie wurde
bald eine emsige Welt fiir sich. Neben der schwei-
zerischen Ergotherapeutin wirkten als Hilfsperso-
nal ein marokkanischer Sanititsgehilfe, drei ein-
heimische Handwerksspezialisten, ein Arbeiter fiir
orthopidische Hilfsmittel, der bei der Fabrikation
von Schienen, Stiitzen und Gipsbinden mithalf, eine
Stickerin und zwei Weberinnen.

Das Bestreben der Ergotherapie in Khemisset
bestand von allem Anfang an hauptsidchlich darin,
die Handmuskulatur durch eine regelmissige manu-
elle Beschdftigung zu stirken, wobei sich die aus-
gewihlte Beschiftigung aus Bewegungen zusammen-
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setzen musste, die eine Kontraktion der zu stirken-
den Muskeln verlangte. Durch die Oelkrankheit
war vor allem die Opposition des Daumens stark
beeintrichtigt worden, so dass der einfachste Hand-
griff zu einem schwierigen Problem geworden war.
Fiir alle diese Patienten wurden angepasste Hand-
schienen fabriziert, die die manuelle Arbeit sehr er-
leichterten, ja bei vielen Fillen iiberhaupt erst
ermdglichten.

Der Sinn der Ergotherapie bestand aber auch
darin, schlechte Hand- und Fingerstellungen zu ver-
meiden und die richtigen unter Aufsicht zu iiben,
ferner auch ganz besonders darin, die Frauen wie-
der an ihren friitheren Beruf wie Teppichkniipfen,
Weben, Nihen und Sticken zu gewdhnen sowie
schwerinvalide Patienten einem handwerklichen
Beruf zuzufiihren, den sie in Zukunft als Heim-
arbeit auszuiiben in der Lage sein wiirden.

Bei der Auswahl der Arbeiten musste deshalb
auf beides geachtet werden: auf die Kriftigung der
gelihmten Handmuskeln und auf die Moglichkeit
einer Wiedereingliederung der Patienten. Auch die
Einrichtungen und Techniken sind auf Grund der
Krankheitsbilder der Hinde und unter Beriick-
sichtigung des einheimischen Handwerks aus-
gewihlt worden. So konnten Daumenopposition, Ad-
und Abduktion der Finger sowie das gesamte Oeff-
nen und Schliessen der Hand an imposanten marok-
kanischen Webstiihlen systematisch geiibt werden.
Vier dieser Webstiihle dienten der Teppichkniip-
ferei, auf dem fiinften entstanden die rot-weiss-
schwarzgemusterten Khemissetdecken der Gegend.
Die dazu nétige Wolle kardeten, spannen und férb-
ten die Patienten selber. Das Handwerkliche iiber-
wachten zwei Weberinnen. — Die erste in der
Khemisseter Ergotherapie gewobene Decke sandten
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die kranken Frauen dem Schweizerischen Roten
Kreuz zum Geschenk; sie schmiickt eine Wand des
kleinen Empfangsraums im Rotkreuzhaus in Bern.
— Zwei Stunden in der Woche erschien eine
marokkanische Stickerin, die die Frauen im Sticken
altmarokkanischer Muster unterrichtete.

Im weiteren wurden in der Egotherapie Stroh-
matten geflochten, Glasperlen zu bunten Halsbin-
dern aufgereiht, Seegras wurde zu Schniiren und
Taschen verarbeitet. Auch die verschiedensten
Lederarbeiten wie Brieftaschen, Giirtel, Zigaretten-
etuis entstanden. Das Nihen von Leder erwies sich
als spezifisches Muskeltraining und fiir die genaue
Ueberwachung der Bewegungen als besonders giin-
stig.

