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Titelbild: Das Bild aus dem Dokumentarfilm ,La Isla
— Archiv einer Tragodie” zeigt den Ausschnitt einer
Akte aus dem Polizeiarchiv Guatemalas, das 2005
entdeckt wurde. Der Regisseur Uli Stelzner ist bisher
der einzige Filmemacher, der in diesem Archiv drehen
durfte. Es gelingt ihm auf auBergewdhnliche Weise
die Geschichte einer Tragddie nachzuzeichnen und
Beweise fiir unfassbare Verbrechen zu finden. Er
portraitiert auBerdem eine junge Generation von Mit-
arbeitern, die sich vom Wirgegriff der unaufgearbei-
teten Geschichte Guatemalas befreien will.

Die medico-Stiftung fordert die psychosoziale Beglei-
tung der Archiv-Mitarbeiter, siehe Seite 12. Der Verein
medico hat die 6ffentliche Ausstrahlung des Films in
Guatemala im April 2010 unterstutzt.

Mehr zu ,La Isla“ unter www.iskacine.com



Sehr geehrte Damen
und Herren,

liebe Freundinnen
und Freunde,

Foto: Barbel Hogner

die stiftung medico international besteht inzwischen 6 Jahre und kann auf eine erfolgreiche Arbeit
zurUckblicken. Auch 2008 und 2009 wurden mit ihren Mitteln wichtige Projekte der Gesundheits-
versorgung in El Salvador, Bangladesch, Guatemala sowie im Zusammenhang des People’s
Health Movement geférdert. Die Arbeit von medico international konnte damit wirksam unterstttzt
werden. Nach wie vor liegt die Bedeutung der Stiftung vor allem darin, dass sie es ermdglicht,
Projekte zu férdern, die einen langfristigen Charakter haben, keine unmittelbare Medienwirksam-
keit erlangen oder fur die Zuschisse von 6ffentlichen Geldgebern schwer zu bekommen sind.

In Anbetracht der Tendenz zur politischen Instrumentalisierung von Hilfsorganisationen erscheint
es besonders wichtig, die Unabhangigkeit der Arbeit von medico international zu starken.

Im Jahr 2008 hat die Stiftung wegen des 40jahrigen Jubildums des Vereins medico international
kein eigenes Symposium veranstaltet, stattdessen gab es die groRe Konferenz ,Solidaritat
heute®, an der sicherlich einige von Ihnen teilgenommen haben. An dieses Thema knupfte 2009
dann das nachste Stiftungssymposium an. Unter dem Titel ,Solidaritat in der Krise“ und in Er-
innerung an Frantz Fanon ging die Veranstaltung der Frage nach, was Solidaritdt heute — ange-
sichts einer immer gréRer werdenden Zahl von ,Verdammten dieser Erde“ — heiflen kann.

Das Stiftungsvermdgen ist bis Ende 2009 auf gut 2,3 Millionen Euro angewachsen und hat sich
damit kontinuierlich weiter erhdht. Die Ende 2008 ausgebrochene Finanzkrise haben wir weit-
gehend unbeschadet Uberstanden. Allerdings waren die aus der Zinsausschuttung zur Verfigung
stehenden Mittel in 2008 und 2009 etwas geringer als in den Vorjahren.

Wir trauern um das Kuratoriumsmitglied Paul Parin, der im Mai 2009 starb. Der bekannte Ziricher
Ethnopsychoanalytiker und Schriftsteller hat von Anfang an auch die Grindung der Stiftung aktiv
unterstutzt. Mit ihm haben wir einen Menschen verloren, der die Arbeit von medico Uber lange
Jahre hinweg solidarisch begleitet hat.

Allen, die zum Gedeihen der Stiftung beigetragen haben, den Stifterinnen und Stiftern, den Kura-
toriumsmitgliedern danke ich sehr herzlich, dies gilt nicht zuletzt auch den Mitarbeitern und Mit-
arbeiterinnen von medico, die die Verwaltungsarbeit der Stiftung Ubernehmen und somit daftr
sorgen, dass deren Betriebskosten gering bleiben.

Mit besten Grifden

?}«T— e ol
Brigitte Kuhn
Vorstandsvorsitzende
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Prothesenwerkstatt
von PODES
Foto: medico

Projektforderung 2008

El Salvador:

Sozialfonds fiir kriegsversehrte Prothesentrager

Seit nunmehr 16 Jahren arbeitet medico international mit der Organisation
Promotora de la Organizacion de Discapacitados de El Salvador (Forder-
verein zur Organisation der Versehrten in El Salvador, PODES) zusammen.
Die Entwicklung von PODES ist in vielerlei Hinsicht eine exemplarische Pro-
jekt-Erfolgsgeschichte.

