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« Sie konnen den besten Impfstoff der Welt haben,
aber Sie brauchen ein Gesundheitssystem, das dies unterstiitzt».
Prof. Agustin Lage
2021, inmitten einer weltweiten Gesundheits- und Wirtschaftskrise, wurde die Hoffnung tiber die Ent-
wicklung von Impfstoffen gegen Covid-19 rasch durch den Egoismus und die Gier der Machtigen und
der Big Pharma zunichte gemacht. Wahrend die reichen Lander die ersten Dosen fiir sich beanspruch-
ten und bereit waren den doppelten oder dreifachen Preis zu zahlen, um das kostbare Gut fiir sich allei-
ne beanspruchen zu kénnen, mussten sich die @rmeren Lander mit den Resten begnligen, die man ihnen
Uibrig liess. Und wahrend diejenigen, die den Impfstoff tropfchenweise erhielten, darum kdmpfen muss-
ten, eine Dosis zu erhalten, weigerte sich ein grosser Teil der Bevolkerung in den reichen Landern, sich
Uiberhaupt impfen zu lassen, mit der Begriindung, dass sie der Pharmaindustrie oder den ultraliberalen
Gesundheitssystemen misstrauten oder es als Eingriff in ihre Privatsphare empfinden wiirden...
Es zeigt sich wieder einmal, dass die nétigen Mittel zu besitzen nicht unbedingt bedeutet, dass dadurch
auch der Schutz der Bevélkerung gewabhrleistet ist. Es braucht nicht nur Impfstoffe, sondern auch ein star-
kes und zuverldssiges Gesundheitssystem, welches sie fiir alle Menschen zugénglich macht und die Mass-
nahmen mit anderen Bereichen der Gesellschaft koordiniert, um die Ansteckungen zu begrenzen und so
viele Leben wie moglich zu schiitzen: mittels Tests, Isolierungen, der Behandlung von Kranken und der
Hilfe fiir einsame und gefahrdete Menschen... Kurz gesagt, ohne ein praventives offentliches Gesund-
heitssystem, das auf das Wohlergehen der gesamten Bevdlkerung ausgerichtet ist, ist es (fast) unmaoglich,
eine Pandemie einzuddmmen! Und das hat Kuba schon vor langer Zeit begriffen.
2021 war ein schwieriges Jahr fiir das kubanische Volk. Es erinnerte in vielerlei Hinsicht an die Periodo
especial, mit einem grossen Unterschied: Wéahrend der Pandemie konnte Kuba der Welt zeigen, dass es
auch anders geht. Dass es sich auszahlt, auf 6ffentliche, universelle und kostenlose Gesundheits- und Bil-
dungssysteme zu setzen, um soziales Wohlergehen zu gewahrleisten und eine gebildete, informierte,
souverane und solidarische Gesellschaft weiterzuentwickeln. Und dies trotz aller Versuche, sie zum Schei-
tern zu bringen.
Vielleicht hat das die Solidaritdt mit Kuba und seinen Menschen, die wir in diesem komplizierten Jahr
erfahren durften, noch verstarkt. Seit 1992, also seit 30 Jahren, setzen wir uns fiir das kubanische
Gesundheitswesen ein und wir werden wir Kuba weiterhin unterstiitzen, um die sozialen Errungenschaf-
ten zu sichern, das Gesundheitssystem zu verbessern, durch punktuelle Kampagnen zur Beschaffung
dringend bendtigter Medikamente, durch finanzielle und professionelle Unterstiitzung fiir die verschie-
denen kubanischen Partner, damit sie die gesteckten Ziele erreichen kénnen, und indem wir mit allen
uns zur Verfligung stehenden Mitteln auf die von den USA aufgezwungene kriminelle Politik aufmerksam
machen.
In diesem Jahresbericht erfahren Sie mehr Gber die Fortschritte unserer Partner und ihrer Projekte, die ihre
Aktivitaten langsam wieder aufnehmen, aber auch (iber die Aktivitdten in der Schweiz, um die Blockade
anzuprangern und einen kontrastierenden Blick auf die antikubanische Propaganda zu werfen, die in den
europaischen Medien so prasent ist.

Luisa Sanchez, Koordinatorin Romandie
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Jahresbericht 2021 des Ko-Prasidenten Martin Herrmann

Wie das Jahr zuvor war auch das Jahr 2021 von
der SARS-Cov2-Pandemie gepragt. Zu Beginn
des Jahres zwang uns die Entwicklung der Pan-
demie dazu, die erste Sitzung des Vorstandes
per Videokonferenz abzuhalten. Dies erm&g-
lichte es einigen Mitgliedern, anwesend zu
sein, andere konnten jedoch nicht teilnehmen.
Dennoch konnten wir eine Reihe von forma-
len Anforderungen der ZEWO und von Uni-

té erfiillen.

Im Jahr 2021 wurde die Initiative ergriffen, eine
Koordination zwischen verschiedenen Orga-
nisationen anzustreben, die ahnliche Initiati-
ven im Gesundheitsbereich durchfiihren, nam-
lich AMCA, Medico international Suisse, Cen-
trale Sanitaire Suisse Romande und mediCu-
ba-Suisse.

Die vier Organisationen haben beschlossen,
bei bestimmten Themen/Aktionen zusam-
menzuarbeiten, um eine grossere Reichweite
zu haben (alle Sprachregionen) und ihre Res-
sourcen (wirtschaftlich und personell) zu biin-
deln, um im Gesundheitsbereich Advocacy-
Arbeit zu leisten und in der Offentlichkeit star-
ker prasent zu sein. Die erste grosse gemeinsa-
me Aktion war die Unterzeichnung der Anfrage
an den Bundesrat, die Public Eye und Amnesty
International erstellt hatten, um die Patente fiir
Covid-Impfstoffe und -Medikamente freizuge-
ben, damit das Virus schneller bekdmpft wer-
den kann.

Im selben Rahmen konnten wir an Online-Akti-
vitaten teilnehmen, die von Ziirich aus fiir den
1. Mai organisiert wurden, da die Epidemiesitu-
ation eine grosse Teilnehmerzahl nicht zuliess.
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Bewohnerinnen in Havanna warten auf den Bus
© L. Hunter, 2022

Fir mediCuba ging es insbesondere darum, die
Erfolge der Gesundheitsorganisation in Kuba
sowie die Bemiihungen um die eigenstandige
Entwicklung von Impfstoffen zu présentieren.
Die sehr unsichere Lage im Februar bewog

uns, die Mitgliederversammlung zunéchst auf
Anfang Herbst zu verschieben und sie dann wie
2020 wieder in schriftlicher Form durchzufih-
ren. Einerseits ist es natdrlich frustrierend, die
Mitglieder nicht personlich begriissen zu kon-
nen, auf der anderen Seite freuen wir uns aber
Uber die hohe Teilnehmerzahl (163).

Ende Juni war es uns moglich, eine gemisch-

te Vorstandssitzung abzuhalten, teils als Pra-
senzveranstaltung und teils als Videokonferenz.
Bei dieser Gelegenheit konnten wir uns von der
Kontinuitat der grossen Mobilisierung unserer
Mitglieder und Spender*Innen zugunsten der
Gesundheit in Kuba tiberzeugen, die tibrigens
auch in ganz Europa dank einer Koordinati-

on zwischen mediCuba-Europa, dem Netzwerk
Cuba-Si und anderen solidarischen Organisatio-
nen im Gange ist. Die Schweizerische Direktion
fur Entwicklung und Zusammenarbeit (DEZA)
beteiligte sich ihrerseits mit einem Betrag von
380’000 CHF, zusitzlich zu ihrem Beitrag an
das Programm von mediCuba-Suisse. Dadurch
konnte ein bedeutender und wirksamer Beitrag
zum Kauf von Injektionsmaterial fir die Impf-
kampagne der kubanischen Bevolkerung geleis-
tet werden.

Nach einem besonders harten Sommer -
sowohl wirtschaftlich als auch wegen der Pan-
demie - entspannte sich die Lage im Okto-

ber und veranlasste den Verfasser, in der zwei-
ten Novemberhiilfte eine Reise nach Kuba zu
unternehmen. Dabei ging es zum einen dar-
um, einen moglichen Neustart unserer lau-
fenden Projekte zu erkunden, die seit Anfang
2020 praktisch vollstandig auf Eis liegen. Ande-
rerseits hatte uns das Aussenhandelsministeri-
um (MINCEX, zusténdig fir die Zusammen-
arbeit in Kuba) zusammen mit Vertretern des
EDA (Eidgendssisches Departement fiir aus-
wartige Angelegenheiten) und des DEZA Biiros
in Havanna zu einer Dankeszeremonie fiir die



geleisteten Anstrengungen eingeladen. Die-

se Veranstaltung fand in Kuba eine bemerkens-
werte Medienberichterstattung, wurde in der
Schweiz jedoch trotz unserer Bemiihungen
kaum wahrgenommen. Im Anschluss daran
wurde der Unterzeichnende auch vom kuba-
nischen Prasidenten Diaz-Canel empfangen, in
Anwesenheit des Aussenhandelsministers Mal-
mierca und des stellvertretenden Gesundheits-
ministers. Sie bedankten sich ihrerseits erneut
fur die materielle Unterstiitzung, aber auch fiir
unsere Haltung und unsere solidarischen Aktio-
nen gegen die Blockade.

