]ahésbericht
und Jahresrechnung 2016

mediCuba-Suisse, Quellenstrasse 25, Postfach 1774,
8031 Ziirich, Telefon 044 271 08 15
www.medicuba.ch, e-mail: info@medicuba.ch

1EW,

> &
CeRTIFC



Liebe Leserinnen und Leser

Das kubanische Parlament diskutiert derzeit die Umgestaltung der Wirtschaft. Dabei sollen die
sozialen Errungenschaften der letzten knapp 60 Jahre erhalten bleiben. Eine Herkulesaufgabe.

Wirtschaftsreformen in Kuba....

Uber 1'600°000 Kubaner und Kubanerinnen (oder 15% der Bevélkerung) beteiligten sich 2016
an der Vernehmlassung der drei Gesetze zur Wirtschaftsreform. Uber 200°000 Anderungen wur-
den vorgeschlagen. Diese hatten die urspriingliche Gesetzesvorlage teilweise grundlegend ver-
andert, und noch nie seien Dokumente in der Geschichte der Revolution in den politischen und
sozialen Basisorganisationen so intensiv diskutiert worden, sagte Raul Castro am 1. Juni 2017 in
seiner Eréffnungsansprache im Parlament.

Wie nur kdnnen wir die soziale Gerechtigkeit, den kostenlosen Zugang zu Bildung und Gesund-
heit und die Sicherheit im Land erhalten, ohne dass der Reichtum in der Hand ein paar Weniger
konzentriert wird? Diese Frage bewegt alle Kubanerinnen.

Die Einfiihrung von Kleinunternehmen (zum Beispiel Coiffeur, Sanitar, Maurer oder Restaurantbe-
treiber) und die Zulassung von ausldndischen Investoren in den Bereichen Industrie, Infrastruktur
oder 5 Sterne-Hotellerie vor rund 10 Jahren, zeigen heute: Wer Devisen verdient, der kann sich
vieles leisten. Korrekturen seien nétig, bevor weitere privatwirtschaftliche Elemente eingefiihrt
wiirden, eine Zwei-Klassen-Gesellschaft sei nicht erwiinscht, so die Abgeordneten. Das kubani-
sche Parlament diskutiert daher, wie genligend Steuern abgesch&pft werden kénnen, damit

der Staat weiterhin Gesundheit und Bildung fiir alle bezahlen kann.

....Wirtschaftsreformen in der Schweiz

In der Schweiz konnen wir nur davon traumen, dass sich unser Parlament bei der Steuerreform
2017 um die Sorgen aller Einwohnerlnnen kiimmert. Was haben uns doch die biirgerlichen Par-
lamentarier und Bundesrat Merz bei der Reform Il flir Mérchen erzahlt: Steuern runter — das
schafft Wohlstand fiir alle! Die Kantone und der Bund schalten seither ein Sparprogramm nach
dem andern, senken die Beitrdge an die Hilfe und Pflege zu Hause, beschréanken den Zugang zur
Krankenkassenverbilligung und streichen Schulstunden oder den Musikunterricht. Die Kranken-
kassenpramien aber steigen stetig. Die Stimmbiirger und Stimmbiirgerinnen durchschauten die-
sen ,,Bschiss” und schickten die Unternehmenssteuer-reform Ill im Februar dieses Jahres mit fast
60% Nein-Stimmen bachab. Jetzt reiben sich Bundesrat Maurer & Co. die Augen...

Medicuba Schweiz engagiert sich weiter

Die Regierung Trump macht tatsdchlich die wenigen Lockerungen des Wirtschaftsboykotts unter
Obama riickgangig, um die eigenstéandige Entwicklung der kubanischen Gesellschaft zu verhin-
dern. Das kubanische Gesundheitswesen braucht daher weiterhin unsere tatkréftige Unterstdit-
zung. Unser Jahresbericht gibt Ihnen Auskunft darliber, wie ihre Spende zusammen mit unseren
kubanischen Partnern eingesetzt wird. mediCuba Schweiz fiihrt seine solidarische Arbeit mit vol-
lem Engagement fort, um Kuba auf seinem selbstgewahlten Weg in die Zukunft zu unterstiitzen.
Dank lhnen!

Beatrice Mazenauer S Maze o
Vorstandsmitglied

Ein junges Mddchen auf dem Platz der Revolution aus Anlass der Beerdigung von Fidel Castro.
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Ansprache von Mirta Hormilla Castro anlasslich der Jubilaumsfeier
25 Jahre mediCuba-Suisse (mC-S) und 20 Jahre mediCuba-Europa (mC-E)
in Havanna am 6. Mai 2017

Im vorliegenden Jahresbericht iiberlassen wir
das Wort zwei Stimmen aus Kuba und der
Schweiz, die die langjahrige Zusammenarbeit
von mediCuba-Suisse mit Kuba aus unterschied-
lichen Perspektiven betrachten und wiirdigen.

Beim Nachdenken dartiber, was ich bei dieser
Gelegenheit sagen konnte, war das Erste was
mir in den Sinn kam der Ausspruch unseres José
Marti ,Honrar honra”, sinngemass etwa ,.Ehren
ehrt”.

Meine ersten Worte sollen deshalb allen aktu-
ellen Mitglieder von mC-S und mC-E die Ehre
erweisen, die in unterschiedlichen Funktionen
zur Arbeit der beiden Organisation beitragen,
und allen, die heute zwar nicht hier sein kon-
nen, aber in den vergangenen 25 Jahren in der
einen oder anderen Art und Weise zur Arbeit
von mediCuba beigetragen haben.
Gleichermassen méchte ich all jene honorie-
ren, die in Kuba in den Projekten und in ande-
ren Formen der Solidaritat und der Kooperation
als nationale Partner gewirkt haben: Etwa bei der
Aus- und Weiterbildung des kubanischen Perso-
nals oder bei den technisch-wissenschaftlichen
Austauschen. Wir kénnen nicht vom Erfolg von
mC-S und mC-E sprechen ohne das Engage-
ment, den Enthusiasmus, die seriése und profes-
sionelle Arbeit derjenigen zu erwahnen, die hier
auf unserer Insel gemeinsam die Projekte planen,
mitgestalten und ausfiihren und ein unverzicht-
barer Bestandteil von mC-S und mC-E sind.
Aufgrund der inhdrenten Aufgaben meiner
beruflichen Pflichten zu der Zeit hatte ich das
Privileg wahrend mehrerer Jahre mit Solidaritat
Luxemburg-Kuba zusammen zu arbeiten und in
jungerer Zeit auch mit mC-S. Meine ersten Erin-
nerungen an mC-E sind verbunden mit unserem
geliebten compafiero Christian Jordi, damals
Prasident von mC-E, der fiir Kuba im Euro-
paischen Parlament in Brissel die politischen
Kémpfe fiihrte. Stets engagiert im Kampf gegen
die Blockade und die Eliminierung des gemein-
samen Standpunktes (GS) der EU gegen Kuba,
welcher 2016 schliesslich aufgehoben wurde.

