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Abschied von Dharamsala

Das Schweizerische Rote Kreuz schloss seine arztliche Mission im tibetischen

Kinderdorf von Dharamsala ab

... Uber dreihundert Kinder zwischen ein
und zehn Jahren in zwei Héusern unterge-
bracht, zu viert, fiinft und manchmal mehr
in einem Bett schlafend, andere auf einem
Laubsack am Boden, in ungeheizten Réu-
men, weder Socken noch warme Wische
oder Pullover fir die kalte Jahreszeit,
sparlich fliessendes Wasser (im Freien),
alle Kinder verlaust und vier Fiinftel von
ihnen behandlungsbediirftig, keine
Friichte, selten Gemiise, Eier, Fleisch auf
dem Speisezettel, ein organisatorisches
Chaos von oben bis unten — so sah es in
der Kolonie fiir tibetanische Fliichtlings-
kinder in Dharamsala aus, als die erste
vom Schweizerischen Roten Kreuz ent-
sandte Arztin im Dezember 1961 dort
ihre Arbeit aufnahm. Aus diesem Einsatz,
der vorerst fiir sechs Monate vorgesehen
war, wurde eine vierzehnjdhrige Titigkeit,
wobei sich ein Dutzend Arzte und Arztin-
nen und sechs Krankenschwestern aus der
Schweiz ablosten.

Die Arbeit war anfanglich durch die Platz-
verhiltnisse, den Mangel an Einrichtun-
gen und Material sehr erschwert, aber
auch durch die Bindung der Tibeter an
religiose Vorstellungen, die uns fremd
sind, und ihr Unverstéindnis fiir die hygie-
nischen Erfordernisse unter den gegebe-
nen Umstinden. Doch langsam, mit viel
Miihe und Hartnéckigkeit und dank gros-
serer Geldmittel, die den Tibetern von
verschiedenen Hilfsorganisationen zuflos-
sen, konnten Verbesserungen erreicht
werden. Heute ist aus dem Massen-Not-
asyl ein geordnetes Kinderdorf mit kleinen
Gruppen und Schulen geworden. Wir wol-
len die verschiedenen Etappen, die unsere
Arzteteams erlebten, im Zeitraffer noch-
mals an uns voriiberziehen lassen.

Es war zwei Jahre, nachdem China von
Tibet Besitz ergriffen hatte und etwa
80 000 Tibeter iliber den Himalaja ge-
fliichtet waren. In Dharamsala, einer klei-
nen Stadt in den Bergen unweit der in-
disch-nepalesischen Grenze, wo sich der
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Dalai Lama und die Exilregierung nieder-
liessen, entstand eine Kinderkolonie fur
die Waisen und die Kinder der Zehntau-
senden von Tibetern, die vom indischen
Staat in den unerschlossenen Télern seiner
Nordprovinzen im Strassenbau beschiftigt
wurden. Aus der Schar von fiinfzig Kin-
dern, die der Dalai Lama im Mai 1960
seiner Schwester zur Obhut iibergab, wur-
den bald mehr und mehr. Nach kurzer
Zeit dringten sich schon flinfhundert in
den zwei zur Verfiigung stehenden Hiu-
sern, der «Oberen» und «Unteren Nur-
sery», etwa zwei Stunden oberhalb Dha-
ramsalas. Beaufsichtigt wurden sie von
einigen Fliichtlingsfrauen. Unter so vielen
Kindern, die zudem durch die liberstande-
nen Strapazen; die ungeniigende Ernih-
rung, das ungewohnte Klima, die Tren-
nung von der Familie geschwicht waren,
gab es natiirlich tédglich Krankheitsfille,
und das enge Zusammenleben beglinstigte
Epidemien. Das Schweizerische Rote
Kreuz, das damals schon unter den tibeti-
schen Flichtlingen in Nepal tdtig war,
tibernahm darauthin die Sorge fiir die
medizinische Betreuung der Patienten die-
ser Kolonie.