Das ganze Jahr Uber arbeiteten wir regelma-
ssig mit der Vereinigung Schweiz-Cuba zusam-
men, um der Desinformation tiber Kuba entge-

genzutreten. Ein Hauptanliegen war die Aufde-
ckung und Bekanntmachung der schandlichen
Praxis vieler Schweizer Banken, neben den bei-
den Grossbanken betrifft dies vor allem die Bas-
ler Kantonalbanks und ihre Tochter die Bank
Cler, Uberweisungen von Spenden an unse-

re Vereinigungen sowie Zahlungen von und an
uns, also innerhalb der Schweiz, zu verweigern.
Dies alles unter Berufung auf ein angebliches
«Rechts- und Reputationsrisiko». Fir alle, die es
nicht wissen: Die Bank Cler ist aus der Genos-
senschaftsbank hervorgegangen, die von der
Gewerkschaftsbewegung gegriindet wurde,
und verwaltet einen grossen Teil ihrer Mittel.

Martin Herrmann, Ko-Prasident

Interview mit Nils Graber

In unserem Jahresbericht mochten wir
jeweils auch Personen zu Wort kommen
lassen, die Kuba und den Kontext, in dem
wir arbeiten, bestens kennen, aber eine
eigene Perspektive einbringen kénnen.
Dieses Jahr haben wir uns mit Nils Graber
unterhalten, einem Gesundheitssoziolo-
gen und Anthropologen, der als Postdok-
torand an der Universitat Lausanne forscht
und eine Dissertation lber die kubanische
Medizin verfasst hat.

Sie sind gerade von einer Reise nach
Kuba zuriickgekehrt. Wie haben Sie die
Situation nach zwei Jahren Pandemie
und angesichts der wirtschaftlichen und
sozialen Krise, die das Land im Sommer
letzten Jahres erschiittert hat, wahrge-
nommen?

Zunachst mochte ich klarstellen, dass

ich im Rahmen einer wissenschaftlichen
Zusammenarbeit zwischen franzosischen
und kubanischen Institutionen nach Kuba
gereist bin, bei der es um Onkologie und
Pandemiebekampfung aus einer interdis-
ziplindren Perspektive ging. Ich war seit
2018 nicht mehr in Kuba gewesen. Letzt-
endlich war es ein Geflihl grosser Gegen-
satze, das wahrend meines Aufenthalts vor-
herrschte. Auf der einen Seite erschien mir
die Wirtschaftskrise vor dem Hintergrund
der an die Blockade gekoppelten Pandemie
so stark wie nie zuvor: die riesigen Schlan-
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gen, um Grundnahrungsmittel zu kaufen,
die geringeren Transportmoglichkeiten,
die Inflation und ihr Wechselkurs auf dem
Schwarzmarkt, die Geschafte, in denen
nur mit Karte und Devisen bezahlt werden
darf, etc. Andererseits splrte ich die Atmo-
sphére eines Landes, das nach zwei Jah-
ren Pandemie aufwacht, die von grossen
wirtschaftlichen Schwierigkeiten, politi-
schen und sozialen Spannungen und dem
kurzzeitigen Zusammenbruch des Gesund-
heitssystems im Sommer 2021 gepragt
war (insbesondere als die einzige Sauer-
stoffproduktionsanlage ausfiel). Dieser Auf-
bruch zeigt sich in der Wiederaufnahme
des Schulbetriebs und der Arbeit vor Ort,
der Wiederer6ffnung des landesweiten
Transports, der Wiederaufnahme kulturel-
ler Aktivitaten etc. Das Land ist wieder in
Schwung gekommen. Der Tourismus ist
immer noch niedrig und besteht, was mir
auffiel, hauptsachlich aus Russinnen, was
sich seit dem Krieg in der Ukraine in einem
starken Riickgang niedergeschlagen haben
muss. Es gibt auch eine gewisse Dyna-
mik im Zusammenhang mit der Entwick-
lung von 4G auf der Insel, mit einer gan-
zen Wirtschaft von kleinen Online-Dienst-
leistungen, einschliesslich Taxis und Haus-
lieferungen von Waren, eine Art lokales
Uber, das nicht zu einem multinationalen
Konzern gehort. Was die Kooperationen

betrifft, so wurden zwar zahlreiche Pro-
jekte, insbesondere im Bereich der Onko-
logie, unterbrochen, doch es besteht ein
starker Wille, sie wieder aufzunehmen.

Das Jahr 2021 war ein Jahr der Kont-
raste: Auf Makroebene zeigte sich der
ungleiche Zugang zu Impfstoffen und
Behandlungen zur Bekampfung von
Covid; Nationen, die sich den Covid-
Impfstoff leisten konnten, und solche,
die auf die Lieferung von Impfdosen
tiber die WHO warten mussten. Auch auf
individueller Ebene gab es eine riesige
Kluft zwischen «Anti-Covid» und «Pro-
Covid». Kuba ist heute eines der Lander
mit der hochsten Impfrate der Welt, und
das auch noch mit einem «selbstgemach-
ten» Impfstoff (87,3% der Bevolkerung
haben das komplette Impfschema erhal-
ten).! Wie lasst sich diese hohe Impfrate
erklaren?

Um das Thema der starken Kontraste auf-
zugreifen: Es stimmt zwar, dass sich die
wirtschaftliche und soziale Lage ver-
schlechtert hat, aber es stimmt auch,

dass die Kubaner ein ausserordentliches
Vertrauen in ihre Impfungen haben. In
Gesprachen mit Menschen aus den unter-
schiedlichsten Bereichen gaben fast alle
an, ihre vier Impfdosen erhalten zu haben,
und betrachteten dies als zentrales Ele-
ment der Verbesserung der Gesundheits-
situation in den letzten Monaten. Ebenso
ist das Tragen von Mundschutz allgemein
verbreitet, auch bei der jlingeren Genera-
tion. Es stimmt, dass die Bussgelder fiir das
Nichttragen der Maske hoch waren, aber
ich glaube, dass das Tragen der Maske und
das Festhalten an der Impfung dariiber
hinaus die Werte der 6ffentlichen Gesund-
heit in der Bevolkerung verdeutlichen, die
an einem System festhalt, das die Gesund-
heit fiir alle und jeden verteidigt. Ubrigens
ist in Kuba kein Impfpass erforderlich. Die-
ses Vertrauen bezieht sich natdrlich auf
die betrachtlichen Investitionen in die Bio-
technologie, einen dynamischen o6ffent-
lichen Sektor, der insbesondere zahlrei-
che Impfstoffe und Krebstherapien entwi-
ckelt hat. Diese Produkte werden in viele

1 Our World in Data (Mérz 2022) https://ourworldindata.
org/covid-vaccinations?country=OWID_WRL

Nils Graber (2. von rechts) und seine franzo-
sischen Kollegen bei ihrem Einsatz im Januar 2022
© N. Graber, 2022

Lander exportiert und sind gleichzeitig fir
das nationale Gesundheitssystem zugang-
lich, was viele Kubaner und Kubanerin-
nen mit Stolz erfiillt und die Wahrneh-
mung von Qualitatsprodukten starkt. Es ist
auch das breitere Vertrauen in das Gesund-
heitssystem, das hier zum Tragen kommt.
Obwohl dieses von der Krise hart getroffen
wurde, ist es unbestreitbar, dass die Reak-
tion auf COVID-19 von grossen Anstren-
gungen zeugt, was Ressourcen, Forschung
und Solidaritat betrifft. Ein weiteres Ele-
ment, das das Vertrauen zusammenge-
schweisst hat, ist die Rolle der Primarver-
sorgung. Die Tatsache, dass Hausarzte und
Krankenschwestern in den Gesundheits-
stationen der Nachbarschaften eine zen-
trale Rolle bei der Bekampfung des Virus
und insbesondere bei der Impfung spiel-
ten, diirfte das Vertrauen gestarkt haben,
was in reicheren Landern schwieriger zu
erreichen war (wegen mangelnder Koor-
dination und auch, weil Boten-RNA-Impf-
stoffe eine komplexere Logistik erfordern).
Dieses Vertrauen in die Massnahmen der
offentlichen Gesundheit wird liber das
Gesundheitssystem hinaus genahrt. Wah-
rend der Pandemie mussten sich die Behor-
den darum bemiihen, den Bedarf gezielt
auf die wirtschaftlich schwacheren Gebiete
auszurichten. Die Verstarkung der Nah-
rungsmittelhilfe durch die libreta erwies
sich als entscheidend, insbesondere fiir



dltere Menschen und Kinder. Die Entschei-
dung, die Impfstoffe vor Ort herzustellen
und nicht auf das COVAX-System der WHO
angewiesen zu sein, hatte zwar viele Fra-
gen aufgeworfen, doch die Entscheidung,
sich auf die vorhandene Infrastruktur und
die gesammelten Erfahrungen zu stiitzen,
scheint sich gelohnt zu haben. Die Impf-
kampagne begann zwar spat, wurde aber
ausserordentlich schnell durchgefiihrt, da
sie sich sowohl auf das Netz der Primar-
versorgung als auch auf die Unterstiitzung
der Bevolkerung stiitzen konnte. Dari-
ber hinaus wurden die Impfstoffe in meh-
reren Landern, darunter Iran, Venezuela,
Vietnam und Mexiko, zugelassen und die
WHO priift derzeit den Antrag auf Praqua-
lifikation.