Die selbstverwaltete Prothesenwerkstatt wurde nach dem Ende des
salvadorianischen Burgerkriegs (1979-1991) von kriegsversehrten ehemali-
gen Guerillakdmpfern gegrindet. Die behinderten Prothesentechniker pro-
duzieren heute Prothesen, Orthesen und Komponenten auf internationalem
Niveau. Dank der guten Qualitat ihrer Produkte versorgt PODES auch Privat-
patienten und Patienten der Sozialversicherung.

medico begleitete PODES durch
schwierige Zeiten. Als einige Jahre nach
Kriegsende die meisten auslandischen Geber
ihre Forderung einstellten, entwickelten wir
gemeinsam die ldee eines Sozialfonds, aus
dem mittellose Patienten sich eine Prothese
finanzieren lassen koénnen. Heute wird
PODES fast ausschliellich aus nationalen
Quellen gefordert und gewinnt beispielsweise
Ausschreibungen der salvadorianischen So-
zialversicherung fur die Anfertigung von Pro-
thesen bei Betriebs- oder Autounfallen. Da
die Autonomie der Organisation so gesichert
werden konnte, gilt die Unterstitzung medi-
cos und seiner Stiftung dem Sozialfonds. Die
Uberwiegende Mehrheit der langjahrigen Pa-
tienten sind Opfer von Landminen oder ande-
ren Explosivkorpern, die aus keinem anderen
Fonds in El Salvador bezuschusst werden. Im
Rahmen der Mdglichkeiten steht der Fonds
aber auch einkommensschwachen Menschen ohne Versicherungsschutz
offen, die aufgrund von Diabetes, Verkehrsunfallen, Kriminalitat, Naturkatas-
trophen prothetische Hilfsmittel bendtigen. Politisch setzt sich PODES fir
einen in eine Offentliche Gesundheitsstruktur eingebetteten Sozialfonds in El
Salvador ein, der allen Behinderten offen steht.

Fordersumme: 5.000 Euro
Insgesamt erhielt PODES aus Mitteln von Stiftung und Verein medico inter-
national 12.853 Euro zur Finanzierung des Sozialfonds.



Bangladesch:

Krankenversicherungsfonds fiir die Armsten der Armen

Auch die Arbeit der langjahrigen medico-Partnerorganisation Gonoshastha-
ya Kendra (Volksgesundheitszentrum, GK) in Bangladesch ist in ihren Erfol-
gen beispielhaft. Die Organisation wurde
1971 gegriindet und setzt sich seitdem fir
das Recht auf Gesundheit ein. GK begreift
Gesundheitsversorgung nicht als Hilfe
,von oben herab*“, sondern sieht die armen
Menschen als Partner. So gehen die in-
zwischen rund 2.500 Mitarbeiter von GKin
die Dorfer und Armenviertel und bilden
Gesundheitsarbeiter — Gberwiegend Frau-
en — aus, die medizinisches Wissen ver-
mitteln und daruber hinaus Kenntnisse in
sozialen Fragen, Ernahrung sowie Krank-
heitsverhitung weitergeben. Dabei spie-
len von der Bevdlkerung getragene lokale
Gesundheitskomitees eine entscheidende
Rolle, indem sie die Menschen vor Ort in
die Entscheidungen einbeziehen und ihre
sozialen Netze starken. Darlber hinaus
betreibt GK eine eigene medizinische
Hochschule zur Ausbildung von Gesundheitsarbeitern und eine lokale Phar-
maproduktion, die 120 lebenswichtige Medikamente zu niedrigen Preisen
herstellt.

GK erreicht heute rund eine Million Patienten in Bangladesch und hat im
eigenen Arbeitsgebiet zwei der Millenniumsziele der UNO (Senkung der
Mdtter- und Sauglingssterblichkeit) verwirklichen kénnen.

Um seine Gesundheitsprogramme nachhaltig zu finanzieren, hat Gonoshas-
thaya Kendra ein solidarisches Versicherungsmodell aufgebaut. Durch eine
den jeweiligen Moglichkeiten entsprechende Staffelung ihrer Beitrage sollen
die Gemeinden und deren Mitglieder angemessen an den Kosten der Ge-
sundheitsversorgung beteiligt werden. Allerdings funktioniert das Modell
durch den hohen Anteil von extrem Armen und der oftmals mangelnden
Beteiligung der reicheren Gemeindemitglieder noch nicht kostendeckend.
Die stiftung medico international beschloss daher, einen Beitrag zur Finan-
zierung des Versicherungsfonds zu leisten.