Als 1963 die Zahl der beherbergten Kin-
der aut 1100 gestiegen war — wie die Sar-
dinen mussten sie in die Betten geschich-
tet werden, bis ein weiteres Haus und ein
neuerstellter Schlafraum bezogen werden

konnten —, richtete die damalige Arztin in
dem Gebaude, das als Dispensarium ge-
dient hatte, ein kleines Spital ein. Es war
standig mit mindestens 30, manchmal bis
zu 80 Patienten belegt. Dr. Anderhub
schrieb damals in ihrem Schlussbericht:
«Die Kinder erholten sich auch mit den
besten Medikamenten nur langsam und
machten wihrend ihres Spitalaufenthaltes
oft mehrere Krankheiten nacheinander
durch. Sie waren ja grosstenteils unterer-
nahrt; viele unter den Kleinen waren
rachitisch und etwa 80 Prozent aller waren
Darmparasitentrager. Da aber eine
Wurmkur, vor allem in geschwichten Kor-
pern, nicht ungefihrlich ist, kann sie nicht
routinemadssig bei allen Nursery-Kindern
angewendet werden.»

Da immer neue Kinder nach Dharamsala
gebracht wurden, blieben die Hiuser
tiberfiillt, obschon die grosseren Kinder
mit der Zeit in andere Heime und indische
oder tibetische Schulen geschickt werden
konnten. In den ersten acht Jahren gingen
dreitausend Kinder durch die Tore von
«Lower» oder «Upper Nursery». Es leb-
ten auch etwa 150 Erwachsene als Haus-
eltern, Wairterinnen, Lehrer, Koche,
Schuhmacher, Schneider usw. in der Ko-
lonie.

Mit der Verbesserung der Hygiene — Ge-
wohnung an die Benutzung von Latrinen,
tagliches Duschen, Waschen der Kleider
und des Bettzeuges — und der ausgegliche-
neren VerkOstigung — zu der von Indien
gelieferten Grundration von Reis, Mehl,
Hiilsenfriichten, Kartoffeln, Zucker, O!
kamen dank auslindischer Spenden Eier;
wochentlich zweimal Fleisch und dreimal
Friichte und Gemiise — waren die Kinder
weniger  krankheitsanfillig  geworden-
Gleichwohl traten immer wieder Epide-
mien auf, besonders in der Regenzeit, und
es gab genug zu tun! In den Krankenstati-
stiken erscheinen vor allem Wurmkrank-
heiten, Magen-Darm-Storungen, Erkil
tungskrankheiten, Augen-, Nasen- und
Ohrenentziindungen, Trachom, Hautaus
schlige, Masern, Animien, Untererndh-
rung; ein grosses Problem war und bliel
die stark verbreitete Tuberkulose.
Fraulein Dr. Ziillig, die 1968/69 die Kran~
kenstation  leitete,  beschrieb  ihref
Arbeitstag wie folgt: «Jeder Tag im Dis”
pensary bringt viel Kleinarbeit, aber auch
Abwechslung und Unvorhergesehenes. Ef
beginnt morgens sechs Uhr mit eine™
Gang zu den Patienten und dem RappOrt
der Nachtwache. Dann warten die Kindef
bei Gesang und Gebet, bis der diinn®
Friihstiicksporridge in grossen Kiibeln an”
geschleppt und in kleine Plasticschiissd”
verteilt wird. Anschliessend werden di¢
Kleinen unter einer kalten Dusche i
Freien geschrubbt, worauf wir nur i™
strengsten Winter verzichten. Schnell ver”
geht dann der Morgen mit Verbinde™
Spiilen chronisch eiternder Ohren, kleine®






Untersuchungen und Festlegen der weite-
ren Behandlung. Zwischendurch behan-
deln wir Nurserypersonal und sehen uns
die Kinder an, denen etwas zu fehlen
scheint. Gelegentlich machen wir eine
Runde durch die ganze Nursery, sei es, um
allen Kindern eine Impfung zu verabrei-
chen, sei es, um ein Wurmmittel zu vertei-
len oder um mit DDT und Radikalhaar-
schnitt die Verlausung der Kinder einzu-
dammen.