Mirta Hormilla Castro; ehemalige Diplomatin. Kubanische Botschafterin
bei der EU, in Belgien und Luxemburg. Verantwortliche fiir wirtschaft-
liche Angelegenheiten in der kubanischen Botschaft in der Schweiz.

Ich habe keine Zweifel liber den betrachtlichen
Beitrag von mC-E und von Christian im Beson-
deren, deren Kampf gegen den GS unermiidlich
war. Durch mediCuba erreichen uns immer wie-
der die eindeutigsten und glaubhaftesten Bei-
spiele der negativen Auswirkungen der nord-
amerikanischen Blockade und der Sanktionen
der EU gegen Kuba, insbesondere gegen Kin-
der und die verwundbarsten Bereiche der Bevol-
kerung.

Professor Franco Cavalli griindete und prasi-
dierte wahrend zweier Legislaturperioden die
parlamentarische Gruppe Schweiz-Kuba und
leistete dadurch ebenfalls einen immens wichti-
gen Beitrag fiir den Kampf des kubanischen Vol-
kes gegen die Blockade und fiir das Wiederer-
starken der bilateralen Beziehungen zwischen
Kuba und der Schweiz. Nicht weniger bedeu-
tend waren die Aktionen der Regierung, der
Behorden und der Schweizer Zivilgesellschaft
fir die Freilassung der flinf kubanischen Helden,
die zu dieser Zeit zu Unrecht in US-Gefangnissen
gefangen gehalten wurden.

Es war von enormer Bedeutung auf jeman-

den von der Grosse und der Statur wie Profes-
sor Cavalli an der Spitze von mC-S, der Freund-
schaftsgruppe Schweiz-Kuba und in jlingster
Zeit von mC-E zdhlen zu kénnen. Der Profes-
sor ist nicht nur ein renommierter Wissenschaft-
ler und Akademiker, er ist gleichermassen eine
anerkannte und respektierte politische Autoritat
in seinem Land. Ich
habe keine Zweifel,
dass mC-S nicht
dieselbe Organi-
sation ware ohne
Franco Cavalli. Er
besass zudem das
Geschick und das
Wissen die Ergén-
zungen und Syn-
ergien zwischen
mC-S und den
anderen in der
Schweiz bestehen-
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den Kréften der Solidaritat mit Kuba zu finden.
Ich hatte das Privileg viele Kameradlnnen von
mC-S in der Schweiz kennen zu lernen und mit
ihnen zu arbeiten, an ihren Treffen, Aktivita-
ten und Versammlungen teilzunehmen und das
Engagement des Vorstandes und der Mitglieder
fiir die Werte und die Politik der kubanischen
Revolution im Bereich der &ffentlichen Gesund-
heit mit eigenen Augen bestatigt zu sehen.
Dieses Engagement driickt sich nicht nur in der
Verbreitung der Errungenschaften der Revolu-
tion und dem Beistand in den grossen politi-
schen Schlachten unseres Landes aus, sondern
auch in der starken Mobilisierung von finanziel-
len Mitteln fir unsere Projekte und Solidaritéats-
aktionen, was nicht immer einfach ist. An dieser
Stelle ist es angebracht den stetig substanziel-
leren Beitrag der COSUDE an die Projekte von
mC-S hervorzuheben.

Es fallt nicht allzu schwer die wachsende Kom-
plexitdt bei der finanziellen Mittelbeschaffung
fur die Projekte von mC-S und mC-E zu kons-
tatieren, angesichts einer Welt voller Herausfor-
derungen wie Armut und Migrationskrisen, um
nur einige Beispiele zu nennen. Gut, dass Kuba
fur die COSUDE zu den vier Schwerpunktlander
in Lateinamerika und der Karibik zahlt, doch es
gibt darliber hinaus nicht den geringsten Zwei-
fel, dass wir [Kubanerlnnen] fiir mC-S die Priori-
tat Nummer eins sind. Angesichts der Tendenz,
dass in vielen Geberlandern benachteiligte Regi-
onen immer starker priorisiert und thematische
Schwerpunkte wie etwa die Migration gesetzt
werden, ist es vollig verstandlich, dass mC-S
darauf insistiert, dass wir die Qualitat und die
Beweglichkeit der gesamten Prozesses und der
Lebensdauer der Projekte verbessern, von der

mediCuba und die kubanischen Gesundheitsin-
stitutionen verbindet eine seit 25 Jahren existie-
rende gegenseitige Partnerschaft.

4

Konzeption bis zum Projektantrag, der Geneh-
migung, der Ausfiihrung und der Evaluation.
Gleichzeitig gibt es im Falle Kubas keine Zwei-
fel, dass wir uns in einer Win-win-Situation befin-
den. Wir erhalten viel und wir tragen ebenso viel
bei. Die Gewinne fliessen in beide Richtungen.
Dr. Martin Herrmann, Ko-Prasident von medi-
Cuba-Suisse, hat mir gegeniiber wiederholt zum
Ausdruck gebracht, dass der Kontakt mit den
kubanischen Berufskollegen auch eine Quelle zur
Erneuerung der eigenen Kréftereserven ist. Pro-
fessor Dr. Jérdbme Pugin von der Universitat Genf
erzahlte mir von der enormen Bedeutung, wel-
che die Fachaustausche fir die Studenten an der
medizinischen Fakultat besitzen, da sie dadurch
in Kuba wertvolle Erfahrungen vor Ort sammeln
konnen. Es bestehen zwischen unseren Volkern
eine Professionalitat, ein Humanismus, eine Kre-
ativitat und eine gemeinsame Entschlossenheit
sich nicht vor Herausforderungen zu driicken. All
dies tragt viel zur Arbeit von mC-S und mC-E in
Kuba bei und verleiht ihr einen Mehrwert, der
die Zusammenarbeit fur alle noch interessan-

ter macht. Deshalb ist diese Feier fir uns alle, fir
unsere Freunde aus der Schweiz und fiir uns hier
in Kuba.