Fordersumme: 17.000 Euro

Sprechstunde einer GK-
Gesundheitsarbeiterin
Foto: medico
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Seminar der People’s
Health University
Foto: PHM

Gesundheit:

Die Fortbildungseinrichtung des People’s Health Movement

Das im Jahr 2000 gegrindete Netzwerk People’s Health Movement (Ge-
sundheitsbewegung der Menschen, PHM) kéampft gegen Krankheiten und
krankmachende Verhaltnisse. Die Bewegung beruft sich auf die ,Erklarung
von Alma Ata“, in der die Weltgesundheitsorganisation 1978 die Basis-
gesundheitspflege (Primary Health Care) weltweit zum Kern von Gesund-
heitspolitik machen wollte. Das hochgespannte Ziel von Alma Ata -
,Gesundheit fur alle bis zum Jahr 2000“ wurde bis heute nicht einmal im
Ansatz erreicht: obwohl die Erklarung von allen WHO-Mitgliedsstaaten unter-
zeichnet wurde. medico international
und viele medico-Partnerorganisatio-
nen sind seit der Grindung von PHM
aktive Mitglieder dieses Gesundheits-
netzwerks.

2005 hat das PHM als Fortbil-
dungs- und Vernetzungseinrichtung die
International People’s Health University
(IPHU) gegrundet. Unter diesem Titel
organisiert das PHM in verschiedenen
Teilen der Welt jahrlich ein- bis zwei-
wochige Kompaktkurse fir Gesund-
heitsaktivistinnen, insbesondere fir Teil-
nehmer aus dem globalen Siden. Durch
die Lehre und Forschung in den Berei-
chen der Primary Health Care, der Ent-
wicklung von Gesundheitssystemen und
durch die Herausarbeitung struktureller
Determinanten fur Gesundheit soll na-
turlich auch die eigene Organisation, besonders die Vernetzung der einzel-
nen Gesundheitsorganisationen und der PHM-Aktivistinnen untereinander
gestarkt werden.

Die medico-Stiftung férderte 2008 ein Pilotprojekt der International
People’s Health University. Systematisch werden dabei Fallstudien gemein-
debasierter Gesundheitsarbeit analysiert, reflektiert und dokumentiert, um
die Qualitat gemeindebasierter Gesundheitsarbeit zu verbessern und beste-
hende Probleme zu I6sen. Aus den Ergebnissen soll schliellich eine mehr-
sprachig nutzbare Datenbank erstellt werden.

Fordersumme: 10.000 Euro



Deutschland:
Stiftungstag 2008 — Netzwerkarbeit

Die Erfahrungen von Stiftung und Verein medico international zeigen, dass
wirkungsvolle globale politische Verdnderungen nur durch Bundelung von
Kraften sowie vernetztem Denken und Handeln moglich sind. Die stiftung
medico international versteht sich als Teil von sozialer Bewegung und be-
greift so auch ihre Beteilung an dem neu entstandenen Netzwerk von Ge-
meinschaftsstiftungen mit dem Namen Netzwerk Wandelstiften. Ausgehend
von ihrem spezifischen Arbeitsfeld streben alle Beteiligten nachhaltige ge-
sellschaftliche Veranderungen an. Ob es im einzelnen um Antirassismus-
arbeit, Umwelt- und Klimapolitik, Flichtlingsrechte, Geschlechtergerechtig-
keit, die Forderung eines kritischen Journalismus oder um alternative Wohn-
formen geht: in jedem Fall geht es um Veranderungen, die Menschen uber-
all auf der Welt ein Leben in Wirde, Selbstbestimmung und mit demokrati-
schen Partizipationsmaglichkeiten sichern sollen.

Schon vor der formellen Grindung organisierte das neue Stiftungs-
netzwerk den Stiftungstag 2008 in Frankfurt. 16 Stiftungen aus dem links-
alternativem Bereich stellten ihre Arbeit vor, in verschiedenen Seminaren
konnten interessierte Stifterinnen und Stifter Gber Themen wie nachhaltige
Vermdgensanlage, Férderpraxis von Stiftungen oder tUber Theorien sozialen
Wandels diskutieren.

Forderung: durch Arbeitszeit und -kraft, Kosten wurden durch Sponsoren
und Teilnahmebeitrage getragen.

Programmflyer
Stiftungstag 2008

It El.'i.‘l:'l:un.gun. Eumu:ﬂ:iu.ﬂlirﬁun
Wancicl gestalten
ke 11.&4.3033,&1.:51;..;1&11&.:
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Bilanz zum 31.12.2008

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
Aktiva
A. Anlagevermégen
1. Finanzanlagen 953.115,61 1.631.576,51
B. Umlaufvermdgen
1. Sonstige Forderungen 29.965,39 5.867,94
2. Kassenbestand und Guthaben
bei Kreditinstituten 1.262.746,68 292.883,47
2.245.827,68 1.930,327,92

Erlauterungen zur Stiftungsbilanz

Aktiva
A. Anlagevermogen

1. Finanzanlagen

Die Finanzanlagen bestehen aus Anteilen an einem
Fonds festverzinslicher Wertpapiere sowie aus An-
teilen an einem gemischten Fonds, beide bei der
Bank Sarasin & Cie AG. Die Minderung der Finanz-
anlagen im Berichtsjahr kommt durch den Verkauf
eines Teils der Fonds-Anteile im Berichtsjahr zustan-
de, der wegen Unsicherheiten im Fonds vorgenom-
men wurde. Die Gelder wurden vorubergehend in
Festgeldern angelegt. Demgemaf befindet sich der
nicht in Wertpapieren angelegte Teil des Stiftungs-
vermogens auf Festgeldkonten bei der Bank Sarasin,
bei der Frankfurter Sparkasse sowie bei der Bank
fur Sozialwirtschaft.