Nachmittags fithren wir eine Poliklinik fiir
die umwohnenden Tibeter und die einhei-
mische Bergbevolkerung. Fiir sie ist ein
Gang zum nichsten Arzt oder Spital mit
zu grossen Kosten und Wegstrecken ver-
bunden, wihrend sie bei uns gratis unter-
sucht und behandelt werden. Die ersten
Patienten treffen meistens schon frithmor-
gens ein, um eine der ersten Nummern zu
bekommen, und warten dann geduldig, bis
nachmittags die Reihe an ihnen ist. Oft
sitzen mittags fiinfzig und mehr Heilungs-
suchende in unserem Wartzimmer im
Griinen und vertreiben sich die Zeit mit
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Geplauder, Stricken oder Drehen der Ge-
betmiihle. Wie in einer Landpraxis sicht
man téglich viel Gewohntes, Harmloses,
aber auch viel Ernstes und leider auch oft
nicht zu heilendes Leiden. Anstelle von
Medikamenten mochte man manchmal
lieber die Mittel zu besserer Hygiene und
reichhaltigerer Erndhrung an die Patien-
ten abgeben oder sie in ein Spital einwei-
sen. Leider ist oft beides unmoglich. So
befallen einen manchmal nach einem aus-
gefiillten Tag abends Miidigkeit und ein
Gefiihl der Ohnmacht all dem Elend ge-
gentiber. Und doch spliren wir an der An-
hinglichkeit der Kinder und der freund-
lichen Dankbarkeit der Erwachsenen, dass
unser Einsatz nicht vergebens ist.»

Von Anfang an hatte sich die indische
Regierung bemiiht, die tibetischen Fliicht-
linge in neuen landwirtschaftlichen Sied-
lungen im Siiden unterzubringen. Sie er-
hielten Land zum Roden und Bebauen,
und wenn der Anfang auch schwierig war,
sind doch die meisten Siedlungen inzwi-

schen selbsttragend geworden. Mehrere
tausend Tibeter konnten in industriellen
Betrieben und einige weitere tausend in
tibetischen handwerklichen Unterneh-
mungen unterkommen, und manche be-
gannen selbst irgendein Geschiftchen, das
sie iiber Wasser hilt. Eine grosse Zahl
jedoch musste lange Jahre in den Stras-
senbaulagern ausharren.

Diese Strassenbaulager! Sie sicherten den
Mainnern und Frauen einen kleinen Ver-
dienst, bedeuteten aber harte und gefihr-
liche Arbeit unter entbehrungsreichen Be-
dingungen. Die Kinder mussten entweder
weggegeben werden oder blieben unbe-
aufsichtigt in den Zeltlagern, ohne irgend-
welche Schulung. Erst in den letzten Jah-
ren wurden auch fiir sie Horte und Schu-
len sowie ein Minimum an drztlicher Be-
treuung organisiert, denn nur ein kleiner
Teil von ihnen konnte in Dharamsala auf-
genommen werden. Aus den Strassenbau-
lagern stammten auch die meisten der fiir
die Ansiedlung in der Schweiz ausgewihl-
ten Fliichtlinge.

Wie eine solche Auswahl vor sich ging,
erzihlte uns Friulein Dr. Ziillig, die mehr-
mals fiir das Schweizerische Rote KreuZ
die Ausreise von Tibetergruppen vorbe-
reitete.

«Das war ein richtiges Gedulds- und Zu-
sammensetzspiel, denn man musste ver-
schiedene Faktoren in Ubereinstimmung
bringen: Es galt, auf ein ausgeglichenes
Verhiltnis zwischen Erwachsenen und
Kindern, Frauen und Méannern zu achten;
die Grosse der Familien musste zu den
vorhandenen Wohnungen passen; Wil
wollten gesundheitlich Gefihrdete in di€
Schweiz bringen, doch wire eine allzv
grosse Zahl von Kranken nicht tragbar ge-
wesen, das Schweizerische Rote Kreu?
hatte so schon ziemlich hohe Kurkoste?
fir mehrere Patienten zu iibernehmen:
einige Personen, Verwandte von bereits i
der Schweiz lebenden Tibetern, wurde?
im Sinne von Familienzusammenfiihrun-
gen ausgesucht. Dann waren, wie bei uns
allerhand Formalititen zu erfiillen.