Ich mochte Martin [Herrmann], der heute lei-
der nicht hier sein kann, fiir seine Ausdauer, sein
Engagement, seine Kreativitat und seine aufrich-
tige Wertschatzung fiir Kuba danken.

An Manuel, der diese wunderschone Zeremonie
organisiert hat, ein grosses Dankeschon fir die
Einladung und die Gelegenheit einige Worte bei
diesem Anlass zu sagen. Manuel steht an vor-
derster Stelle bei der Zusammenarbeit mit den
Kollegen in den kubanischen Institutionen und
dem MINSAP. Er bringt auf diskrete und intel-
ligente Art und Weise Losungen und Ideen ein
und mobilisiert so das Beste in jedem von uns
auf beiden Seiten.

Ich mochte allen, Professor Cavalli, Doktor Herr-
mann, Professor Pugin, Manuel, Marianne
[Widmer] und den Freunden von mC-S, noch-
mals herzlich danken fir ihr Vertrauen in unser
Land und ihre tiefe Uberzeugung von den gro-
ssen Errungenschaften der kubanischen Revolu-
tion und ihrer Politik im Bereich der 6ffentlichen
Gesundheit. Das 25jahrige Jubilaum von medi-
Cuba-Suisse ist ein Anlass fur tiefe Zufriedenheit
Uber das Erreichte und ein Grund zur Freude.
Vielen Dank

Mirta Hormilla Castro



Unsere Projekte

Nicht uibertragbare, chronische Krankheiten

Krankheiten, die nicht geheilt werden kon-

nen, brauchen kontinuierliche Therapie, und die
Chancen auf eine gute Lebensqualitdt sind umso
besser, je frilher die Krankheit erkannt wird und
die Behandlung und Begleitung beginnt. Herz-
kreislaufversagen, Diabetes und genetisch be-
dingte Krankheiten wie zystische Fibrose gehoren
dazu, aber auch altersbedingte Gebrechen wie
Demenz und Gebrechlichkeit. Auch Krebs, der
zwar in vielen Féllen geheilt werden kann, gehort
zu den chronischen Krankheiten, die intensive
und langfristige Behandlungen erfordern. Die
notigen Gesundheitsdienste fir alle garantieren
zu kénnen, ist ein sehr hoher Anspruch, dem sich
die kubanische Gesundheitsversorgung stellt. Die
Gesundheitsstrukturen und ihre Verbreitung so-
wie der methodische Ansatz und die Qualitat bei
der Ausbildung von Personal und Fachkraften in
Kuba sind einzigartig. Doch damit ist es nicht ge-
tan. Wie bei uns ist die Langzeitbehandlung auch
in Kuba aufwandig und teuer. mediCuba-Suisse
unterstiitzt mit verschiedenen Projekten die Stra-
tegien des kubanischen Gesundheitsministeri-
ums im Kampf gegen nicht tibertragbare, chroni-
sche Krankheiten.

Onkologie, Einfiihrung der endoskopischen
Schadelbasischirurgie an der Nationalen
Krebsklinik INOR: Die technologiegestiitzte Chi-
rurgie ermdglicht prazisere Eingriffe, verringert
Mortalitat und Nebenwirkungen und verkdirzt
die Rekonvaleszenz. Sie senkt Gesundheitskosten,
verbessert die Lebensqualitdt von Patientinnen
wie auch deren Angehdérigen. Das Projekt wurde
2013 gestartet, die letzten Supervisions- und
Ausbildungsaktivitaten fanden 2015 statt, und
2016 wurde das Projekt mit der Nachlieferung
einzelner Ersatzteile abgeschlossen. Chirurgische
Eingriffe werden seit 2014 durchgefihrt.

Endokrinologie, Nationales Diabetesregister
fiir Kinder und Jugendliche: Die Finanzierung
von mediCuba-Suisse ist abgeschlossen und die
Ausristung wurde an die Standorte des Projekts
in den Provinzen La Habana, Artemisa und Ma-
yabeque, Pinar del Rio und Matanzas verteilt. Bei
seinem Besuch im Mai 2016 hat Dr. med. Marco
Janner, Vorstandsmitglied von mC-S und Verant-
wortlicher fiir das Projekt, mit den kubanischen
Fachleuten einen weiteren Zusatz zum Projekt

vereinbart: Die Systematisierung der Daten soll
mit den international gangigen Programmen er-
folgen konnen. Dafiir miissen diese Programme,
die fiir Kuba nicht zuganglich sind, in Kuba ein-
geflihrt werden. Marco Janner hat deshalb mit
Fachleuten in der Schweiz Kontakt aufgenom-
men, welche die Implementierung der Software
EpiData unterstiitzen kdnnten. Dieses standar-
disierte Programm wiirde die wissenschaftliche
Auswertung und den Austausch mit der interna-
tionalen Fachwelt erleichtern. Dieser Zusatz zum
Projekt verursacht wenig Kosten, kann aber die
Wirkung entscheidend steigern.

Padiatrie, Zystische Fibrose im Kindes- und
Jugendalter und péadiatrische Intensivmedi-
zin: In diesen Projekten gab es 2016 keine Aktivi-
taten. Eine nédchste Reise fiir den Fachaustausch
und Workshops ist flir April/Mai 2017 geplant.
Die Projekte werden von mediCuba-Bern abge-
wickelt. mediCuba-Bern hat sich im August 2016
mit einem Stand am Berner Stadtfest beteiligt
und warb an diesem gut besuchten Anlass erfolg-
reich fiir die Unterstiitzung der Projekte.