B. Umlaufvermdgen

1. Sonstige Forderungen

Bei den sonstigen Forderungen handelt es sich um
Zinsanspruche aus 2008, die aber erst 2009 gutge-
schrieben wurden.

2. Kassenbestand und Guthaben bei Kreditinstituten
Bei dieser Position handelt es sich um die Bestande
der Girokonten bei der Frankfurter Sparkasse und
bei der Bank Sarasin fir laufende Zahlungen, um die
Festgeldkonten bei der Bank Sarasin, bei der Frank-
furter Sparkasse und bei der Bank fiir Sozialwirt-
schaft sowie um den Kassenbestand.




Bilanz zum 31.12.2008

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
Passiva
A. Eigenkapital
I. Stiftungsvermégen 2.175.600,00 1.907.100,00
Il. Rucklage gem. § 58 Abs. 6 AO 0,00 5.000,00
lll. Freie Rucklage gem. § 58 Abs. 7 AO 16.527,00 16.527,00
IV. Mittelvortrag 0,68 0,92
B. Riickstellungen
I. Sonstige Ruckstellungen 1.700,00 1.700,00
C. Verbindlichkeiten
|. Stifterdarlehen 52.000,00 0,00
2.245.827,68 1.930.327,92

Erlauterungen zur Stiftungsbilanz

Passiva
A. Eigenkapital

|. Stiftungsvermoégen

Das Stiftungsvermogen besteht aus der Summe
der bis zum 31.12.2008 geleisteten, aufgelaufenen
Stiftungseinlagen.

Il. Rucklage gem. § 58 Abs. 6 AO

Bei dieser das Vorjahr betreffenden Position handel-
te es sich um eine zweckgebundene Spende aus
dem Jahr 2007, die erst im Jahr 2008 als Projekthilfe
abgeflossen ist.

Ill. Freie Ricklage gem. § 58 Abs. 7 AO

Es handelt sich um gemeinnutzigkeitsrechtlich zulas-
sige angesparte Mittel, deren Verwendung im freien
Ermessen der Stiftung steht.

IV. Mittelvortrag

Der Mittelvortrag ist der verbleibende Rest des
Eigenkapitals, der nach Zuordnung des gebundenen
Vermogens verbleibt.

B. Ruckstellungen

|. Sonstige Ruckstellungen

Die sonstigen Ruckstellungen wurden fir die Kosten
der Jahresabschlussarbeiten und fiir die Wirtschafts-
prifung gebildet.
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Gewinn- und Verlustrechnung

Far die Zeit vom 1.1.2008 bis 31.12.2008

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
I. Ertrage

Spenden 0,00 5.130,00
Zinsertrage 32.214,93 5.878,03
Ertrage aus Wertpapieranlagen 57.524,70 56.703,72
Teilnahmebeitrag Symposium 0,00 1.265,00
89.739,63 68.976,75

Il. Aufwendungen
Verwaltungsaufwand 2.299,84 2.933,92
Kosten der Offentlichkeitsarbeit 6.470,98 3.568,28
Aufwendungen fir Stiftungssymposium 0,00 7.210,35
Projektaufwand 32.000,00 41.000,00
Erlése aus Wertpapierveraulierung 53.969,05 0,00
94.739,87 54.712,55
Fehlbetrag/Uberschuss -5.000,24 14.264,20
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Lagebericht

Jahresabschluss zum 31. Dezember 2008

Die Stiftung medico international wurde im Jahr 2004 neu errichtet.
Das Stiftungsvermdgen belief sich

e zum Ende 2004 auf Euro 1.019.750,00
e zum Ende 2005 auf Euro 1.635.600,00
e zum Ende 2006 auf Euro 1.757.100,00
e zum Ende 2007 auf Euro 1.907.100,00
e zum Ende 2008 auf Euro 2.175.600,00

Die Zustiftungen in 2008 betrugen Euro 268.500,00.

Im Jahr 2008 wurde dem Verein medico international e.V. zur Unterstitzung
der folgenden drei Projekte der Betrag von Euro 32.000,00 zur Verfigung
gestellt:

* 17.000,- € wurden dem Verein medico international e. V. als
Zuschuss zur Finanzierung des Projekts ,Bhatsala Rural Health
Program® in Bangladesch zur Verfligung gestellt.