Die Lage in Kuba ist nach wie vor kom-
pliziert. Welchen Blick in die Zukunft
werfen Sie heute auf die Insel, ihr
Gesundheitssystem und ihre Menschen?
Zweifellos hat die Pandemie in Verbindung
mit der Wirtschaftskrise, der verscharften
Blockade und den sozialen Spannungen
das Land tief getroffen. Inflation, Knapp-
heit und das Angebot an Gitern, die nur in
Devisengeschéften erhaltlich sind, stellen
grosse Probleme dar. Durch die ausserge-
wohnliche Fahigkeit der Kubanerinnen und
Kubaner alternative Losungen zu finden
und die Kunst des Durchwurstelns werden
diese teilweise gemildert. Der Umgang mit
der Pandemie hat auch die unglaubliche

wissenschaftliche und medizinische Kapazi-
tét des Landes gezeigt, die durch das Ver-
trauen der Bevolkerung gestiitzt wird. Dies
ist natilirlich ein wesentlicher Punkt fur die
Zukunft. Da das Land nicht lber grosse
Mengen an Rohstoffen verfiigt und nicht
vollstandig vom Tourismus oder von einem
grossen verbiindeten Land abhéngig sein
kann, sind Gesundheit, Bildung und Wis-
senschaft nicht nur Hebel fiir den Schutz,
die Fiirsorge und die Starkung der Bevolke-
rung, sondern auch fir die wirtschaftliche
Entwicklung und die Starkung der inter-
nationalen Integration. Die Zusammenar-
beit in diesen Bereichen wird im (post-)
pandemischen Kontext eine entscheidende
Rolle spielen. Was das Gesundheitssystem
im Allgemeinen betrifft, so ist klar, dass
die Bewaltigung der Pandemie Prioritat
hat, was eine Neugewichtung der Ressour-
cen und Initiativen in Bezug auf andere
Gesundheitsprobleme, insbesondere chro-
nische Krankheiten und Alterung, erfor-
dert. Es ist auch wichtig, die richtigen Leh-
ren aus der Pandemie zu ziehen, denn es
hat sich gezeigt, wie wichtig die Verbin-
dungen zwischen &ffentlicher Gesund-

heit und Biotechnologie, Gesundheit und
Umwelt, Akzeptanz in der Bevdlkerung
und sozialer Gerechtigkeit sind. Kurzfris-
tig ware die Erlangung der Praqualifikation
der kubanischen Impfstoffe durch die WHO
eine sehr schone Anerkennung der gesam-
ten kollektiven Anstrengungen aller Kuba-
ner und Kubanerinnen.

Sonnenuntergang auf dem Malecon, Havanna © L. Hunter, 2022

Tatigkeitsbericht 2021 / Projekte

In Zusammenarbeit mit den kubanischen Part-
nern konzipiert, kofinanziert und férdert medi-
Cuba-Suisse Projekte, um die Qualitat und Effi-
zienz des kubanischen Gesundheitssystems zu
verbessern: durch die Einfiihrung neuer Metho-
den, durch Investitionen in neue Technologien,
durch die Nutzung von Synergien und die
Umsetzung internationaler Gesundheitsstan-
dards. Die Projekte zielen vor allem auf Praven-
tion, frihzeitige Diagnosen und Behandlungen
ab, um schwerwiegende Folgen fiir die Pati-
entinnen und Patienten zu vermeiden. Durch
eine bessere Unterstlitzung der Familien und
Angehdrigen der Patienten kénnen die Kos-
ten erheblich gesenkt, die Effizienz des Systems
erhoht und die Qualitat der Dienstleistungen
gesteigert werden.

2021 war ein Jahr, das noch stark von COVID-
19 und den Folgen der Gesundheitsmassnah-
men gepragt war; so wurden die Projekte nur
unregelmassig durchgefiihrt und kamen erst
im letzten Quartal des Jahres wieder richtig in
Gang.

Zu den Auswirkungen der Pandemie und der
verscharften Blockadepolitik kamen Schwierig-
keiten bei der Versorgung mit lebenswichtigen
Gltern wie Medikamenten hinzu, die die ohne-

hin schon komplizierte Situation der Bevolke-
rung noch weiter verschlechterten. Die Behor-
den setzten absolute Prioritat in den Kampf
gegen Covid (Pravention, Forschung und Ent-
wicklung von Impfstoffen), worunter andere
Bereiche litten, die ohnehin schon kritisch
waren. Diese Spannungen fiihrten schliess-

lich zu einer starken wirtschaftlichen und sozi-
alen Krise, die im Juli 2021 ihren Hohepunkt
erreichte. Gliicklicherweise war die Impfkam-
pagne gegen Covid ein voller Erfolg; ein klei-
ner Aufschwung in einer schwierigen Situation,
der die Offnung von Geschiften (Restaurants,
Bars), dann der Schulen und schliesslich der
Grenzen im November ermdglichte.

Wahrend dieses schwierigen Jahres war die Soli-
daritat in der Schweiz und in Europa unglaub-
lich! Die Spendenkampagne in Zusammenar-
beit mit dem Netzwerk von mediCuba-Europa
zur Beschaffung von Spritzen und Nadeln (6
Millionen Stiick) und spéter von Medikamenten
und Rohstoffen zur Herstellung von Medika-
menten in Kuba ermdglichte die Unterstiitzung
der nationalen Impfkampagne und den Erwerb
von Medikamenten (Antibiotika, Kardio-Aspirin,
Heparin usw.) zur Linderung dringender und
lebensnotwendiger Beddrfnisse.

Achse 1 : Chronische und nicht libertragbare Krankheiten

Krankheiten, die nicht geheilt werden kén-
nen, bedirfen einer kontinuierlichen Thera-
pie; je friiher die Krankheit diagnostiziert wird,
je friiher die Behandlung und Unterstiitzung
beginnt, desto besser sind die Chancen auf
eine gute Lebensqualitat. Das grundlegende
Ziel dieser Achse ist daher die Einflhrung neuer
Techniken zur Verbesserung der Diagnose und
Behandlung von Patientinnen.

Der Schwerpunkt liegt dabei vor allem auf der
Krebsbehandlung, umfasst aber auch chirurgi-
sche Projekte und Massnahmen zur Verbesse-
rung des Wissensmanagements und der Nach-
sorge. Obwohl Krebs in vielen Fallen geheilt
werden kann, ist er auch eine chronische
Erkrankung, die eine intensive und langfristige
Behandlung erfordert. Krebs ist auch in Kuba
eine der haufigsten Todesursachen. Wie in der
Schweiz ist die Langzeitbehandlung in Kuba
komplex und teuer. mediCuba-Suisse unter-
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Eine Operation mit der minimalinvasiven Chirurgie
am INOR © L. Martina
stlitzt die Strategien des kubanischen Gesund-
heitsministeriums im Kampf gegen chronische,
nicht libertragbare Krankheiten durch verschie-
dene Projekte.



1.1 Chirurgie in Ciego de Avila (seit 2009)
Seit tiber zehn Jahren arbeitet mediCuba-Su-
isse mit der chirurgischen Abteilung des Spi-
tals «Dr. Antonio Luaces Iraola» in Ciego de
Avila zusammen, insbesondere in der Form
von Weiterbildungen und Fachaustauschen.
Durch die gemeinsame Arbeit ist es gelungen
intensive professionelle Beziehungen zu kniip-
fen, wodurch eine dauerhafte Zusammenar-
beit entstand, von der alle Projektpartner pro-
fitieren. In dieser Zeit konnte die chirurgische
Abteilung gestarkt und als Vorzeigezentrum in
der Zentralregion Kubas etabliert werden.

Aufgrund der Pandemie-Situation konnten
2021 abgesehen von kleinen Materiallieferun-
gen keine Aktivitdten durchgefiihrt werden.
Wir sind zuversichtlich, dass 2022 wieder Akti-
vitaten wie Fachaustausche und Weiterbildun-
gen stattfinden kénnen und das Projekt wie-
der in Schwung kommt.

Beglinstigte: ca. 3000 Patientlnnen / ca. 100
Facharztinnen

Reichweite: lokal

Ausgaben 2021: Fr. 600.-

Gesamtbudget (seit 2009): Fr. 173'992.50

1.2 Revitalisierung der HNO-Abteilung des
INOR (2017-2022)

Das Projekt zielt darauf ab, Kapazitaten in

der chirurgischen Behandlung von Kopf- und
Halstumoren am Nationalen Institut fiir Onko-
logie und Radiobiologie (INOR) aufzubauen.
Die HNO-Abteilung des Instituts wird mit mo-
dernen Technologien ausgestattet, um die Pati-
entenversorgung zu verbessern und mehr Ein-
griffe mit besseren Ergebnissen durchzufiihren.
Seit Beginn des Projektes profitierten 623 Pati-
enten direkt von der Diagnose und Behandlung
von Kopf- und Halskrebs durch die Technik der
minimalinvasiven Chirurgie. Da die am Pro-
jekt beteiligten Arztinnen — wie nahezu das ge-
samte Gesundheitspersonal in all unseren Pro-
jekten — sich wahrend der Covid-Notsituation
an der Umsetzung der Pandemie-Massnahmen
beteiligte, wurden die Projektaktivitdten erst
seit September 2021 langsam wieder aufge-
nommen. Obwohl die chirurgische Tatigkeit im
Jahr 2021 zurlickging, wurden die wesentlichen
und dringenden (schweren oder kritischen) Pa-
tienten weiterhin behandelt und es konnten
2021 dennoch 28 Operationen mit der mini-
malinvasiven Methode durchgefiihrt werden.
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Aufgrund des Riickgangs der Aktivitaten sanken
die Interventionen und um die geplanten Re-
sultate erreichen zu kénnen, wurde das Projekt
bis 2022 verlangert.