Sehr grossen Erfolg war den vier Handstrick-
maschinen beschieden, die das Schweizerische Rote
Kreuz dem Zentrum Khemisset zugestellt hatte.
Eine Physiotherapeutin schrieb uns dariiber wie
folgt:

«Der letzte Schlager sind die Strickmaschinen,
und sie versetzen uns in einen richtigen Strickfim-
mel. Wir bringen bereits einfache Pullovermodelle
zustande. Um schwierigere Muster ausarbeiten zu
konnen, miissen wir die Maschinen noch besser ken-
nen lernen. Ruth Nigeli (die Ergotherapeutin)
weiss oft nicht, wo ihr der Kopf steht, wenn sie an
allen Maschinen zugleich raten und helfen und ver-
lorene Maschen wieder an den richtigen Platz brin-
gen sollte. So oft die Arbeit im Behandlungszen-
trum es erlaubt, erhilt sie von uns Physiotherapeu-
tinnen Hilfe.»

Fiir die Fussgelihmten waren einige Tretnih-
maschinen angefordert worden, auf denen nicht
nur die Fussmuskeln geiibt, sondern auch niitzliche
Arbeit verrichtet werden konnte.

Nach und nach ging die Zahl der Patienten, die
bis dahin die Ergotherapie regelmissig aufgesucht
hatten, zuriick, das Schwergewicht fiir die verblei-
benden rund 80 Patienten verlagerte sich auf die
berufliche Ausbildung und Eingliederung dieser
voraussichtlich behindert Bleibenden in einen ge-
regelten Arbeitsprozess, der ihnen ein bescheidenes
Einkommen gewihrleistet und ihnen die Maglich-
keit gibt, weitgehend, vielleicht sogar génzlich un-
abhingig von Unterstiitzungen ihr Leben zu fristen.
Das Schweizer Team erwog und priifte deshalb die
Umwandlung der Ergotherapie in eine sogenannte
«Coopérative», eine Genossenschaft, das heisst in
eine Arbeitsgemeinschaft, in der Schwerinvalide
und Leichtbehinderte zusammenarbeiten, gemein-
sam den Einkauf und Verkauf vornehmen und trotz
dem ungleichen Einsatz den gleichen Lohn be-
ziehen, der wenig Behinderte somit den Schwer-
behinderten mit einem Teil seines Arbeitseinsatzes
unterstiitzt. Das Team mochte bei der Bildung die-
ser Genossenschaft nach Maoglichkeit auch jene
Patienten einbeziehen, die wohl als praktisch ge-
heilt entlassen worden sind, deren soziale Situation
aber eines materiellen Zuschusses bedarf.

Auch der Chefarzt der Liga der Rotkreuzgesell-
schaften, Dr. Duri Gross von Ziirich, der bis Ende
Juni die Leitung der gesamten Aktion in Hénden
und die Ueberfithrung in die marokkanische Lei-
tung zu Ende gefithrt hat, beschiftigte sich ein-
gehend mit der Fortfithrung dieses so gut arbeiten-
den Beschiftigungszentrums in Khemisset. Seinem
Bericht zufolge ist dieses Zentrum am 1. Juni 1961
in zwei Zweige aufgeteilt worden, ndmlich

a) in die Teppichkniipfschule und Mattenflechterei
fiir Frauen und Minner unter Aufsicht des
marokkanischen «Artisanats», das heisst des
Heimatwerkes;

b) in eine Nihstube fiir Frauen unter Aufsicht der
marokkanischen «Entraide nationales.

Vorliufig ist die Umwandlung in eine Genossen-
schaft noch nicht méglich. Damit eine solche Ar-
beitsgemeinschaft auch wirklich leben kann, muss
sie sich fiir ihre Erzeugnisse einen sicheren Absatz-
markt schaffen, der indessen nur dann gesichert
bleibt, wenn es sich um Qualitdtsware handelt, die
der Genossenschaft eine angemessene Entschidi-
gung fiir die geleistete Arbeit sichert. Um aber
Qualitétsarbeit leisten zu konnen, miissen die Ar-
beiter der Genossenschaft geschult, das heisst ent-
sprechend ausgebildet sein, was bei den Patienten
von Khemisset leider nicht der Fall ist.