» 5.000,- € einer zweckgebundenen Spende fur Minenopfer

wurden an den Verein medico international e. V. als Zuschuss zur
Finanzierung des Projekts ,Beitrag zur finanziellen Ausstattung
eines Sozialfonds fUr Prothesentrager in El Salvador” weitergeleitet.

* 10.000,- € wurden dem Verein medico international e.V. zur
Finanzierung der International People’s Health University zur
Verfligung gestellt.

Inwieweit zukunftig weitere Dotierungen des Stiftungsvermogens oder Spen-
den eingeworben werden kdnnen, lasst sich derzeit nicht absehen. Gezielte
MaRnahmen zur Erhéhung des Stiftungsvermdgens werden geplant.

Risiken kunftiger Entwicklungen sind nicht ersichtlich. Die Anlage des Stif-
tungsvermdgens in Bezug auf eine etwaige Wertminderung wird regelmafig
kontrolliert und Einschatzungen hinsichtlich zuklnftiger Entwicklungen, die
eventuelle Umschichtungen notwendig machen, getroffen.

Sachinvestitionen sowie Personalinvestitionen sind fir die Zukunft nicht
geplant.
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Projektforderung 2009

Guatemala:
Psychosoziale Begleitung der Mitarbeiter im historischen Archiv der
Nationalpolizei

Als im Jahre 2005 das mit 80 Millionen Dokumenten grof3te zusammenhan-
gende Polizeiarchiv des amerikanischen Kontinents gefunden wurde, war
das nicht nur fir Guatemala eine Sensation. Denn die beiden von den
Vereinten Nationen und der katholischen Kirche initiierten Wahrheitskom-
missionen, die 95% der Menschenrechtsverbrechen den Staatsorganen
zuschreiben, konnten nur mit Zeugenaussagen arbeiten, da Regierung und
Armee die Existenz des Archivs stets geleugnet haben. Mit seiner Ent-
deckung hat sich das grundlegend geandert. Damit kdnnte das Schicksal
vieler der nahezu 45.000 Verschwundenen aufgeklart und dem Versuch der
Tater begegnet werden, sich straflos ihrer Verantwortung zu entziehen.

Es wurden zahlreiche Belege zur Beteiligung der Polizei an
Menschenrechtsverletzungen gefunden, aufgearbeitet und der Justiz Gber-
geben, darunter auch Nachweise Uber die Verantwortung der Polizei fur das
Massaker in der Spanischen Botschaft vom Januar 1980 sowie die Verhaf-
tung und das Verschwindenlassen von 27 Fuhrern eines Gewerkschafts-
dachverbandes. Von enormer Bedeutung ist dariber hinaus die Dokumen-
tation der Befehlsketten innerhalb der Polizei und deren enge Vernetzung mit
dem Militér. Wichtig ist das auch deshalb, weil so langfristig auch die Rolle
der politisch Verantwortlichen beweiskraftig aufgeklart werden koénnte.
Dartber hinaus steht das Archiv seit Marz 2009 auch individuellen Aus-
kunftsersuchen der Opfer der Menschenrechtsverletzungen der 1970er und
1980er Jahre sowie deren Verwandten oder Hinterbliebenen offen. Auch die
grol3e Mehrheit der fast 200 Menschen, die an der Aufarbeitung des Archivs
beteiligt sind, wurden entweder direkt aufgrund ihres eigenen politischen
Engagements oder indirekt als Angehorige von Ermordeten oder Verschwun-
denen zu Opfern dieser Verbrechen. Deshalb stellt die tégliche Arbeit im
Archiv eine enorme emotionale Belastung dar und bedarf unbedingt einer
psychosozialen Begleitung.

Die dreizehn Psychologinnen und Psychologen des langjahrigen
medico-Partners ECAP (Equipo de Estudios Comunitarios y Accién Psico-
social) arbeiten mit Gruppen von jeweils maximal funfzehn Angestellten.
Jede Gruppe trifft sich ein Jahr lang ein Mal im Monat fur drei Stunden. Um
Distanz zum Arbeitsplatz herzustellen, finden diese Sitzungen aul3erhalb des
Archivs statt. Angestellte, die eine weiterfihrende psychologische Betreuung
bendtigen, werden an entsprechende Fachkrafte vermittelt.

Fordersumme: 14.000 Euro



Guatemala:

Integrale Wiedergutmachung in der Region Ixil

Im guatemaltekischen Verband Asociacion Campesina para el Desarrollo
Integral Nebajense (ASOCDENEB) haben sich indigene Gemeinden und
lokale Selbsthilfeorganisationen in der Region Ixil organisiert, die in den
1980er Jahren besonders unter der staatlichen Repression gelitten haben.