Wir fuhren also mit einer Wunsch- und
Adressliste los und besuchten einen Bau~
platz nach dem andern, wo die Tibete!
arbeiteten. Diese Camps mit je etwa hun”
dert Leuten lagen oft nahe beieinande!
und wurden von einem tibetanische?
«Lagerchef» geleitet, der auch die Aus
weispapiere, welche die Fliichtlinge b€
ihrer Registrierung erhalten hatten, aufb¢”
wahrte. Thn fragten wir nach Familien, di°
er fiir die Ausreise empfehlen wiirde 0de*
nach Personen auf unserer Liste. DI°
Adressen stimmten oft nicht mehr, den?
die Tibeter wechseln héufig ihren Stand”
ort, sei es, dass sie an einen ande!”
Arbeitsplatz versetzt wurden, oder awd
eigenem Gutdiinken anderswohin zoge”
oder nach Stidindien umgesiedelt wurde?:



Wenn man den gesuchten Bruder oder die
Tante mit Familie gefunden hatte, wollten
sie vielleicht gar nicht ausreisen, weil die
Kinder inzwischen in eine indische Schule
cintreten konnten und es nicht gut gewe-
sen wire, ihnen nochmals eine Verpflan-
zung zuzumuten, oder der dlteste Sohn
hatte Militirdienst geleistet und durfte
deshalb nicht mehr ausreisen, so dass die
Familie auseinandergerissen worden wiire,
Oder ein Familienmitglied war gerade als
Hindler unterwegs, man wusste nicht ge-
Nau wo und fiir wie lange.
Auch Familien mit zwei Ehegatten oder
Ehefrauen — ein in Tibet nicht ausserge-
Wohnlicher Zivilstand — wurden wenn
Moglich nicht in die Gruppe aufgenom-
men, um Schwierigkeiten in der Schweiz
Zuvermeiden.
Der Entscheid, wer in die Schweiz reisen
diirfe, wer nicht, der fiir die Ausgewihlten
€ine so radikale Anderung der Lebensver-
hiilmissc bedeutete, war eine grosse mora-
lische Belastung, wenn wir es auch nicht in
der Hand haben, dass den Bevorzugten
auch wirklich ein gliicklicheres Schicksal
beschieden sei, denn auch in der Schweiz
}}aben die Tibeter ja ihre Sorgen und
SChwicrigl\'citcn. In Indien gilt die Schweiz
als Mirchenland: jedermann hat eine Uhr,
Radio, Fernsehen, ein Motorrad —, aber
dass man zu regelmissigen Zeiten arbei-
ten, Steuern und Versicherungen zahlen
Muss, dass man, wenn auch gut behandelt
doch ein Fremder ist in einem vollig an-
d'em Kulturkreis, die vielen «aber» wollen
SIE meist nicht sehen oder nicht wahr
aben . . .
Wenn gie vorgesehene Gruppe von 20
Oder 30 Kopfen schliesslich ausgewihlt
War, mussten die Tibeter bei den indischen
¢hérden schriftlich einen «Pass» bean-
ragen. Viele waren des Lesens und
_Chreibens nicht kundig, so musste das fiir
8¢ besorgt werden und der Antragsteller
Seizte seinen Fingerabdruck darunter. Ich
t”_hrte deshalb jeweils ein Stempelkissen
Mit, wenn ich diese Briefe einsammeln
8Ing. Dann hiess es warten, zwei Monate,
“rei Monate, bis die Identitits- und Aus-
"Cisepapiere eintrafen, denn die Verwal-
lu% priifte jeden einzelnen Fall. Mit der
Fcei:t war sie zum Beispiel nicht mehr be-
> €inen Fliichtling ausreisen zu lassen,

tir den sie durch Schulung oder Landzu-
teilung einen erheblichen Beitrag ausge-
legt hatte.

War alles in Ordnung, besammelten wir
uns in Delhi zum Impfen und Durchleuch-
ten. Dann fuhren wir mit der Eisenbahn
3. Klasse in zwei bis drei Tagen nach
Bombay. Dort begann das grosse Aben-
teuer: der Flug in die ferne Schweiz.»

In Dharamsala wurde unterdessen weiter
verbessert. Nach einer ersten eigentlichen
«Bauphase» in den Jahren 1963/64 be-
gann anfangs der siebziger Jahre wieder
eine Periode reger Bautitigkeit, vor allem
durch das Hilfswerk SOS Kinderdorf, das
nach dem Modell des Pestalozzi-Kinder-
dorfes in Trogen arbeitet. 12 der 27 bisher
neu erbauten Hauser wurden von den
SOS-Kinderdorf-Freunden in verschie-
denen Liandern finanziert, und die ehema-
lige Kinderkolonie und «Nursery» heisst
jetzt «Tibetisches Kinderdorf». Die rund
900 Kinder, die heute dort leben, erhalten
nun endlich die lingst gewiinschte fami-
lidre Betreuung und Erziehung. Im Dorf
werden zum Teil erstaunlich fortschritt-
liche pidagogische Methoden angewandt,
man will nicht nur Wissen vermitteln, son-
dern die ganze Personlichkeit bilden.