Altenmedizin, Gerontologie/Geriatrie

am CITED: Das Projekt vom Centro de Investiga-
ciones sobre Longevidad, Envejecimiento y Salud
(CITED) will mit gezielten Massnahmen dem Ver-
lust von kognitiven Fahigkeiten, schwindender
Beweglichkeit und motorischen Schwachen ent-
gegenwirken und zur Friiherkennung beitragen.
mediCuba-Suisse unterstiitzt es mit der Finan-
zierung von Ausriistung fiir die Projektstandorte
in insgesamt 5 Provinzen und mit der Aus- und
Weiterbildung von Fachleuten an den Referenz-
kliniken in Spanien. Die Ausbildungen haben
stattgefunden, die Ausriistung ist zu 90% nach
Kuba geliefert und wird 2017 an den Standorten
in Betrieb genommen. Beatrice Mazenauer, Vor-
standsmitglied von mediCuba-Suisse und Verant-
wortliche fiir die Projekte Gerontologie und Al-
tenmedizin, hat durch internationale Kontakte
und Vernetzungsarbeit erreicht, dass die kubani-
schen Partnerlnnen das Abklarungsinstrument In-
terRAI fiir ihre eigene Praxis evaluieren. Im Herbst
2016 hat Beatrice mit zwei Experten fiir InterRAI
aus Spanien und den USA am Gerontologiekon-
gress in Havanna teilgenommen, wo das Instru-
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ment vorgestellt werden konnte. Seit 2015 ist
mediCuba-Suisse in Colén, Matanzas, auch an
einem regionalen Projekt zur Betreuung und Be-
gleitung von alten Menschen engagiert. 2016
wurde ein gemeinsames Projekt geplant, welches
im ersten Halbjahr 2017 unterzeichnet werden
sollte. Aufgrund biirokratischer Hindernisse wird
das Projekt jedoch voraussichtlich erst 2018 star-
ten konnen. Auch die Fachleute in Colén zeigen

grosses Interesse am Abklarungsinstrument Inter-
RAl, das die ganze Palette von Beobachtungsfel-
dern, die im Leben von alten Menschen relevant
sind, einbezieht und miteinander in Beziehung
setzt.

Beatrice Mazenauer war 18 Jahre lang General-
sekretarin der Spitex Schweiz und hat die Einfiih-
rung von InterRAl in der Schweiz mitgepragt.

Ubertragbare Krankheiten

Neue Herausforderungen und neues Projekt:
Zwar hat Kuba die infektiosen Krankheiten gut im
Griff und unterstiitzt andere Lander - insbesondere
das Nachbarland Haiti - beim Kampf gegen das
Leiden an den sogenannten Armutskrankheiten.
Aber es zeichnen sich neue Gefahren ab, etwa mit
der weltweiten Ausbreitung von Tuberkulose und
den Antibiotikaresistenzen, aber auch mit neuen
Erregern wie Zika, Kungunya, Ebola oder verschie-
denen Grippeviren. Kuba ist hier nicht direkt bei
der Gesundheitsversorgung an der Basis gefordert,
sondern in der Pravention, beim effizienten Um-
gang mit Erregern und in der Forschung. Zusam-
men mit mediCuba-Europa finanzieren wir darum
ab 2017 ein Projekt am Institut fur Infektionskrank-
heiten und Tropenmedizin Instituto Pedro Kour{
(IPK), das zum Ziel hat, Einrichtungen zur raschen
Abklarung von Viren (sozusagen als Able-
ger des IPK) an den Provinzspitalern in Santa Clara
und Santiago zu installieren. Wir werden bald re-
gelmassig darliber berichten kénnen.

Psychotherapie / Psychiatrie,

Kinder- und Jugendpsychiatrie: Dr. med. Gi-
anni Zarotti, Vorstandsmitglied von mediCuba-
Suisse und Verantwortlicher fiir das Projekt, ist

in standigem Kontakt mit der Sociedad Cubana
de Psicologia Infanto-Juvenil. Ende 2016 hat sich
die Finanzierung von pharmazeutischen Rohstof-
fen flr die Produktion von Neuroleptika in Kuba
konkretisiert; mediCuba-Europa wird den Haupt-
teil finanzieren, die Koordination lauft Gber medi-
Cuba-Suisse. Das Projekt ist aufgrund des beste-
henden Fachaustauschs zustande gekommen.

Préavention HIV/Aids-STI' Matanzas: Das Pra-
ventionsprogramm HIV/Aids in Matanzas orien-
tiert sich an den Vorgaben von WHO und UN-
AIDS fiir eine erfolgreiche Aidsbekampfung und
an den eigenen, positiven Erfahrungen und Re-
sultaten der vergangenen 15 Jahre. mediCuba-
Suisse finanziert seit 2015 ein Projekt, das die Vi-
renlast bei HIV-Infizierten regelmassig Gberpriift
und mittels begleiteter, optimal ausgerichteter
Medikamenteneinnahme senkt. Damit wird ei-
nerseits erreicht, dass die HIV-Infizierten ihre Le-
bensqualitat verbessern und andererseits, dass
weniger Neuansteckungen erfolgen. Uber 200
Personen mit HIV und weitere engagierte Perso-
nen in der ganzen Provinz Matanzas beteiligen
sich seit Jahren als freiwillige Promotorinnen am
Praventionsprogramm. Sie sind ein Beispiel flr
einen proaktiven, praventiven und emanzipatori-
schen Umgang mit der Krankheit.

Pravention HIV/Aids-STI Santiago: Ein Projekt
ist in Vorbereitung.

psychosoziale Begleitung

Psychosoziales Projekt, Zusammenarbeit mit
dem Taller de Desarrollo Integral de la Capi-
tal (TIC) im Quartier Atarés, Bezirk Cerro, Ha-
vanna: Die TIC im Bezirk Cerro in Havanna hat
eine wichtige Funktion im Quartier. Sie ist Treff-
punkt und Anlaufstelle fir Jugendliche, Frauen,
altere Menschen, Gewalt- oder Suchtbetroffene
und Marginalisierte. mediCuba-Suisse unterstitzt
den TIC mit einem jahrlichen Sockelbeitrag.

Sonderprojekt Santiago zum 500. Geburtstag der Stadt

2014 wurde mediCuba-Suisse von der Gesund-
heitsdirektion der Provinz Santiago angefragt,
sich im Rahmen des Jubildums zur Griindung
der Stadt Santiago vor 500 Jahren an Sonderpro-
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jekten zu beteiligen. mediCuba-Suisse hat Aus-
ristung fir die Einrichtung einer Wasserreini-
gungsanlage fiir die Spitéler der Stadt Santiago
finanziert..