Den Rahmen ihrer Arbeit bildet das von der guatemaltekischen Re-
gierung aufgelegte Entschadigungsprogramm, das den Versuch einer Wie-
dergutmachung des Unrechts und der Verbrechen des Krieges darstellt. Da
das 2005 verabschiedete Programm auf individuelle materielle Entschadi-
gungen beschrankt blieb, obwohl in den Friedensvertradgen eine integrale,
auch deren kulturelle, ge-
meinschaftliche und psycho-
soziale Dimension einschlie-
Rende Wiedergutmachung
festgeschrieben wurde, kam
es in einigen dieser Ge-
meinden zu Konflikten, die in
einzelnen Fallen bis zu ihrer
Spaltung fuhrte. Auch des-
halb entschloss sich die En-
de 2007 gebildete neue Re-
gierung Guatemalas zur
Neubesetzung der Wieder-
gutmachungskommission.

Um die notwendigen
Grundlagen einer solchen
integralen Wiedergutmach-
ung zu schaffen, arbeiten die
Gemeinden jetzt in sehr
langwierigen und oft
schmerzhaften Prozessen
ihre kollektive Geschichte
wahrend der Zeit des Krieges auf. Neben der Mdglichkeit zur 6ffentlichen
Darstellung dieser Geschichte fordern die Gemeinden konkrete Infrastruk-
turinvestitionen fir Hauser und StralRen, Bildungsprogramme und die Er-
richtung von Gedenkstatten sowie eine offizielle 6ffentliche Entschuldigung
der Verantwortlichen. Trotz der unumganglichen Konflikte ist so vielerorts
eine positive Dynamik freigesetzt worden, in der auch die Geschichte der
Gewalt in den Dérfern und zwischen den Gemeindemitgliedern zur Sprache
kommt. In diesem Rahmen férdert die medico-Stiftung Fortbildungsmaf-
nahmen, Versammlungen von Betroffenen und anteilig das kleine Biro von
ASOCDENEB.

i
L

Fordersumme: 9.150 Euro

13

Treffen in einer
indigenen Gemeinde
Foto: medico
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Subsahara-Afrika:

Regionale Netzwerkstarkung des People’s Health Movement

Das People’s Health Movement (PHM) vernetzt weltweit Basisgesundheits-
initiativen und -Aktivisten. Die Bewegung kadmpft gegen mangelnde Gesund-
heitsversorgung und gegen krankmachende Verhaltnisse. Der Bogen ge-
meinsamer Aktivitaten reicht von praktischer Gesundheitsarbeit vor Ort tGber
politische Demonstrationen bis zur Lobbyarbeit: gegen die neoliberale Zer-
ruttung der Gesundheitssysteme, die Aus-
grenzung von Minderheiten und Flichtlingen,
gegen Arzneimittel-Patente, Schutzzélle und
Weltmarktpreise. Dabei geht es immer auch
um die Verteidigung dessen, was schon er-
reicht wurde.

Von seinem Ursprung her ist das
PHM im asiatischen Raum besonders stark
vertreten. Um die Vernetzung und den Aus-
tausch auch in anderen Weltregionen zu star-
ken, wechselt das globale PHM-Biro in re-
gelmaRigen Abstéanden seinen Standort. 2009
zog das Buro von Kairo nach Kapstadt, um
die noch schwach entwickelten Netzwerk-
strukturen in den anglophonen Landern des
subsaharischen Afrika zu starken, zu denen
auch medico-Partner in Sudafrika und Sim-
babwe gehdren. Dabei geht es darum, die
bereits bestehenden Kontakte verstarkt in die
Diskussionen und Planungen des PHM einzu-
beziehen sowie neue Schlisselakteure ken-
nenzulernen. So wurde innerhalb des PHM
eine Arbeitsgruppe Afrika gegrindet, die sich
zum Austausch Uber die verschiedenen
Aktivitaten mittlerweile auch eine gemein-
same Internetplattform eingerichtet hat
(www.phmafrica.blogspot.com). Ein weiteres
in Simbabwe. Arbeitsfeld der neu gewonnenen Koordinatorin des Buros in Kapstadt ist der
Foto: medico Aufbau und die Begleitung von landertbergreifenden thematischen

Arbeitszirkeln.

Gesundheitsaktivist

Forderung: 15.800 Euro



Deutschland:

Tagessymposium ,,Solidaritat in der Krise*

Seit ihrer Grindung organisiert die Stiftung jeweils am Freitag vor Pfingsten
ein Symposium, in dem zentrale medico-Themen zur vertieften Diskussion
gestellt werden. Das Symposium des Jahres 2009 war der Erinnerung des
1961 verstorbenen Revolutionars, Psychiaters und Kulturtheoretikers Frantz
Fanon gewidmet und fragte nach der gewandelten Bedeutung von Solidaritat
unter den Bedingungen der Globalisierung. Zusammen mit Referenten aus
Israel/Palastina, Mittelamerika und Mali diskutierten rund 100 medico-
Stifterlnnen und Unterstutzerlnnen Uber heutige Formen von Ausgrenzung
und Entrechtung, um so neue Potenziale des Widerstands und der Veran-
derung auszuloten.