Begiinstigte: Ausweitung der Operationen
auf 650 Félle pro Jahr (insgesamt ca. 600
Patientinnen) / 18 Facharztinnen
Reichweite: lokal / national

Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 7'786.33

Gesamtbudget: Fr. 140'800.-

1.3 Einfiihrung der molekularen Diagnotik
zur Behandlung von Infektionen mit dem
humanen Papillomavirus (HPV) (2017-2022)
Die mikrobiologische PCR-Technologie am INOR
verbessert die molekulare Diagnose von HPV (Hu-
manes Papillomavirus) bei Patientinnen mit malig-
nen Lasionen (Krebs) im Kopf- und Halsbereich.
Im Rahmen des Projektes wurden insbesondere
Fortschritte bei der Erkennung von Biomarkern fiir
die Friihdiagnose von HPV erzielt, die sich vor al-
lem in Kopf- und Halsbereich sowie in der Ge-
barmutter befinden. Diese Genotypisierung und
Quantifizierung von HPV ist von grossem klini-
schem Nutzen, da sie eine Klassifizierung der Pa-
tienten nach dem Vorhandensein von HPV und
die Anwendung einer personalisierten Therapie
ermdglicht. Sie liefert auch Informationen Gber
die Pravalenz von HPV-Genotypen bei Kopf- und
Halskrebs, tber die es in Kuba nur sehr wenige In-
formationen gibt. Die bisher erreichten Ergebnisse
wurden erfasst und eine Datenbank am INOR ein-
gerichtet.

Auch in diesem Projekt konnten die Aktivitaten
erst wieder im September 2021 aufgenommen
werden und es wurde deshalb eine Verlangerung
des Projektes bis 2022 vereinbart, um auch hier
die geplanten Ergebnisse erreichen zu kénnen.
Von den im Rahmen dieses Projektes und dem
eng damit zusammenhangenden Projekt zur Star-
kung der minimalinvasiven Chirurgie im HNO-Be-
reich durchgefiihrten Massnahmen profitierten
insgesamt rund 2650 Patienten und ihre Familien.

Begiinstigte: 610 Patientlnnen und deren
Angehdrige / 32 Fachéarztinnen
Reichweite: national

Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 0.-
Gesamtbudget: Fr. 86'000.-

Achse 2 : Padiatrie

Eines der Ziele dieser Achse ist es, die Prozesse
bei der Diagnose und Behandlung junger Pati-
entlnnen zu verbessern, indem ein systemati-
sches und computergestiitztes Register in den
verschiedenen Abteilungen des Krankenhau-
ses erstellt wird, so dass die Patienten und Pa-
tientinnen schneller und individueller behan-
delt werden kénnen.

Kuba war das erste Land der Welt, in dem
auch Kinder und Jugendliche gegen Covid-19

2.1 Multidisziplinares Management von Ent-
wicklungsstorungen bei Kindern und
Jugendlichen (2017-2022)

Ziel des Projektes ist es, die Diagnose und Be-
handlung von Kindern und Jugendlichen mit
neurologischen Entwicklungsstérungen (z.B.
autistischen Stérungen) zu verbessern. Das
Projekt, das im Kinderkrankenhaus Borras-Mar-
fan entwickelt und in Kooperation mit medi-
Cuba-Europa durchgefiihrt wird, verfolgt einen
multidisziplindren Ansatz, um eine umfassende
Betreuung und Behandlung von Patientinnen
mit neuropsychologischen Entwicklungssto-
rungen zu ermdglichen. Dazu werden Gerate
und qualifiziertes Personal eingesetzt, das in-
terdisziplinar arbeitet und gemeinsam die Fille
und Behandlungen diskutiert und entwickelt.
Im Laufe des Jahres 2021 wurden mindestens
2107 Kinder (rund 30 % aller gesehenen Félle)
wegen verschiedener Erkrankungen im Zusam-
menhang mit Entwicklungsstérungen behan-
delt.

Die Zahl der aufgenommenen Kinder war im
Vergleich zu 2020 aufgrund der Pandemie und
vor allem aufgrund der Schwierigkeiten bei
der Nutzung offentlicher Verkehrsmittel in der
Stadt zurlickgegangen. Das interdisziplindre
Expertenteam (8 Spezialisten und Spezialistin-
nen) entwickelte Protokolle sowohl fiir die Ver-
waltung der klinischen Patientendossiers als
auch fir die Diagnose. Aufgrund der Pandemie
wurden im Laufe des Jahres 2021 30 % der
125 Falle in der Sprechstunde betreut, 40 %
wurden durch telefonische Beratung begleitet
und der Rest setzte die Betreuung und Kont-
rolle aus, hauptsachlich diejenigen, die von au-
sserhalb der Hauptstadt kamen.

Rund 20 Spezialistinnen des Projektes nahmen
an 14 Online-Fortbildungskursen zu Autismus-
Spektrum-Stérungen und neurologischen Ent-
wicklungsstorungen teil. Eine der wichtigsten

immunisiert wurden. Ab dem 4. Septem-

ber 2021 wurde die Anwendung von Sobe-
rana 02 bei Kindern im Alter von 2 bis 18 Jah-
ren zugelassen, was die Cffnung der Schulen
und die Riickkehr der Kinder zu einer fast nor-
malen Lebensweise ermdglichte. Im Januar
2022 wurde die Impfkampagne erfolgreich
abgeschlossen, wodurch die Ubertragung der
Krankheit eingedammt und Todesfélle in die-
sen Altersgruppen verhindert wurden.

Errungenschaften des Jahres waren die Fort-
schritte beim Informatisierungsprozess in der
Psychiatrieabteilung, der die Digitalisierung
der klinischen Geschichte der Patienten und
anderer Protokolle (Diagnose, Behandlung,
Nachsorge usw.) ermdglichen soll.

Diese Altersgruppe wird héchstwahrscheinlich
Post-Covid-Betreuung benétigen. Die psychia-
trische Abteilung wird zu gegebener Zeit eine
Beurteilung vornehmen, um die Therapien
und Behandlungen anzupassen.

Durch den multidisziplindren Ansatz am Kin-

derspital Borras-Marfan erfolgen die Konsulta-

tionen und die individuelle Behandlung
gezielter und effizienter.© MINSAP

Beglinstigte: ca. 2322 Kinder und ihre Fami-
lien sowie 60 kubanische Spezialistinnen
Reichweite: national

Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 2'570.-
Gesamtbudget: Fr. 77°612.-

2.1.1 Hospital amigable, kinderfreundliches
Krankenhausumfeld (2019 - 2022)

Das Ziel dieses «Teilprojekts» ist es, eine ds-
thetische, angenehme und beruhigende
Krankenhausumgebung zu schaffen, damit
der Aufenthalt der Kinder weniger stressig ist
und sie diese schwierige Zeit gelassener an-
gehen konnen. Die ersten Ergebnisse die-




ser Initiative sind sehr ermutigend: Die Kin-
der fiihlen sich in den mit Wandmalereien
verschonerten Raumen der Beratungsstellen
wohl und das Personal ist von diesen Veran-
derungen, die nicht nur dsthetischer Natur
sind, begeistert.

Die Umsetzung des Projekts flihrte zu einer
Steigerung des Effizienzniveaus der von der
Einrichtung angebotenen Dienstleistungen,
sowohl in quantitativer als auch in qualitativer
Hinsicht. Zusatzlich zu den Wandmalereien
konnten mithilfe der gekauften Mdobel (Plas-
tikwannen, mittlere und kleine Stiihle) acht
Therapieraume des Krankenhauses mit Kin-
dermobeln ausgestattet werden, was zu einer
besseren Strukturierung der Aktivitaten wah-
rend der Sprechstunden sowie zu besseren
Lern- und Leistungsergebnissen flihrte. Die
Klimaanlage im Krankenhaustheater konnte
repariert werden. Einem der wichtigsten
Raume fir Besprechungen, Arbeitsaustausche
und Veranstaltungen. Die Anschaffung von
Kits und Werkzeugen (Bohrmaschinen, Ham-

Beglinstigte: Kinder, die im Borras-Marfan-
Krankenhaus untergebracht sind, sowie das
Pflegepersonal

Reichweite: lokal

Ausgaben im Jahr 2021: Fr.2'400.-
Gesamtbudget: Fr. 10°000.-

mer, Schrauben, Zangen u.a.) fur die War-
tungsabteilung des Krankenhauses tragt zur
Verbesserung und Instandhaltung der Raume
bei.