Medizinische Aus- und Weiterbildung, internationale Vernetzung

Ausriistung fiir das Schulungslabor am De-
partement fiir Pharmakologie der Universitat
Santiago: Die Ausriistung fuir das Schulungslabor
ist von mediCuba-Suisse finanziert und nach San-
tiago geliefert worden. Das Projekt ist damit im
Finanzierungsteil abgeschlossen. Der Bericht von
der Universitat Santiago lber die Installation und
zum Betrieb mit der Ausriistung steht noch aus

Austausch Chirugie:. Vor rund 10 Jahren hat
Martin Herrmann, Ko-Prasident von mediCuba-

Suisse, den Chirurgieaustausch an den Spita-
lern Miguel Enriquez und Hermanos Almeijei-

ras in Havanna sowie am Provinzspital Ciego de
Avila begonnen. Inzwischen ist daraus eine konti-
nuierliche Zusammenarbeit von mehreren Fach-
personen aus Kuba und der Schweiz geworden,
an der sich auf Schweizer Seite auch Chirurgen
vom Hospital Universitaire de Geneéve (HUG) und
dem Kantonsspital Neuchétel beteiligen, und es
ist auch eine institutionelle Zusammenarbeit ent-
standen. Im Jahr 2016 haben acht Schweizer
Fachleute in Kuba an Kongressen teilgenommen
oder Workshops geleitet und ein kubanischer
Chirurg war als Gastarzt am HUG. Es wurden Ge-
rate und Material im Wert von lber 110000
Franken nach Kuba gebracht. Ab 2017 werden
junge Schweizer Arztinnen vom HUG in Ausbil-
dung in Kuba Praktika absolvieren kdnnen.

Fortlaufender Fachaustausch und internati-
onale Vernetzung kubanischer Fachleute zu
verschiedenen Themen und Projekten: 2016
fand in den folgenden Projekten ein Fachaus-
tausch statt: Kinder- und Diabetesregister; Onko-
logie, Gerontologie/Geriatrie; Hernienchirurgie,
Chirurgie allgemein.

1 = Sexually Transmitted Infections

Eingang des Hospital Hermanos Ameijeiras,
Centro Habana

Zweck, Struktur und Organe

Zweck und Grundsatz

mediCuba-Suisse unternimmt und fordert Pro-
jekte zur medizinischen Versorgung in Kuba, die
der Bevolkerung kostenlos zur Verfligung steht.
Durch seine Informationsarbeit in der Schweiz
will mediCuba-Suisse zeigen, dass ein funktio-
nierendes Gesundheitswesen nicht allein vom
o6konomischen Entwicklungsstand in einem Land
abhangt, sondern vor allem Sache des politi-
schen Willens ist. «Gesundheit fiir alle» ist auch
in einem Land des Stiidens moglich. mediCuba-
Suisse will zur Erhaltung und Erneuerung der
bestehenden Gesundheitseinrichtungen beitra-
gen. Es starkt tragfahige Strukturen und fordert
deren Erneuerung. Dabei stiitzt sich mediCuba-
Suisse einerseits auf die Strategien des kubani-
schen Gesundheitsministeriums und andererseits

auf die Initiative von nationalen, regionalen oder
lokalen Partnerorganisationen, welche als signi-
fikanter Teil eines Ganzen die Verbesserung ihrer
eigenen Dienstleistungen anstreben.

Struktur

Ende 2016 zahlte der Verein mediCuba-Suisse
1472 Mitglieder; zusammen mit den Spenderin-
nen, Aktivistinnen, Sympathisantinnen und wei-
teren Interessierten konnen wir rund 4800 Per-
sonen zu unserem Kreis zahlen. mediCuba-Suisse
ist in der Deutschschweiz (Hauptsitz in Zirich
und Verein mediCuba-Bern), in der Romandie
(Sekretariat in Genf) und im Tessin (zusammen
mit der Associazione di Aiuto Medico al Centro
America AMCA) in Giubiasco vertreten. (Adres-
sen siehe Seite 16.)
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Vorstand

Dr. med. Martin Herrmann, Ko-Prasident*
Chirurg, ehemaliger Chefarzt. Er lebt in
Chatelaine GE. Im Vorstand seit 1992.

Dr. med. Patrizia Froesch, Ko-Prasidentin*
Arztin fiir Innere Medizin und Medizinische Onko-
logie, arbeitet am Ospedale La Carita in Locarno.
Sie wohnt in Locarno. Im Vorstand seit 2003.

Prof. Dr. med. Franco Cavalli, Vizeprasident*
Onkologe, Wissenschaftlicher Direktor des Isti-
tuto Oncologico della Svizzera Italiano 10SI, alt
Nationalrat und ehemaliger Prasident der Inter-
national Union against Cancer IUCC; er lebt in
Ascona. Im Vorstand seit 1992.

Dr. phil. Marina Frigerio

Fachpsychologin FSP fiir Psychotherapie und
Kinder- und Jugendpsychologie arbeitet in eige-
ner Praxis der Kulturen in Blimpliz, lebt in Bern.
Im Vorstand seit 2016.

Dr. med. Marco Janner
Kinderarzt und Endokrinologe, arbeitet und lebt
in Bern. Im Vorstand seit 2010.

Prof. Dr. med. Raffaele Malinverni

Internist und Infektiologe. Chefarzt Innere Medi-
zin, Hopital Neuchatelois-site Pourtales, lebt

in Neuchatel. Im Vorstand seit 2004.

Dr. iur. Beatrice Mazenauer

Juristin, diplomierte NPO-Managerin VM,
ehemalige Zentralsekretarin Spitex Verband
Schweiz, lebt in Bern. Im Vorstand seit 2014.

Daniel Monnin

lic. oec., ehemaliger Chef des Kantonaldienstes
flir Sozialwesen in Neuchatel. Lebt in Neuchatel.
Im Vorstand seit 2007. (Riicktritt aus dem Vor-
stand per 31.12.2016)

Dr. med. Beppe Savary-Borioli
Allgemeinmediziner und Notarzt, arbeitet und
lebt in Russo, Val Onsernone (Tl). Im Vorstand
seit 2010.

Dr. med. Gianni Zarotti

Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapie
FMH, arbeitet an der kinder- und jugendpsy-
chiatrischen Universitatsklinik Bern. Er wohnt in
Oberrieden (ZH). Im Vorstand seit 2012.