Das Heimatwerk ist bereit, diese Ausbildung zu
iibernehmen, indem es auf eigene Kosten Lehrper-
sonal zur Verfiigung stellen wird. Es stellt ferner
die kostenlose Beschaffung des Materials wie Wolle,
Stroh, Farben usw. in Aussicht und iibernimmt die
Miete des Lokals der aufgehobenen Ergotherapie.
Als Lehrzeit fiir einen Teppichweber rechnet man
hier iiblicherweise mit sechs Monaten.

Die «Ligue marocaine d’assistance aux malades
intoxiqués par les huiles frelatées» hat sich nach
vielen Verhandlungen bereit erklért, den Patienten
wihrend der sechsmonatigen Lehrzeit ein Lehrgeld
von monatlich 50 Dirhams auszuzahlen. Diese
Summe entspricht der Entschddigung, die die
«Santé» den Oelkranken monatlich als Krankengeld
ausbezahlt hat.

Die wiahrend der Lehrzeit gekniipften oder ge-
wobenen Teppiche, Decken und Matten werden vom
Heimatwerk verkauft. Der Leistungsanteil eines je-
den Arbeitenden wird nach den Ansidtzen des Hei-
matwerks berechnet und dem Betreffenden gut-
geschrieben, jedoch nicht ausbezahlt. Dieses Geld
wird nach Ablauf von sechs Monaten als Anfangs-
kapital fiir die zu griindende Genossenschaft dienen,
so dass sich jeder Patient seinen Eintritt in die
Genossenschaft gewissermassen durch seine wih-
rend der Lehrzeit geleistete Arbeit erkauft.

Nach Griindung der Genossenschaft wird das
Heimatwerk weiterhin die Qualitétstaxierung der
Produkte iibernehmen, was besonders fiir den Ex-
port wichtig ist; es wird ferner auch weiterhin fiir
die Reklame sowie fiir den Absatz der Ware sorgen.
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Beschaffung des Materials, Miete fiir die Lokale
sowie die Lohne werden dann selbstverstindlich
von der Genossenschaft getragen werden miissen.

Da das Heimatwerk grundsitzlich nur am Tep-
pichkniipfen, Deckenweben und an der Matten-
flechterei interessiert war, mussten die iibrigen Be-
schiftigungen der Ergotherapie wie Stricken, Nihen
und Sticken einer andern marokkanischen Organi-
sation unterstellt werden. Es war um so wichtiger,
dafiir eine Organisation zu finden, als der Liga-
Chefdelegierte fiir die Hilfsaktion zugunsten der
algerischen Fliichtlinge, A. Ed. Reinhard, den Nih-
stuben der Oelgeldhmten im ganzen hundert Nih-
maschinen sowie das notige Material mit dem Auf-
trag abgegeben hatte, gegen angemessene Entloh-
nung 30 000 Djellabas fiir die Fliichtlinge zu nihen.
Die Entraide nationale, Dachorganisation fiir die
gemeinniitzigen Nidhstuben im ganzen Land, erklérte
sich dann auch bereit, solche Nihstuben in allen
noch existierenden und ehemaligen Behandlungs-
zentren fir Oelkranke einzurichten, das nétige
Lehrpersonal zu stellen und die Néhstuben zu be-
aufsichtigen. Die «Santé» iibernimmt die Miete der
Lokale, bis die Frauen ihre sechsmonatige Lehrzeit
beendet haben, sowie das Einrichten der Riume
mit Tischen und Stiihlen.

Khemisset hat inzwischen von der Liga 20 Nah-
maschinen und das zu verarbeitende Material er-

halten. Auch die Frauen der Nihstube erhalten ein
Lehrgeld von 50 Dirhams im Monat, auch ihr Ver-
dienst wird auf die Seite gelegt, damit sie sich da-
mit entweder in eine zu schaffende «Nihstuben-
Genossenschafty einkaufen oder die Nihmaschine
fiir Heimarbeit erstehen konnen.

Die Entraide wird auch nach Ablauf der sechs
Lehrmonate dafiir besorgt sein, die Nihstuben der
Behandlungszentren mit Auftrigen zu versorgen,
den Zuschnitt des Materials zu iibernehmen und die
Stiickentléhnung zu iiberwachen.