2.1.2 Nicht-invasive Hirnstimulation bei
Entwicklungsstorungen (ECNI) (2019 -
2022)

Dieses «Unterprojekt» hat zum Ziel, die Kon-
trolle der autistischen Symptomatik bei Kin-
dern mit Autismus-Spektrum-Stérungen (ASS)
durch den Einsatz von Gleichstrom-Hirnsti-
mulation zu verbessern. In den Jahren 2020 -
2021 wurden 34 Kinder mit dieser Therapie
behandelt. Bei den Kindern wurden bei den
Kontrolluntersuchungen, die einen Monat
nach dem Stimulationszyklus (20 Sitzungen)
durchgefiihrt wurden, grossere symptoma-
tische Verbesserungen beobachtet, die eine
Verstarkung der konventionellen Therapien
wie physikalische, stimmliche, spielerische
und kognitive Therapien ermdglichte. Auch
die Eltern dusserten eine hohe Zufriedenheit
mit der Entwicklung ihrer Kinder.

Begtinstigte: 28 Kinder mit Autismus-Spekt-
rum-Stérungen (ASD), 6 andere Kinder und 4
Spezialistinnen

Reichweite: national

Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 0.-
Gesamtbudget: Fr. 15'000.-

Achse 3 : Geriatrie, Gerontologie, dltere Menschen

Heute sind fast 20 % der Kubaner und Kuba-
nerinnen Uber 60 Jahre alt; bis 2030 werden
schatzungsweise 30 % Uber 60 Jahre alt sein.
Wie in Europa werden die Menschen auch

in Kuba sehr alt. Infolgedessen nehmen die
altersbedingten Krankheiten und Behinde-
rungen zu. Demenz, Stiirze und korperliche
Gebrechen sind die haufigsten Einschrankun-
gen, die mit chronischen Krankheiten (wie
Diabetes oder Bluthochdruck) einhergehen.
Kuba muss sich daher auf die Herausforde-
rungen des Alterns vorbereiten, indem es die
geistige und korperliche Autonomie der élte-
ren Menschen so weit wie moglich bewahrt
und chronischen Krankheiten, die mit zuneh-
mendem Alter auftreten, moglichst friith und
angemessen behandelt.

Wahrend des Gesundheitsnotstands auf-
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Die Durchfiihrung selbstorganisierter Aktivitéten
férdert die Autonomie dlterer Menschen: Teilnehme-
rinnen des Projektes FortAM verkaufen selbstge-
machte Ndhartikel aus dem Néhworkshop Hilando
fino auf dem lokalen Markt. © L. Martina

grund des neuen Coronavirus mussten die
Behdrden und die Gesellschaft Massnah-
men ergreifen, um die besonders vulnerable
Gruppe der alteren Menschen zu schitzen:
durch stindige epidemiologische Uberwa-
chung, die Einrichtung einer Telefonhot-
line, die Férderung kérperlicher Aktivitaten
zu Hause, die Lieferung von Nahrungsmit-
teln nach Hause, etc. Fir Altenheime und
«Casas de abuelos» wurden spezielle Akti-
vitatsprotokolle erstellt. Diese Altersgruppe
hat auch vom kubanischen Impfprogramm
gegen SARS-CoV-2 profitiert und wird nach
und nach eine Auffrischung dieser Immuno-
gene erhalten.

3.1 Stdrkung der Pravention im Alter auf
dem Lande (FortAM) (2017-2022)

Im Jahr 2021 wurden die Aktivitaten im Pro-
jekt langsam wieder aufgenommen. Aufgrund
von Verzogerungen bei den Beschaffungs-
und Importprozessen und administrativen An-
derungen musste die Projektlaufzeit bis De-
zember 2022 verlangert werden.

Im Jahr 2021 war die Schulung von Promo-
toren eine zentrale Aufgabe und der wich-
tigste und innovativste Beitrag des Projekts:

Achse 4 : Ubertragbare und

Das Hauptziel dieser Achse ist die Unterstiitzung
des kubanischen Gesundheitssystems bei der Er-
forschung, Diagnose und Pravention von Infekti-
onskrankheiten durch einen besseren Zugang zu
Informationen, Bildung, Diagnose- und Behand-
lungsmethoden.

Infektionskrankheiten sind eine Prioritat fir

4.1 Ausbildung von Beratern in AIDS-Pra-
vention und Viruslastkontrolle (Matanzas),
Phase IV (2016-2020)

Das Projekt wurde im Juni 2020 (nach 5 Jahren
Laufzeit) abgeschlossen, aber im Jahr 2021 wur-
den noch ausstehende Anschaffungen getatigt.
Die Massnahmen zur Bekdmpfung der Pande-
mie behinderten den Zugang zu den Gemein-
den und damit den zuverlassigen Zugang zu In-
formationen. Die HIV-Indikatoren haben die seit
2018 erreichte Stabilitat nicht erreicht. Diese
Tatsache wird zu einer Herausforderung fiir die
kommenden Jahre. Die Dienste wurden 2021
umfassender reaktiviert und es wurde versucht,
die wichtigsten soziokommunalen und epide-
miologischen Errungenschaften des Projekts zu

Mindestens 4480 Personen nahmen an Schu-
lungsaktivitaten teil. Unter diesen ragten 340
Gemeinschaftspromotoren heraus. Darliber
hinaus nahmen mehr als 2700 Personen an
den vier von den dlteren Menschen selbst or-
ganisierten Workshops und Veranstaltungen
teil: eine generationeniibergreifende Mode-
schau, ein experimentelles Theater, Hilando
fino (Ndhworkshop) und ein Kochworkshop.
Aber zweifellos war der wichtigste Beitrag des
Projekts zur Lebensqualitét alterer Menschen
die Anpassung oder Schaffung von 14 au-
diovisuellen und IT-Anwendungen, darunter
die Digitalisierung der periodischen Beurtei-
lung der physischen und psychischen Gesund-
heit (PGE). Eine Untersuchung, die der Diag-
nose, Bewertung und Kontrolle der kognitiven
und funktionellen Verschlechterung bei alte-
ren Menschen dient.

Beglinstigte: ca. 3220 altere Menschen und
13’000 Familienangehorige / 210 Fachkréfte
Reichweite: lokal, Provinz Matanzas
Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 3'831.60
Gesamtbudget: Fr. 69'000.-

ansteckende Krankheiten

Kuba, aber Covid-19 hat alle anderen Infektio-
nen in den Hintergrund gedrangt, sowohl was
die Behandlung als auch was die Ressourcen
und die Nachsorge betrifft. Diese Tatsache wird
in den kommenden Jahren eine Herausforde-
rung darstellen.

sichern. Die Arbeit der 900 Gesundheitspromo-
toren und der 1000 HIV-Berater wurde fortge-
setzt, wodurch die Qualitat der Betreuung der
Gruppe der HIV-Infizierten sowie die Beratung
vor und nach dem Test aufrechterhalten werden
konnte. Im Laufe des Jahres 2021 wurde eine
leichte Erholung bei der Friiherkennung beob-
achtet, die jedoch nicht das Niveau vor Covid
19 erreichte.

Begtinstigte: ungefahr 3’000 Personen zwischen
Beginstigten und Teilnehmern.

Reichweite: lokal

Ausgaben im Jahr 2021: Fr. 4'715.80
Gesamtbudget: Fr. 341'250.-
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4.2 Starkung und Entwicklung der moleku-
laren mikrobiologischen Diagnostik in Kuba
(IPK) (2017-2024)

Die soziale, wissenschaftliche, epidemiologische
und wirtschaftliche Wirkung der molekularbio-
logischen Labore des IPK (Instituto Pedro Kouri)
steht nach 5 Jahren Projektdurchfiihrung ausser
Zweifel. Vor der Ankunft von Covid-19 in Kuba
verfligte das IPK nur iber drei molekular-mikro-

biologische Labore; Ende 2021 gab es 27 Labore

in den verschiedenen Provinzen des Landes.
Die ersten beiden Phasen des Projekts wur-
den kurz vor der Pandemie abgeschlossen (Villa

Clara und Santiago de Cuba) und waren die ein-

zige Alternative flir den schnellen, sicheren und
wirksamen Nachweis von SARS - CoV-2 fiir min-
destens 5 Millionen Menschen im Zentrum und
Osten der Insel.

Vor allem wegen der Pandemie, aber auch we-
gen des Mangels an Laborbedarf (Reagenzien),
wurden andere Krankheiten (Atemwegsinfekti-
onen, Denguefieber, Zika usw.) jedoch in den
Hintergrund gedrangt. Im Jahr 2021 wurde zu-
sammen mit dem IPK die Planung fir die dritte
Phase des Projekts (Ostprovinzen und Havanna)
fertig gestellt, welche nun 2022 beginnt.

Begiinstigte: 36 Labortechnikerlnnen in Villa
Clara und Santiago de Cuba sowie die lokale
Bevélkerung in Osten und Zentrum und das
gesammte Labornetzwerk des Landes
Umfang: national

Ausgaben im Jahr 2021: Fr 0.-
Gesamtbudget: ca. CHF 1°140000.-

Querachse: Medizinische Aus- und Weiterbildung,
internationale Vernetzung.

Die meisten Projekte von mediCuba-Suisse
werden von einem Austausch kubanischer und
schweizerischer Spezialistinnen begleitet. Dazu
gehdren Besuche von Schweizer Experten und
Expertinnen in Kuba, gemeinsame Workshops
in Kuba oder gemeinsame Zwischen- oder Ab-
schlussevaluationen von Projekten, aber auch
Ausbildung und Austausch von kubanischen
Fachleuten in der Schweiz oder in ausgewahl-
ten Institutionen in Europa. Diese Unterstut-
zung gibt den Projekten eine technische Ba-
sis und starkt das gegenseitige Verstandnis, die
Partnerschaft und die Solidaritat. Dank dieser
Besuche hat mC-S ein besseres Verstandnis fiir
die Bediirfnisse und Schwierigkeiten der kuba-
nischen Mitarbeitenden und kann Vorschlage
fir die Zusammenarbeit mit ihnen entwickeln,
die zu neuen Projekten fiihren kdnnen.