Die Vorstandsmitglieder erhalten keinerlei Entschédigung oder Spesenvergtitung. Alle Vorstandsmitglieder

sind auf unbefristete Zeit gewdhlt.

* Personelle Verbindungen zu befreundeten Organisationen:
Franco Cavalli und Patrizia Froesch sind Vorstandsmitglieder der Associazione di Aiuto Medico al

Centro America (AMCA).

Martin Herrmann ist Vorstandsmitglied von Centrale Sanitaire Suisse (CSS) Romandie.

Sekretariat

Dr. Martin Herrmann, Ko-Prasident

Peter Leuenberger, Gesamtkoordination
Manuel Vanegas, Koordination Cuba
Marianne Widmer, Projektverantwortliche
Paul Rippstein, Buchhaltung

Philippe Sauvin, Sekretariat Romandie
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Stellen
2016 2015
Peter Leuenberger 50 % 50 %
Manuel Vanegas 80 % 30 %
Philippe Sauvin 30 % 30 %
Marianne Widmer 20 % 20 %
Paul Rippstein 30 % 30 %

Samtliche Lohne werden auf der Basis von
6767 CHF/Monat pro 100 Stellenprozente
ausgezahlt.



Jahresrechnung

Bilanzen per 31. Dezember 2016 2015
CHF CHF

Aktiven 31.12.2016 31.12.2015

Flissige Mittel (2.1) 345501.28 306214.35

Sonstige kurzfristige Forderungen (2.2) 558.35 448.90

Aktive Rechnungsabgrenzungen (2.3) 11741.95 17679.00

Umlaufvermégen 357801.58 324342.25

Finanzanlagen (2.4) 1133.88 1020.40

Sachanlagen (2.5) 200.00 400.00

Anlagevermégen 1333.88 1420.40

TOTAL AKTIVEN 359135.46 325762.65
Passiven

Verbindlichkeiten aus Lieferungen u. Leistungen ~ 29999.48 36079.58

Passive Rechnungsabgrenzungen (2.6) 9261.25 4970.00

Darlehen Nahestehende 15179.70 0.00

Total Fremdkapital kurzfristig 54440.43 41049.58

Projekte Medikamentenproduktion 720.00 630.00

Projekte Infrastruktur Spitaler 54016.56 243707.26

Projekte Pravention und Psychotherapie 89120.95 8695.87

Reservefonds 50000.00 0.00

Total Fondskapital (2.7) 193857.51 253033.13

Organisationskapital 110837.52 31679.94

Total Organisationskapital (2.7) 110837.52 31679.94

TOTAL PASSIVEN 359135.46 325762.65
Rechnung liber die Veranderung des Kapitals 2016
in CHF 01.01.16  Zunahme Abnahme 31.12.16
Mittel aus Fondskapital
Projekte Medikamentenproduktion 630.00 90.00 0.00 720.00
Projekte Infrastruktur Spitéler 243707.26 9836.64 199527.34 54016.56
Projekte Pravention und Psychotherapie 8695.87 126996.93 46571.85 89120.95
Freier Reservefonds 0.00 50000.00 0.00 50000.00
Total Fondskapital 253033.13 186923.57 246099.19 193857.51
Organisationskapital 31679.94 79157.58 0.00 110837.52
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Jahresrechnung

Betriebsrechnung

Ertrag

Mitgliederbeitrage

Spenden allgemein

Spenden zweckgebunden

Stiftungen, Firmen, Krebsliga

AMCA (3.1)

Genossenschaft Kubabier

Kantone, Gemeinden, Kirchgemeinden
DEZA (3.2)

Total Spenden

Ertrag Information Schweiz
Verkaufsertrage/Veranstaltungen
medi Cuba Reise (3.4)

Ubriger Ertrag

Total Aktionen und iibriger Ertrag

Total Ertrag

Aufwand Projekte

12

Personalkosten Projektkoordination (3.3)

Projektreisen / Partnertreffen in Kuba
Beitrag mediCuba-Europa / Rohstoffe
Ciego de Avila

Endoskopische Schédelbasischirurgie
Schulungslabor Santiago
Altenmedizin CITED

INOR

Neuropédiatrie

Wiederaufbau Santiago
Padiatrisches Labor

Atarés

Pravention HIV / Aids Matanzas
Kinder Diabetes / Diabetes-Register
Zystische Fibrose

Instituto Pedro Kouri IPK

Kinder- und Jugend-Psychiatrie
Kleinprojekte und Lieferungen
Ausbildung Spezialisten
Koordination Kuba

Evaluation Projekte Allgemein
Information Schweiz

Total Projektaufwand

2016 2015

CHF CHF
43115.00 43520.00
310329.63 181463.64
1965.00 27478.56
4710591 2350.00
20000.00 20000.00
5000.00 0.00
127000.00 0.00
210900.00 160000.00
765415.54 434812.20
3920.00 3750.00
6265.00 0.00
0.00 78992.00
3210.75 3263.48
13395.75 86005.48
778811.29 520817.68
-138876.91 -117431.85
-5821.64 0.00
-30000.00 -29999.97
-61381.00 -9659.40
-20133.60 -5811.60
-14806.15 -14064.56
-27683.37 -65048.65
-47361.00 -8998.85
0.00 -957.50

0.00 -72036.47
-152974.53 0.00
-6025.60 -6070.63
-35031.42 -41046.32
0.00 -13017.49

0.00 -20721.23

0.00 -15739.36
-192.40 -339.90
-89.70 -4006.50
-4697.94 -1587.62
-7142.85 -13544.13
-27750.00 0.00
-22674.80 -24345.94
-602642.91 -464427.97



Jahresrechnung

Ubertrag Total Projektaufwand
Aktionen Veranstaltungen
Reise Kuba
Total Aktionen und iibriger Aufwand
Personalkosten Administration (3.3)
Bliro, Administration

Abschreibungen
Beitrage an Netzwerke & Vereine

Total Administration

Personalkosten Information u. Fundraising (3.3)

Werbung / Fundraising
Information Schweiz

Total Mittelbeschaffung

Zwischenergebnis 1

Finanzertrag
Finanzaufwand

Finanzergebnis
Organisationsfremder Aufwand
Zwischenergebnis 2

Verwendung zweckgebundener Fonds
Jahresergebnis 1

Zunahme Reservefonds (3.2)