Die Nihstuben der Entraide in ganz Marokko
fertigen schon seit einiger Zeit im Auftrag der Liga
der Rotkreuzgesellschaften die traditionellen Klei-
der fiir die algerischen Fliichtlinge an; sie verfiigt
ither sehr gutes leitendes Personal.

Die Schweizer Ergotherapeutin Ruth Négeli hat
in der ersten Hilfte Juni die Ueberfithrung der
Ergotherapie in die Lehrwerkstitten und Lehr-
Niahstuben noch iiberwacht, bevor sie Mitte Juni
die Ergotherapie in Fes iibernehmen musste.

Damit hat das Schweizer Team seine Aufgabe in
Khemisset beendet. Seine Erfolge haben bewiesen,
dass der ununterbrochene Einsatz einer nationalen
Equipe, fiir deren dauernde und rechtzeitige Ab-
lésung die entsprechende Rotkreuzgesellschaft sich
verantwortlich fiihlt, in einer solchen Hilfsaktion
gute Ergebnisse erzielt.

DIE GRUNDSATZE DES ROTEN KREUZES

Von Dr. Hans Haug

1.

In den Statuten des Internationalen Roten Kreu-

zes, in denjenigen des Internationalen Komitees
vom Roten Kreuz, in einer Resolution der Inter-
nationalen Rotkreuzkonferenz iiber die Bedingun-
gen der Anerkennung von Rotkreuzgesellschaften,
schliesslich auch in den Genfer Abkommen zum
Schutze der Kriegsopfer von 1949 ist von den
Grundsitzen des Roten Kreuzes die Rede. Dem
Internationalen Komitee ist die Aufgabe iibertra-
gen, die Grundsitze des Roten Kreuzes aufrecht-
zuerhalten, und eine nationale Rotkreuz- oder Rot-
halbmondgesellschaft kann nur anerkannt und in
die Gemeinschaft des Internationalen Roten Kreu-
zes aufgenommen werden, wenn sie sich den Grund-
sitzen des Roten Kreuzes angeschlossen hat. Das
I. Genfer Abkommen bestimmt, dass eine Rotkreuz-
gesellschaft das Rotkreuzzeichen auch im Frieden
verwenden diirfe, sofern die ausgeiibte Tatigkeit
den Grundsidtzen des Roten Kreuzes entspricht.
Nach dem IV. Genfer Abkommen kann eine natio-
nale Rotkreuzgesellschaft auch im besetzten Gebiet
ihre Arbeit unter der Bedingung fortfithren, dass
diese Arbeit mit den Grundsitzen des Roten Kreu-
zes im Einklang steht.
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Es ist offenkundig, dass den Grundsitzen des
Roten Kreuzes grosse Bedeutung zukommt. Wie
aber heissen diese Grundsitze, und welches ist ihr
Inhalt? Die erwihnten Statuten begniigen sich mit
einer lapidaren Aufzihlung folgender Begriffe: Un-
parteilichkeit, Unabhéngigkeit in politischer, kon-
fessioneller und wirtschaftlicher Hinsicht, Univer-
salitit, Gleichheit der nationalen Rotkreuzgesell-
schaften. Diese Aufzihlung wird heute als unvoll-
standig erachtet; ausserdem fehlt eine Umschrei-
bung des Inhalts der Begriffe. Somit stellt sich die
Aufgabe, die Grundsitze neu zu iiberpriifen und
neu zu formulieren. Es sollte eine «Charta des
Roten Kreuzes» geschaffen werden, die das Ziel, die
Haltung und die institutionellen Grundlagen der
gesamten Bewegung kurz und klar umreisst. Die
Losung dieser Aufgabe entspricht nicht nur einem
Bediirfnis der Theorie, sondern vor allem einem
solchen der Praxis. Die nationalen und internatio-
nalen Rotkreuzorganisationen sehen sich stidndig
neuen Bediirfnissen und Hilfsgesuchen gegeniiber,
die sie zur Wahl und Entscheidung zwingen. Aus-
serdem entstehen in den zur Unabhingigkeit ge- -
langten Lindern neue Rotkreuzgesellschaften, die
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