Aufgrund von Covid 19 konnten 2021 in dieser

Achse nur wenige Aktivitaten stattfinden:

¢ Im November nahmen zwei Chirurgen des
Nationalen Instituts fir Onkologie und Ra-
diobiologie (INOR), Spezialisten fiir Kopf-

und Halskrebs, in Spanien an der Schulung
«Transorbitaler endoskopischer Zugang zur
Schadelbasis» (Hand-On) teil. Ziel war es, die
Kenntnisse und Fahigkeiten fiir die Umset-
zung dieser neuen Technik im INOR zu er-
werben.

e Dr. Martin Herrmann, Co-Prasident von me-
diCuba-Suisse, reiste ebenfalls nach Kuba,
um die regelmassigen Kontrollbesuche und
den Austausch mit Fachleuten und Ge-
sundheitsbehérden im Land wieder aufzu-
nehmen. Wahrend des Besuchs erhielt Dr.
Herrmann im Namen der kubanischen Re-
gierungsbehdrden eine offizielle und &ffent-
liche Anerkennung fiir die wertvollen Bei-
trage, die das Netzwerk von mC-Europa und
mC-Suisse zur Linderung und besseren Be-
wiltigung der gesundheitlichen Herausforde-
rungen im Zusammenhang mit Covid-19 ge-
leistet hat. An der Veranstaltung nahmen der
Schweizer Botschafter in Kuba, Mauro Reina,
Peter Tschumi, DEZA-Direktor in Kuba, so-
wie weitere Personlichkeiten aus der Schweiz
und der kubanischen Regierung teil.

Direkte Unterstiitzung und Notfallprojekte Covid-19

Psychosoziales Projekt, Zusammenarbeit mit
dem Taller de Desarrollo Integral de la Capital
(TIC) im Stadtteil Atarés, Bezirk Cerro, Havanna:
Das TIC im Bezirk Cerro in Havanna hat eine wich-
tige Funktion im Stadltteil, da es ein Treffpunkt und
eine Anlaufstelle fiir Jugendliche, Frauen, altere
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Menschen, Drogenabhéngige und Randstandige
ist. mediCuba-Suisse unterstiitzt das TIC mit einem
jahrlichen Grundbeitrag von CHF 6’000.
Massnahmen zur #CubavsCovid19-Kampagnen:
Um Kuba im Kampf gegen Covid-19 zu unterstiit-
zen, haben mC-S und seine Partner des Netzwerkes

mediCuba-Europa (mC-E) und mit grosser finanzi-
eller Unterstiitzung durch die DEZA seit 2020 meh-
rere Kampagnen durchgefiihrt und Projekte miti-

nitiiert:

Nothilfe
Kampagnen covip-19

2021 wurde der Kauf und die Einfuhr von Spritzen
nach Kuba im Hinblick auf den Beginn der Mas-
senimpfkampagne ermdglicht. Die Impfkampa-
gne des MINSAP auf der Grundlage der Validie-
rung der eigenen Impfstoffkandidaten, d.h. der
Impfstoffe Soberana 1, Soberana 2, Soberana Plus,
Abdala und Mambisa, startete im zweiten Quar-
tal 2021. Der Beitrag von mC-S und der DEZA be-
trug CHF 380'000.-, zusatzlich zum Beitrag von
mediCuba-Europa. Der Beitrag von mC-E zu die-
ser Kampagne betrug tber 485000 Euro.

medic
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Bislang haben wir diber 2 Milllonen CHF gesammelt |

T

1'205°500 CHF

440°000 CHF

340'000 CHF

e Ebenso leistete mC-S einen wesentlichen Bei-
trag zu den Kampagnen (Information, Spenden-
sammlung usw.), die im Rahmen des mC-Eu-

ropa-Netzwerkes durchgefiihrt wurden, um die
durch die Pandemie in Kuba verursachte grosse
Knappheit zu lindern, insbesondere die Kampa-
gne zum Kauf von Medikamenten.

Die Zusammenarbeit von mC-S/mC-E mit AICA
Laboratories (Teil von BioCubaFarma, dem kuba-
nischen Konglomerat von Biotechnologielabors
und -unternehmen) wurde durch die Unterstiit-
zung des Projekts «Entwicklung und Einflihrung
von injizierbaren Produkten mit niedermolekula-
ren Heparinen» gefestigt. Diese dienen zur Vor-
beugung und Behandlung von vendsen Throm-
boembolien (VT) und disseminierten
venosen Thromboembolien (TVT), einer
durch COVID-19 verursachten Komplika-
tion bei schweren und kritischen Risikopa-
tienten mit chronischen Erkrankungen und
mit einem hoheren Sterberisiko.  Jahrlich
werden etwa 100’000 Patienten von dieser
Therapie profitieren und der Bedarf des ge-
samten Landes und fast aller medizinischen
Fachrichtungen werden gedeckt, darun-
ter Kardiologie, Angiologie, Onkologie, Or-
thopadie, Pneumologie, Gynakologie und
Chirurgie. Dadurch, dass Kuba diese Medi-
kamente nicht importieren muss, spart es
jahrlich 7,3 Millionen USD.

Aktivitaten in der Schweiz

Die meisten Aktivitaten wurden wegen der
Pandemie abgesagt oder unterbrochen. mC-$
konnte trotzdem an einigen Aktivitaten teilneh-
men und/oder sich selber aktiv engagieren:

Am 1. Mai nahmen wir in Zlrich an zwei
Online-Veranstaltungen teil (eine davon mit der
Plattform flir Gesundheitssolidaritat, die andere
mit der Vereinigung Schweiz/Cuba), aber erst

im November konnten wir zwei 6ffentliche
Veranstaltungen in Genf und Ziirich mit dem
kubanischen Arzt Dr. Nélido Gonzalez (Chirurg
am INOR), durchfiihren, um unter anderem tber
die kubanische Strategie gegen die Pandemie zu
informieren.

Wir beteiligten uns auch an der Vorbereitung
und Durchfiihrung einer Demonstration am 30.
November in Genf, bei der die Aufhebung medi-
zinischer Patente, insbesondere in Bezug auf die
Covid-Impfstoffe, gefordert wurde.

Wir waren weiterhin mit unserer Bankenkampa-
gne aktiv, um auf die illegalen Sanktionspraktiken
der Schweizer Banken gegentiiber Kuba aufmerk-
sam zu machen. Dazu gehdrten Interventionen

auf nationaler und kantonaler politischer Ebene.
Die Mitgliederversammlung konnte aus gesund-
heitlichen Uberlegungen auch 2021 nicht als
Prasenzveranstaltung abgehalten werden und
fand deshalb wieder per Zirkularverfahren statt.
Das Resultat war aus unserer Sicht wieder sehr
erfreulich. Alle Traktanden wurden von den 163
sich an der Abstimmung beteiligenden Mit-
gliedern angenommen und mit Dr. Francesco
Ceppi wurde ein neues Mitglied in den Vorstand
gewahlt.

Auf institutioneller Ebene konnten wir 2021
einerseits den Prozess zur Erneuerung des ZEWO
Glitesiegels abschliessen und andererseits den
Vertrag mit Unité/DEZA unterzeichnen, um ab
2022 Programmbeitrage liber die Dachorganisa-
tion Unité zu erhalten.

Zusammen mit medico international schweiz,
AMCA und CSSR griindeten wir 2021 die Platt-
form fiir eine solidarische Gesundheit, um die
Zusammenarbeit sowohl in den Bereichen politi-
sche und Offentlichkeitsarbeit, Kooperationen bei
Projekten aber auch beim Fundraising (gemein-
same Kampagnen) zu verstarken.
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Zweck, Struktur und Strategie

Zweck und Grundsatz

mediCuba-Suisse unternimmt und fordert seit
1992 Projekte zur medizinischen Versorgung in
Kuba, die der Bevélkerung kostenlos zur Verfii-
gung steht. Durch seine Informationsarbeit in
der Schweiz will mediCuba-Suisse zeigen, dass
ein funktionierendes Gesundheitswesen nicht
allein vom 6konomischen Entwicklungsstand in
einem Land abhangt, sondern vor allem Sache
des politischen Willens ist. ,Gesundheit fir alle”
ist auch in einem Land des Stidens mdoglich.

mediCuba-Suisse will zur Erhaltung und Erneue-
rung der bestehenden Gesundheits-einrichtun-
gen beitragen. Es starkt tragféahige Strukturen
und foérdert deren Erneuerung.

Dabei stitzt sich mediCuba-Suisse einerseits auf
die Strategien des kubanischen Gesundheitsmi-
nisteriums und andererseits auf die Initiative von
nationalen, regionalen oder lokalen Partneror-
ganisationen, welche als signifikanter Teil eines
Ganzen die Verbesserung ihrer eigenen Dienst-
leistungen anstreben.