Zunahme Organisationskapital
Jahresergebnis 2

Rechnung liber die Veranderung des Kapitals 2015

in CHF 01.01.15
Mittel aus Fondskapital

Projekte Medikamentenproduktion 360.00
Projekte Infrastruktur Spitéler 299483.64
Projekte Pravention und Psychotherapie 40811.10
Freier Reservefonds 50000.00
Total Fondskapital 390654.74
Organisationskapital 87302.83

2016 2015

CHF CHF
-602642.91 -464427.97
-3806.80 0.00

0.00 -82855.95

-3806.80 -82855.95
-47810.10 -48127.800
-24487.56 -28463.87
-200.00 -519.00
-2034.15 -6233.60
-74531.81 -83344.27
-40980.10 -26951.60
-900.80 -3105.80
-34012.20 -36518.91
-75893.10 -66576.31
21936.67 -176386.82
0.11 33.42

-1470.89 -14891.10
-1470.78 -14857.68
-483.93 -2000.00
19981.96 -193244.50
109175.62 87621.61
129157.58 -105622.89
-50000.00 50000.00
-79157.58 55622.89
0.00 0.00
Zunahme Abnahme 31.12.15
410.40 140.40 630.00
22778.87 78555.25 243707.26
1541.43 33656.66 8695.87
0.00 50000.00 0.00
24730.70 162352.31 253033.13
0.00 55622.89 31679.94
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Anhang zur Jahresrechnung 2016 des Vereins mediCuba-Suisse

1 Rechnungslegungsgrundsatze

1.1 Grundsatz der Buchfiihrung und Rechnungsreglung
Die Rechnungslegung erfolgt nach Massgabe der Fachempfehlungen zur Rechnungslegung (Swiss GAAP
FER; Kern-FER und FER 21) sowie den Vereinsstatuten. Die Jahresrechnung vermittelt ein den tatsachlichen
Verhiltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage und entspricht dem Reglement
der ZEWO.

1.2 Bewertungsgrundsatze
Sofern bei den aufgefiihrten Bilanzpositionen nichts anderes aufgefiihrt wird, erfolgt die Bewertung der
Bilanzpositionen zu Marktwerten am Bilanzstichtag. Die Buchhaltung wird in Schweizer Franken gefiihrt.

1.3 Darstellung
Der Konsolidierungskreis umfasst die Jahresrechnung von mediCuba-Suisse und mediCuba-Bern.

1.4 Mittelflussrechnung
Angesichts des bescheidenen Volumens unserer Jahresrechnung und in Anbetracht der Bestimmungen von
GAP FER 21 verzichten wir auf eine Darstellung der Mittelflussrechnung. Die Jahresrechnung wurde nach
Swiss GAAP Kern-FER (FER 1-6) und FER 21 erstellt.

2 Erlduterungen zur Bilanz
2.1 Fliissige Mittel

2016 2015

Kasse 0 45
Gastos Vertretung Kuba 4076 -3244
Total Kasse 4076 -3199
Post 341333 307289
Bank 92 2124
Total flissige Mittel 345797 306215
2.2 Sonstige kurzfristige Forderungen 2016 2015
Sonstige kurzfristige Forderungen 558 449
Total Sonstige kurzfristige Forderungen 558 449

2.3 Aktive Rechnungsabgrenzung
Die aktive Rechnungsabgrenzung beinhaltet CHF 11742 (V] 17 679) vorausbezahlte Aufwendungen.

2.4 Finanzanlagen 2016 2015
Mietzinsdepot 1134 1020
Total Finanzanlagen 1134 1020

2.5 Sachanlagen  Bestand 1.1.2016 Zugdnge Abgédnge Abschreibung Bestand 31.12.16
Mobilien und Geréte 400 0 0 200 200
Betriebsmaterial 0 0 0 0 0
Total 400 0 0 200 200

Bestand 1.1.2015 Zugdnge Abgdnge  Abschreibung Bestand 31.12.15

Mobilien und Gerédte 200 619 0 419 400
Betriebsmaterial 100 0 0 100 0
Total 300 619 0 519 400
Die Sachanlagen sind zu Anschaffungskosten abziiglich betriebswirtschaftlich notwendiger Abschreibung
bilanziert.

2.6 Passive Rechnungsabgrenzung
Die passive Rechnungsabgrenzung beinhaltet CHF 5261 (V] 1°020) noch nicht bezahlte Aufwendungen
und CHF 4°000 (V] 3950) im Voraus erhaltene Ertrage.

2.7 Zweckgebundene Fonds und Organisationskapital
Uber die Zusammensetzung und die Veranderung der zweckgebundenen Fonds und des Organisations
kapital gibt die ,,Rechnung liber die Verdnderung des Kapitals” detailliert Auskunft.
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3. Erlauterungen zur Betriebsrechnung

3.1 AMCA
AMCA (Aiuto Medico al Centro America) ist eine im Tessin ansdssige schweizerische Hilfsorganisation. Zwei
Vorstandsmitglieder von mediCuba-Suisse sind gleichzeitig im Vorstand von AMCA vetreten.

3.2 Deza
Das Deza-Biiro in Havanna (COSUDE) leistet einen Programmbeitrag liber sémtliche Projekte von medi-
Cuba-Suisse. Die Gesamtabrechung erfolgt gemass Vertrag mit der Deza vom Oktober 2013 bis Septem-
ber 2017iber eine Periode von 4 Jahren

3.3 Personal 2016 2015
Anzahl Mitarbeitende total 6 6

in Vollzeitstellen 2,2 1,8
2016 2015

Personalaufwand Projekte 138877 117432
Personalaufwand Administration 47810 48128
Personalaufwand Fundraising 40980 26951
Total Personalaufwand 226181 192511

4 Weitere Angaben

4.1 Entschadigung an das leitende Organ. Die Vorstandsmitglieder erhalten keinerlei Entschadigung oder
Spesenvergiitung. Es fanden 3 Vorstandssitzungen statt. Der Koprasident bzw. die Koprésidentin unterneh-
men jahrlich eine Reise nach Kuba und arbeiten auf ehrenamtlicher Basis. Die ehrenamtliche Tatigkeit des
Vorstandes entspricht ca. 800 Arbeitsstunden. Im Jahre 2016 haben die Vorstandsmitglieder zusatzlich CHF
6611 an Spenden geleistet.