Die Symposiumsbeitrage gibt es auf der Internetseite www.stiftung-
medico.de zum Nachhdren und teilweise auch zum Nachlesen.

Forderung: 10.523 Euro

Diskussion auf dem 2009er Stiftungssymposium
Foto: medico

15



stiftung
medico
International

Bilanz zum 31.12.2009

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
Aktiva
A. Anlagevermégen
1. Finanzanlagen 1.807.954.87 953.115,61
B. Umlaufvermdgen
1. Sonstige Forderungen 2.559,54 29.965,39
2. Kassenbestand und Guthaben
bei Kreditinstituten 590.109,60 1.262.746,68
2.400.624,01 2.245.827,68

Erlauterungen zur Stiftungsbilanz

Aktiva
A. Anlagevermogen

1. Finanzanlagen

Die Finanzanlagen bestehen aus Anteilen an einem
Fonds festverzinslicher Wertpapiere sowie aus An-
teilen an einem gemischten Fonds, beide bei der
Bank Sarasin AG. Aufgrund des sténdig gesunkenen
Zinsniveaus auf den Festgeldkonten im Laufe des
Jahres 2009 wurde eine Umschichtung dahingehend
vorgenommen, daR die Festgeldkonten aufgelost
und die Gelder in den gemischten Fonds bei der
Bank Sarasin AG angelegt wurden. Die Finanzan-
lagen wurden dadurch gesteigert.

B. Umlaufvermdgen

1. Sonstige Forderungen

Bei den sonstigen Forderungen handelt es sich um
Anspriche auf Erstattung der Kapitalertragssteuer
und des Solidaritatszuschlages aus dem Jahr 2009,
die erst 2010 gutgeschrieben wurden.

2. Kassenbestand und Guthaben bei Kreditinstituten
Bei dieser Position handelt es sich um die Bestande
der Girokonten bei der Frankfurter Sparkasse und
bei der Bank Sarasin fur laufende Zahlungen, um
das Sparkonto bei der Postbank und das Tagesgeld-
konto bei der GLS Bank sowie um den Kassenbe-
stand. Die Verringerung zum Vorjahr ist begriindet in
den Umschichtungen der Festgeldkonten in Finanz-
anlagen (siehe A. Anlagevermégen, 1. Finanzan-
lagen).




Bilanz zum 31.12.2009

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
Passiva
A. Eigenkapital
I. Stiftungsvermégen 2.309.100,00 2.175.600,00
Il. Freie Riicklage gem. § 58 Abs. 7 AO 16.527,00 16.527,00
lll. Mittelvortrag 797,01 0,68
B. Riickstellungen
I. Sonstige Ruckstellungen 2.200,00 1.700,00
C. Verbindlichkeiten
|. Stifterdarlehen 72.000,00 52.000,00
2.400.624,01 2.245.827,68
Passiva

A. Eigenkapital

|. Stiftungsvermoégen

Das Stiftungsvermogen besteht aus der Summe der
bis zum 31.12.2009 geleisteten, aufgelaufenen Stif-
tungseinlagen.

1. Freie Rucklage gem. § 58 Abs. 7 AO

Es handelt sich um gemeinnutzigkeitsrechtlich zulas-
sige angesparte Mittel, deren Verwendung im freien

Ermessen der Stiftung steht und die zum Werterhalt

des Stiftungsvermdégens dienen sollen.

IIl. Mittelvortrag

Der Mittelvortrag ist der verbleibende Rest des Ei-
genkapitals, der nach Zuordnung des gebundenen
Vermogens verbleibt.

B. Rickstellungen

|. Sonstige Ruickstellungen

Die sonstigen Rickstellungen wurden fir die Kosten
der Jahresabschlussarbeiten und fir die Wirtschafts-
prifung gebildet. Im Vergleich zum Vorjahr mussten

diese Rickstellungen leicht angepasst werden.