Struktur

Ende 2021 zdhlte der Verein mediCuba-Suisse
1421 Mitglieder; zusammen mit den Spende-
rinnen, Aktivistinnen, Sympathisantinnen und
weiteren Interessierten konnen wir rund 4800
Personen zu unserem Kreis zahlen. mediCuba-
Suisse ist in der Deutschschweiz (Sitz in Zirich
und Verein mediCuba-Bern), in der Romandie
(Sitz in Genf) und im Tessin (zusammen mit der
Associazione di Aiuto Medico al Centro America
AMCA) in Giubiasco vertreten. (Adressen siehe
Seite 16.)

mediCuba-Suisse ist zudem Mitglied des Dach-
verbandes Unité, welcher die Interessen von in
der personellen Entwicklungszusammenarbeit
tatigen NGOs vertritt.

Strategie
Unser Engagement in Kuba
mediCuba-Suisse
e starkt und fordert mit gezielten Projekten
und mehrjahrigen Programmen strategi-
sche Schwerpunkte der kubanischen
Gesundheitsversorgung.
e schafft Verbindungen fiir den fachlichen
und wissenschaftlichen Austausch zwischen
kubanischen Institutionen und Fachleuten
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und internationalen, wissenschaftlichen
Gremien oder Forschungsinstitutionen.

o fordert den sozialen Austausch und die
Begegnung zwischen den Menschen in
Kuba und in der Schweiz.

e fiihrt den Gesundheitspolitik-Dialog mit
den kubanischen Fachleuten und Entschei-
dungstragerinnen und bringt Vorschlage
ein.

¢ pflegt den Austausch mit anderen
Akteurlnnen der internationalen Zusam-
menarbeit in Kuba.

Unser Engagement in der Schweiz
mediCuba-Suisse

« informiert in der Schweizer Offentlichkeit
iber die Moglichkeiten und effektiven
Wirkungen der Gesundheitspolitik in Kuba.
Die Grundlagen und Einsichten dafir
bezieht mediCuba-Suisse aus der Pro-
gramm- und projektarbeit und aus der
systematischen, fachlichen Austauscharbeit,
die Teil der Programme und Projekte ist.

e leistet Informations- und Sensibilisierungs-
arbeit durch regelmassige Publikationen,
durch 6ffentliche Veranstaltungen, ein
Angebot von Facheinsédtzen in Kuba
und die Pflege von personlichen
Kontakten.

e vernetzt sich mit anderen Organisationen,
die sich im Bereich der Gesundheit und in
der internationalen Zusammenarbeit
engagieren.

Unser Engagement in Europa

e Das Netzwerk mediCuba-Suisse, das
von mediCuba-Suisse im Jahr 1997 initiiert
wurde, verfolgt dhnliche Ziele wie
mediCuba-Suisse. Neben mediCuba-Suisse
zahlt das Netzwerk 12 Mitgliedsorganisati-
onen in ebenso vielen Landern Europas.

¢ mediCuba-Suisse engagiert sich im Netz-
werk mediCuba-Europa mit gemeinsam
finanzierten Projekten im kubanischen
Gesundheitswesen und gemeinsamer
europaweiter Informationsarbeit.

Vorstand

Dr. med. Martin Herrmann, Ko-Prasi-
dent*

Im Vorstand seit 1992. Chirurg; lebt in
Chatelaine GE.

Dr. med. Patrizia Froesch, Ko-Prasiden-
tin*

Im Vorstand seit 2003. Arztin fir Innere Medi-
zin und Onkologie, arbeitet am Ospedale La
Carita a Locarno. Wohnt in Locarno.

Prof. Dr. med. Franco Cavalli, Vizeprisi-
dent*

Im Vorstand seit 1992. Onkologe, Chefarzt
Onkologie am Ospedale San Giovanni in Bel-
linzona, alt Nationalrat. Er lebt in Ascona.
Prof. Dr. med. Raffaele Malinverni

Im Vorstand seit 2004. Internist und Infekti-
ologe. Ehemaliger Chef Departement Medi-
zin, Hopital neuchatelois-site Pourtales; lebt in
Neuchatel.

Dr. med. Gianni Zarotti

Im Vorstand seit 2012. Facharzt Kinder- und
Jugendpsychiatrie-psychotherapie; lebt in
Oberrieden (ZH).

Dr. iur. Beatrice Mazenauer

Im Vorstand seit 2014. Diplomierte NPO-

Managerin VMI, ehemalige Zentralsekretérin
Spitex Verband Schweiz; lebt in Bern.

Dr. phil. Marina Frigerio

Im Vorstand seit 2016. Fachpsychologin FSP
fiir Psychotherapie und Kinder- und Jugend-
psychologie. Sie lebt in Bern und arbeitet in
ihrer eigenen Praxis der Kulturen in Bimpliz.
Prof. Dr. med. Jérome Pugin

Im Vorstand seit 2017. Facharzt Intensivme-
dizin. Medizinischer Leiter der Intensivstation,
APSI-Abteilung der Universitatsspitaler Genf
HUG. Er lebt in Vessy, GE.

Lic. phil. Stephan Niklaus

Im Vorstand seit 2019 als Finanzverantwort-
licher. Er ist wohnhaft in Basel und seit der
Griindung Mitglied von mediCuba-Suisse.
Dr. Francesco Ceppi,

Im Vorstand seit 2021. Padiatrischer Himato-
Onkologe am CHUV (Centre hospitalier uni-
versitaire vaudois); lebt in Lausanne.

Die Vorstandsmitglieder erhalten keinerlei Ent-
schddigung oder Spesenverglitung. Alle Vor-
standsmitglieder sind auf unbefristete Zeit
gewdhit.

* 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.

Koordinationsstellen und Administration

Manuel Vanegas Koordination Cuba

Luisa Sanchez Koordination Romandie
Roland Wiiest Koordination Deutschschweiz
Paul Rippstein Buchhaltung

TOTAL

2021 2020
70 % 70 %
60 % 60 %
60 % 60 %
30 % 30 %
220 % 220 %

Die Gesamtkoordination wird strategisch durch einen Vorstandsausschuss bestehend aus Ko-Présidium plus mind.

einem Vorstandsmitglied unterstiitzt

Samtliche Léhne werden auf der Basis von 6767 CHF/Monat pro 100 Stellenprozente ausgezahlt.
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Jahresrechnung 2021

Bilanzen per 31. Dezember 2021 2020

CHF CHF

Aktiven 31.12.2021 31.12.2020

Flissige Mittel (2.1) 355860.79 492209.08

Sonstige kurzfristige Forderungen (2.2) 81.40 267.35-

Aktive Rechnungsabgrenzungen (2.3) 590.00 22390.00

Umlaufvermégen 356532.19 514866.43

Finanzanlagen (2.4) 0.00 1134.17

Sachanlagen (2.5) 6500.00 13000.00

Anlagevermégen 6500.00 14134.17

TOTAL AKTIVEN 363032.19 529000.60
Passiven

Verbindlichkeiten aus Lieferungen u. Leistungen ~ 18161.00 9880.57

Passive Rechnungsabgrenzungen (2.6) 31160.00 254200.00

Riickstellung Mitarbeiter 58976.70 50217.30

Total Fremdkapital kurzfristig 108297.70 314297.87

Projekte Medikamentenproduktion 0.00 855.00

Projekte Pravention und Psychotherapie 0.00 10273.07

Fonds Padiatrie 5347.64 0.00

Fonds Geriatrie 7418.37 0.00

Fd. ibertragbare und ansteckende Krankheiten 138.60 0.00

Fonds direkte Unterstlitzung 855.00 0.00

Total Fondskapital (2.7) 13759.61 11128.07

Organisationskapital 165974.88 128574.66

Reservefonds 75000.00 75000.00

Total Organisationskapital (2.7) 240974.88 128574.66

TOTAL PASSIVEN 363032.19 454000.60

Rechnung liber die Veranderung des Kapitals 2021

in CHF 01.01.21  Zunahme
Mittel aus Fondskapital

chron., nicht tibertragbare Krankheiten 0.00 0.00
Fonds Padiatrie 10273.07 45.00
Geriatrie/Gerontologie/alte Menschen 0.00 11250.00
Ubertragbare / ansteckende Krankheiten 0.00 948.60
medizinische Aus- und Weiterbildung 0.00 0.00
Fonds direkte Unterstiitzungen 855.00 485337.38
Total Fondskapital 11128.07 497 580.98
Freier Reservefonds (geb. Kapital) 75000.00 0.00
Freies Kapital 128574.66 37400.22
Total Organisationskapital 203574.66 37400.22
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Abnahme 31.12.21

0.00 0.00
4970.43 5347.64
3831.63 7418.37

810.00 138.60
0.00 0.00
485337.38 855.00

494949.44 13759.61

0.00 75000.00
0.00 165974.88

0.00 240974.88

Jahresrechnung

Betriebsrechnung
2021 2020
Ertrag CHF CHF
Mitgliederbeitrage 40168.20 41352.45
Freie Spenden allgemein 250595.45 254803.61
Freie Spenden Firmen, Organisationen 26171.19 2370.00
Spenden zweckgebunden 55536.83 54864.46
Stiftungen, Firmen, Organisationen zweckgebunden  50920.55 23800.30
Kantone, Gemeinden zweckgebunden 12500.00 23000.00
DEZA-Beitrag Covid zweckgebunden (3.1) 380000.00 250000.00
DEZA 250000.00 350000.00
Total Spenden 1065892.22 1000190.82
Ertrag Information Schweiz 3705.00 3925.00
Verkaufsertrage Veranstaltungen 116.00 147.41
Eingdnge Banken-Kampagne zweckgebunden 0.00 250.00
Legate 0.00 6000.00
Ubriger Ertrag 0.00 492.30
Total Aktionen und iibriger Ertrag 3821.00 10814.71
Total Ertrag 1069713.22 1011005.53