Die Aufteilung der Masse von Kindern in
Familiengemeinschaften macht sich im
Spitalbetrieb bemerkbar, wo in den letzten
Jahren durchschnittlich nur noch 20
Patienten hospitalisiert waren. Viele leich-
tere Fille diirfen jetzt der Pflege durch die
Heimeltern tiberlassen werden, was vor-
her undenkbar gewesen wire. Der allge-
meine Gesundheitszustand ist besser,
Krankheiten nehmen einen leichteren
Verlauf, es gibt weniger Epidemien. Un-
sere Delegierten waren gleichwohl nicht
unterbeschiftigt: sie konnten der Vorbeu-
gung (Impfen) und den Aussenpatienten
mehr Zeit widmen und die 2000 tibeti-
schen Arbeiter im Kulutal regelmissig
aufsuchen, die medizinisch immer noch
sehr mangelhaft versorgt waren. (Diese
Strassenarbeiter wurden inzwischen eben-
falls im Stiden Indiens neu angesiedelt.)
Dem Schweizerischen Roten Kreuz schien
jedoch der Zeitpunkt gekommen, sich zu-
riickzuziehen. Auf dringende Bitte der
Tibeter entsandte es fiir 1975 nochmals

einen Arzt nach Dharamsala und schloss
die Mission Ende 1975 endgiiltig ab. Die
Dorfverwaltung ist heute in der Lage, die
medizinische Versorgung sicherzustellen,
so wie sie fiir die Unterbringung, Schulung
und Berufsausbildung der ihr anvertrauten
Kinder verantwortlich ist; eine einheimi-
sche Arztin konnte als Nachfolgerin ge-
funden werden, es haben auch mehrere
junge Tibeterinnen eine Krankenpflege-
ausbildung erhalten. Das Kinderdorf ist
weiterhin auf Unterstiitzung von aussen
angewiesen. Die indische Regierung, ver-
schiedene Hilfswerke, aber auch Tibeter
in Europa, den Vereinigten Staaten und
Kanada helfen mit Geld- und Natural-
spenden mit, den Betrieb aufrechtzuerhal-
ten, und viele Freiwillige bezeugen ihre
Sympathie fiir das tibetische Volk durch
langere oder kiirzere Arbeitseinsitze.

Das Schweizerische Rote Kreuz konnte
seine Aktion in Dharamsala wihrend der
vierzehn Jahre vorerst mit zweckbestimm-
ten Spenden, dann mit Bundesmitteln
finanzieren.

. Fiir die Hilfe an die 961 in der Schweiz

lebenden Fliichtlinge, deren Betreuung es
zusammen mit dem Verein Tibeter Heim-
stitten Ubernahm, richtete das Schweize-
rische Rote Kreuz 1961 die Patenschaft
fiir tibetische Fliichtlinge ein, denn diese
Hilfe geht weiter, muss weitergehen. Sie
umfasst sowohl Betreuung in allen Le-
bensfragen wie finanzielle Zuschiisse fiir
die Ausbildung der Jugendlichen oder im
Fall von Unfall, Krankheit, Arbeitslosig-
keit oder sonst ungeniigendem Einkom-
men. Die Patenschaft (Verpflichtung zu
sechs  monatlichen  Zahlungen von
Fr. 10.-) sei allen Freunden herzlich emp-
fohlen. Anmeldung und Auskunft beim
Zentralsekretariat SRK, Sektor Sozial-
dienst, Taubenstrasse 8, 3001 Bern, Tele-
fon 031 22 14 74.

Die Vignetten (Muschel, Rad, Vase, Le-
bensknoten) stellen buddhistische Gliicks-
symbole dar und sind der Kinderdorf-
Zeitung entnommen, die Zeichnung auf
Seite 16 einem Jahresbericht des Kinder-
dorfes in Dharamsala.
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