C.Verbindlichkeiten

|. Stifterdarlehen

Es handelt sich hier um Betrage, die von Stiftern
als Darlehen zur Verfigung gestellt wurden und
vereinbarungsgemaf unter Einhaltung von
Kundigungsfristen auf Antrag wieder zuriickgezahlt
werden kénnen.
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Gewinn- und Verlustrechnung

Far die Zeit vom 1.1.2009 bis 31.12.2009

Berichtsjahr Vorjahr
Euro Euro
I. Ertrage
Zinsertrage 22.662,73 32.214,93
Ertrage aus Wertpapieranlagen 31.811,77 57.524,70
Teilnahmebeitrag Symposium 1.780,00 0,00
56.254,50 89.739,63
Il. Aufwendungen
Verwaltungsaufwand 3.431,02 2.299,84
Kosten der Offentlichkeitsarbeit 774,50 6.470,98
Aufwendungen fir Stiftungssymposium 12.302,65 0,00
Projektaufwand 38.950,00 32.000,00
VeraulRerungsverlust aus
Wertpapiergeschaft 0,00 53.969,05
55.458,17 94.739,87
Fehlbetrag/Uberschuss 796,33 -5.000,24

Erlauterungen zur Gewinn- und Verlustrechnung

|. Ertrage

Zinsertrage
Aufgrund des gesunkenen Zinsniveaus 2009 fielen die
Zinsertrage im Vergleich zum Vorjahr niedriger aus.

Ertrage aus Wertpapieranlagen

Im Marz 2008 wurde ein Teil des Bestandes an fest-
verzinslichen Wertpapieren verauRert. Der niedrigere
Wertpapierbestand wirkte sich in der Ausschittung
Anfang Januar 2009 aus.

Teilnahmebeitrag Symposium

Es handelt sich hier um die Teilnahmebeitrage fir
das Symposium, das am 20.05.2009 unter dem Titel
,Solidaritat in der Krise" stattgefunden hat.

II. Aufwendungen

Verwaltungsaufwand

Geringfligige Steigerung der Abschluf3- und Prifungs-
kosten, der Nebenkosten des Geldverkehrs und der
Portokosten.

Kosten der Offentlichkeitsarbeit

Wahrend in 2008 héhere Kosten anfielen fiir Material
wie Briefpapier und Einlegemappen, den Druck und
Versand des Stiftungsberichts, Beilegungen des
Stiftungsfaltblatts in mehreren politischen Zeitschriften
oder auch fir Porto fiir die Einladung zum Stiftungstag
entstanden in 2009 kaum Kosten dieser Art und die
Aufwendungen fiir die Offentlichkeitsarbeit blieben sehr
niedrig.

Aufwendungen fiir das Stiftungssymposium
2008 fand anstatt des Stiftungssymposiums der
Stiftungstag statt. Die Aufwendungen fur das
Stiftungssymposium sind gesondert ausgewiesen.

VerauBerungsverlust aus Wertpapiergeschaft
Nach dem Stiftungsrecht ist die Stiftung gehalten, den
Wert des Stiftungsvermdgens zu erhalten. Um das zu
gewahrleisten hat der Stiftungsvorstand regelmafig
Uberpriifungen durchgefiihrt und sachdienlichen Rat
eingeholt. Anfang 2008 wurde als Ergebnis eine Um-
schichtung von festverzinslichen Wertpapieren zu den
gemischten Fonds der Bank Sarasin vorgenommen.
Dadurch entstand der VeraufRerungsverlust.
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Lagebericht

Jahresabschluss zum 31. Dezember 2009

Die Stiftung medico international wurde im Jahr 2004 neu errichtet.
Das Stiftungsvermdgen belief sich

e zum Ende 2004 auf Euro 1.019.750,00
e zum Ende 2005 auf Euro 1.635.600,00
e zum Ende 2006 auf Euro 1.757.100,00
e zum Ende 2007 auf Euro 1.907.100,00
e zum Ende 2008 auf Euro 2.175.600,00
e zum Ende 2009 auf Euro 2.309.100,00

Die Zustiftungen in 2009 betrugen Euro 133.500,00.

Im Jahr 2009 wurde dem Verein medico international e.V. zur Unterstitzung
der folgenden drei Projekte der Betrag von Euro 38.950,00 zur Verfigung
gestellt:

* 9.150,00,- € ,Soziale und juristische Begleitung fir das Recht auf
Wiedergutmachung und Gerechtigkeit® in Guatemala

* 14.000,00,- € Psychosoziale Begleitung des Personals im Projekt
,Historisches Archiv der Nationalpolizei“ in Guatemala

* 15.800,00,- € fUr die regionale Netzwerkstarkung des People’s
Health Movement in Subsahara-Afrika

Inwieweit zukunftig weitere Dotierungen des Stiftungsvermogens oder Spen-
den eingeworben werden kdnnen, |asst sich derzeit nicht absehen. Gezielte
MaBnahmen zur Erhéhung des Stiftungsvermdgens werden geplant.

Risiken kinftiger Entwicklungen sind nicht ersichtlich. Die Anlage des Stif-
tungsvermdgens in Bezug auf eine etwaige Wertminderung wird regelmafig
kontrolliert und Einschatzungen hinsichtlich zuklnftiger Entwicklungen, die
eventuelle Umschichtungen notwendig machen, getroffen.

Sachinvestitionen sowie Personalinvestitionen sind fir die Zukunft nicht
geplant.
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