Aufwand Projekte

Personalkosten Projektkoordination (3.2) -123402.05 -125585.10
Projektreisen / Partnertreffen in Kuba -1768.43 -161.00
Beitrag mediCuba-Europa / Rohstoffe -30000.00 -30135.75
Ciego de Avila -600.35 -2067.85
SICC 0.00 -17838.81
INOR -7786.33 -40239.75
Altenmedizin FortAM -3831.63 -2656.21
Padiatrisches Labor 0.00 0.00
Atarés -6006.85 -6078.82
Pravention HIV / Aids Matanzas -4715.79 -34704.52
Instituto Pedro Kouri IPK 0.00 -65400.00
Kinder- und Jugend-Psychatrie -4970.43 -2276.85
Kleinprojekte und Lieferungen -217.80 0.0
Ausbildung Spezialisten 0.00 -3070.70
Nothilfe Covid19 -21800.00 -451576.55
Medikamenten-Kampagne -635750.00 0.00
Koordination Kuba -5660.04 -5623.67
Information Schweiz -21253.20 -21662.10
Total Projektaufwand -867762.90 -809077.68
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Jahresrechnung

Ubertrag Total Projektaufwand

Aktionen Veranstaltungen
Total Aktionen und iibriger Aufwand

Personalkosten Administration (3.2)
Bliro, Administration
Abschreibungen
Banken-Kampagne

Beitrage an Netzwerke & Vereine

Total Administration

Personalkosten Information u. Fundraising (3.2)

Werbung / Fundraising
Information Schweiz

Total Mittelbeschaffung
Zwischenergebnis 1

Finanzertrag
Finanzaufwand

Finanzergebnis
Organisationsfremder Aufwand
Zwischenergebnis 2

Verwendung zweckgebundener Fonds
Jahresergebnis 1

Veranderung Reservefonds (Zuweisung) (2.7)

Verdanderung Organisationskapital (Zuweisung 2.7) -37400.22

Jahresergebnis 2

Rechnung iiber die Veranderung des Kapitals 2020

in CHF 01.01.20
Mittel aus Fondskapital

Projekte Medikamentenproduktion 855.00
Projekte Infrastruktur Spitaler 6884.42
Projekte Pravention und Psychotherapie ~ 1120.50
Total Fondskapital 8859.92
Freier Reservefonds 75000.00
Freies Kapita 101 146.49
Organisationskapital 176 146.49
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2021 2020

CHF CHF
-867762.90 -809077.68
0.00 0.00

0.00 0.00
-50683.00 -51579.60
-21056.90 -22605.80
-6500.00 -6007.400
500.00 -2351.35
-2291.60 -9503.30
-80031.50 -92047.45
-46275.75 -47094.41
-782.40 -2506.80
-31879.75 -32493.15
-78937.90 -82094.36
42980.92 27786.04

0.00 3513.11

-2949.16 -1602.83
-2949.16 1910.28

0.00 0.00

40031.76 29696.32
-2631.54 -2268.15
37400.22 27428.17

0.00 0.00

-27428.17

0.00 0.00

Zunahme Abnahme 31.12.20
0.00 0.00 855.00

0.00 6884.42 0.00
357307.08 348154.51 10273.07
357307.08 355038.93 11128.07
0.00 0.00 75000.00
2742817 0.00 128574.66I
27428.17 0.00 203574.66

Anhang zur Jahresrechnung 2021 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
Verhdltnissen entsprechendes Bild der Vermdgens-, Finanz- und Ertragslage und entspricht dem Regle-
ment der ZEWO. Die ZEWO Methode zur Berechnung der Aufwande wird angewandt.
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 gefihrt.
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 Bestimmun-
gen 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 Erlauterungen zur Bilanz
2.1 Flussige Mittel

2021 2020

Kasse 278 444
Gastos Vertretung Kuba 4452 1317
Post 347028 487277
Bank 4103 3171
Total flissige Mittel 355861 492209

2.2 Sonstige kurzfristige Forderungen 2021 2020
Sonstige kurzfristige Forderungen 81 267
Total Sonstige kurzfristige Forderungen 81 267

2.3 Aktive Rechnungsabgrenzung
Die aktive Rechnungsabgrenzung beinhaltet CHF 590 (V] 22390) vorausbezahlte Aufwendungen.

2.4 Finanzanlagen 2021 2020
Mietzinsdepot 0 1134
Total Finanzanlagen 0 1134

2.5 Sachanlagen Bestand 1.1.2021  Zugdnge  Abgidnge  AbschreibungBestand 31.12.21
Mobilien und Gerate 13000 0 0 6500 13000
Total 13000 0 0 6500 6500

Bestand 1.1.2020ZugédngeAbgénge AbschreibungBestand 31.12.20

Mobilien und Geréate 90 18917 0 6007 13000
Total 90 18917 0 6007 13000
Die Sachanlagen sind zu Anschaffungskosten abziiglich betriebswirtschaftlich notwendiger Abschreibung
bilanziert.

2.6 Passive Rechnungsabgrenzung
Die passive Rechnungsabgrenzung beinhaltet CHF 900 (V] 1400) noch nicht bezahlte
Aufwendungen und CHF 30260 (V) 252800) im Voraus erhaltene Ertrage.

2.7 Zweckgebundene Fonds und Organisationskapital
Uber die Zusammensetzung und die Verdnderung der zweckgebundenen Fonds und des
Organisationskapitals gibt die «Rechnung tber die Veranderung des Kapitals» detailliert Auskunft.

3. Erlauterungen zur Betriebsrechnung

3.1 Deza
Das Deza-Biiro in Havanna (COSUDE) leistet einen Programmbeitrag liber sémtliche Projekte von medi
Cuba-Suisse. Die Gesamtabrechnung erfolgt gemass Vertrag mit der Deza vom Oktober 2018 bis Dezem-
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ber 2021 lber eine Periode von 4 Jahren. Im Zusammenhang mit der Medikamenten-Kampagne hat die
Deza im Jahr 2021 einen zusétzlichen Beitrag von CHF 380000 geleistet.

3.2 Personal 2021 2020
Anzahl Mitarbeitende total 4 4

in Vollzeitstellen 2,2 2,2
2021 2020

Personalaufwand Projekte 123402 125585
Personalaufwand Administration 50683 51580
Personalaufwand Fundraising 46276 47049
Total Personalaufwand 220361 224259

4 Weitere Angaben

4.1 Die Vorstandsmitglieder erhalten keinerlei Entschadigung oder Spesenvergiitung. Aufgrund der
Covid19-Situation fanden 2021 nur drei statt der tblichen vier Vorstandssitzungen statt. Der Ko-Prasident
bzw. die Ko-Prasidentin unternehmen jahrlich eine Reise nach Kuba und arbeiten auf ehrenamtlicher Basis.
Die ehrenamtliche Tatigkeit des Vorstandes entspricht ca. 800 Arbeitsstunden. Im Jahre 2021 haben die
Vorstandsmitglieder zusétzlich CHF 12064 an Spenden geleistet.

4.2 Bericht der Revisionsstelle. Die Jahresrechnung wurde von unserer Revisionsstelle, der Pemag Revisions AG
in Sursee, gepriift (Review, priiferische Durchsicht). Die vollstdndige Jahresrechnung sowie der Bericht der
Revisionsstelle kénnen auf der Website von mediCuba-Suisse (www.medicuba.ch/de/jahresberichte) herun-
tergeladen, auf der Geschéftsstelle von mediCuba-Suisse eingesehen oder als Kopie angefordert werden.

Unterstiitzungsbeitrage 2021

Von den aufgefiihrten Institutionen haben wir Beitrage von tiber 500 Franken erhalten oder fiir Pro-
jekte verwendet. Spenden von Privatpersonen sind nicht aufgefiihrt. An dieser Stelle méchten wir uns
jedoch fur samtliche Beitrage ganz herzlich bedanken.

- AMCA, Aiuto Medico al Centro America AVEC-LE-souTiEN
- Association Suisse-Cuba, Section Fribourg ViLLE DE-cENEVE m :
et Section Vaud
- Associazione Svizzera-Cuba, Sezione ticinese E
- Direktion fiir Entwicklung und Zusammenarbeit DEZA 5 I Corertons

- Druckerei Peter
- Laborgemeinschaft 1
- Lotteriefonds Kanton Ziirich O
- Fondation Ceres
- Fondatione Araldi Guinetti
- medico international Schweiz ""‘“ms---
- Partei der Arbeit Schweiz & A\ amca™
- SwissCuban Chamber . | :
- Stiftung Maya-Behn Eschenburg
- Vereinigung Schweiz-Cuba, Sektion Bern,

SektiongBas%I und autonome Sektion Zirich MAYA . %
- VSC/ASC Sektion Region Ziirich-Ostschweiz Vilma Espin BEIRN Vereinigung ‘]
- Ville de Geneéve s Schwelz-Cuba

n
T
L H
‘uy

Ceres
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