4.2 Bericht der Revisionsstelle. Die Jahresrechnung wurde von unserer Revisionsstelle, der Pemag Revisions
AG in Sursee, gepriift. Der Bericht der Revisionsstelle kann auf der Geschéftsstelle von mediCuba-Suisse
eingesehen oder als Kopie angefordert werden.

4.3 Risikobeurteilung. Der Vorstand hat periodisch ausreichende Risikobeurteilungen vorgenommen und
allfdllige sich daraus ergebende Massnahmen eingeleitet, um zu gewdhrleisten, dass das Risiko einer
wesentlichen Falschaussage in der Rechnungslegung als klein einzustufen ist.

Unterstiitzungsbeitriage 2016

Von den aufgefiihrten Institutionen haben wir Beitrdge von lber 500 Franken erhalten. Spenden
von Privatpersonen sind nicht aufgefiihrt. An dieser Stelle méchten wir uns jedoch fiir
samtliche Beitrdge ganz herzlich bedanken.

Aiuto Medico per Centro America AMCA
ASC Ticino

. . . . Kanton Zlrich
Direktion fiir Entwicklung und

Lotteriefonds
Zusammenarbeit DEZA
Druckerei Peter
Kubabier
Laborgemeinschaft 1 .

. .. | l\
Lotteriefonds Kanton Zrich DEZA  DIREKTION FUR ENTWICKLUNG UND ZUSAMMENARBEIT | .‘l‘.‘
Menzi GmbH PDC DIRICTION DU DAVILOPPLMENT IT DI LA COOPERATION | |

N . DSc DIREZIONE DELLO SVILUPPO E DELLA COOPERAZIONE i .'
Solidarité Luxembourg-Cuba SDC  SWISS AGENCY FOR DEVILOPMINT AND COOPIRATION
Weltgebetstag COSUDE AGENCIA SUIZA PARA EL DESASROLLO Y LA COOPERACION | |
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Die Arbeit und Kooperation von
mediCuba-Suisse aus der Sicht der COSUDE

Die Qualitat und die internationale Reputation
des kubanischen Gesundheitssystems sind das
Ergebnis eines seit der Revolution bestehenden
politischen Willens die geringen &ffentlichen Res-
sourcen zum Wobhle aller einzusetzen. Kuba stuft
die flachendeckende, universelle Gesundheitsver-
sorgung seit der Revolution als hochste Prioritat
ein und wendet somit in einer Vorreiterrolle seit
Jahrzehnten die Empfehlungen der Weltgesund-
heitsorganisation an: Fokus auf Praventionsstrate-
gien, Aufmerksamkeit auf die Determinanten der
Gesundheit, Interdependenz zwischen Forschung
und angewandter Medizin.

In den vergangenen 25 Jahren hat mediCuba-
Suisse mit einer Reihe von fiihrenden offentli-
chen Institutionen zusammengearbeitet und for-
dert den technischen Austausch zwischen den
Angehorigen der Gesundheitsberufe, was die-
sen ermoglicht auf moderne Technologien und
Behandlungsmethoden zugreifen zu kénnen.

Die Unterstlitzung des nationalen Gesundheits-
systems durch mediCuba-Suisse ermdglichte es,
hohe Qualitétsstandards zu gewahrleisten. Seit
der Sonderperiode wurden dauerhafte Verbindun-  Olivier Praz, Stellvertretender Leiter der
gen zwischen schweizerischen und kubanischen internationalen Zusammenarbeit, Schwei-
Gesundheitseinrichtungen geschaffen und weiter  zer Botschaft in Kuba

gestarkt. mediCuba-Suisse tragt damit seinen Teil

zur universellen Abdeckung in der Gesundheitsversorgung bei.

Gesundbheit ist ein vorrangiges Thema der schweizerischen internationalen Zusammenarbeit.
Das Ergreifen von politischen Massnahmen zur Férderung der Gesundheit, die universelle Abde-
ckung in der Gesundheitsversorgung, der Kampf gegen nichtiibertragbare Krankheiten, die
sexuelle und reproduktive Gesundheit und die Bestimmung relevanter Gesundheitsfaktoren sind
Interventionsbereiche der Direktion fiir Entwicklung und Zusammenarbeit (DEZA), sowohl auf
bilateraler als auch multilateraler Ebene.

Nach mehreren Jahren der punktuellen Unterstiitzung, insbesondere tiber die humanitére Hilfe,
leistet die DEZA seit 2013 institutionelle Unterstiitzung an mediCuba-Suisse in Form eines jahr-
lichen Beitrags. Durch die Unterstiitzung dieses fir die kubanische Regierung vorrangigen Sek-
tors, leisten mediCuba-Suisse und die DEZA einen wichtigen Beitrag zur Nachhaltigkeit der Leis-
tungen und Ergebnisse im 6ffentlichen Gesundheitsbereich, ein Schlisselfaktor fiir die Entwick-
lung. Fiir sie bietet sich auch die M&glichkeit, einen besonderen Fall zu studieren: den einer
Politik, die trotz sehr begrenzter finanzieller Ressourcen echte Ergebnisse zeigt. Eine veritable
Ausnahme fiir ein Land mit geringem Einkommen.

Olivier Praz

Impressum:

Redaktion: Roland Wiiest; Text: Mirta Hormilla Castro, Marianne Widmer, Olivier Praz
Ubersetzungen: Luisa Sanchéz, Roland Wiiest
Fotos: mediCuba-Suisse, Dr. Jean-Pierre Guignard — Layout und Druck: Druckerei Peter & Co. Zirich

Adressen:

mediCuba-Suisse, Quellenstrasse 25, Postfach 1774, 8031 Ziirich, 044 271 08 15, info@medicuba.ch
mediCuba-Suisse, Secrétariat romand, Maison des Associations, 15, rue des Savoises, 1205 Genéve,
022 362 69 88, info@medicuba.ch

medi-Cuba-Bern, Stockackerstrasse 57, 3018 Bern, bern@medicuba.ch

AMCA, Aiuto Medico al Centro America, c.p. 503, 6512 Giubiasco, 091 840 29 03, info@amca.ch



