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Vorwort

Liebe Leserinnen und Leser,

liebe Freunde und Forderer von Malteser International,

zum ersten Mal griifle ich Sie als Prisident von Malteser International.

Am 14. Dezember des vergangenen Jahres habe ich das Amt von meinem
Vorginger, Johannes Freiherr Heereman, iibernommen. Er hat mir ein ,wohl
bestelltes Haus“ iibergeben. Gerne nutze ich die Gelegenheit, ihm an dieser
Stelle nochmals fiir die grof3artige Arbeit zu danken, die er in den verschie-
densten Funktionen und zuletzt als Prisident geleistet hat. Auch die bewegen-
de Abschiedsfeier aus dem Kreis der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter waren
Ausdruck des aufrichten Dankes fiir sein jahrelanges fiirsorgliches Wirken an
der Spitze unseres weltweiten Werkes.

2012 war erneut ein bewegtes Jahr fiir Malteser International: Auch ohne
gewaltige Naturkatastrophen brachten zahlreiche kleinere und grofiere und
von der breiten Offentlichkeit oft kaum beachtete Krisen und Konflikte iiber unzihlige Menschen weltweit Tod und
Zerstorung, Vertreibung und Flucht, Krankheit und Verlust ihrer Lebensgrundlagen. Mit diesem Bericht mochten
wir Rechenschaft dariiber ablegen, wo und wie wir in Threm Auftrag den von Armut, Krankheit und Not betroffenen
Menschen weltweit geholfen haben.

Zugleich méchte ich die Gelegenheit nutzen, Sie auf einige strukturelle Verinderungen hinzuweisen, die wir
nach langer und sorgféltiger Vorbereitung im Jahr 2013 umsetzen werden als unsere Antwort auf die steigenden und
sich wandelnden Anforderungen an eine moderne internationale Hilfsorganisation. So méchten wir mit Hilfe von
Regionalverbinden fiir Europa, Afrika und den Nahen/Mittleren Osten, auf dem amerikanischen Kontinent und bald
auch im asiatisch-pazifischen Raum zukiinftig noch schneller und wirksamer handeln und helfen kénnen. Mit der
Griindung von Malteser International e.V. zum 1. Januar 2013 haben wir eine zusitzliche kleine, aber starke neue
Einheit geschaffen, die in Zukunft von Kéln aus fiir die strategische Fiihrung dieser Regionalverbinde zustindig ist.
Ziel dieser Entwicklung ist es, die operative Fithrung unserer Projekte niher an unsere Einsatzgebiete heranzufiihren,
die Effizienz und Schnelligkeit unserer Hilfe - insbesondere auch im Katastrophenfall - zu steigern und gleichzeitig
die wertvollen Ressourcen besser zu nutzen, die das weltweite Netz des Souverinen Malteserordens seiner humaniti-
ren Nichtregierungsorganisation Malteser International bietet. All dies geht einher mit einer weiteren strategischen
Vergewisserung unseres Auftrags und Profils, die 2013 abgeschlossen werden soll und iiber die wir im kommenden
Jahr berichten werden.

Fiir heute bleibt mir, IThnen, unseren Gebern, Partnern und Spendern, fiir Ihre Unterstiitzung und die stets her-
vorragende Zusammenarbeit auch im Namen der Menschen, denen wir helfen durften, von Herzen zu danken. Mit
Ihrer Zuwendung haben Sie uns beauftragt, in Threm Namen Menschen in Not zur Seite zu stehen. Gemeinsam mit
unseren knapp 900 Mitarbeitern konnten wir Grof8es erreichen. Bleiben Sie uns treu!

Mit besten GriifSen

Vet p

Thierry de Beaumont-Beynac
Prisident
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\ — Malteser International ist das Hilfswerk des Souveri-
e nen Malteserordens fiir humanitire Hilfe. Mit jihrlich

mehr als 100 Projekten in derzeit 25 Lindern Afrikas,
Asiens und Amerikas stehen wir von Armut, Krank-
heit, Konflikten und Katastrophen betroffenen Men-
schen — unabhingig von deren Religion, Herkunft oder

M d Itese r I nte rnati ona I - politischer Uberzeugung — bei, um ihnen ein Leben in
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Die Nichtregierungsorganisation hat regionale Nieder- # Nothilfe im Katastrophenfall und Umsetzung von

lassungen in Europa und Amerika. Sitz des Generalse- Wiederaufbaumafinahmen

kretariats sowie des europiischen Regionalverbandes ist # Aufbau und Férderung von Basisgesundheitsdiens-

Koln (Deutschland). Der Regionalverband Amerika ist ten und Ernihrungsprogrammen

in Miami (USA) angesiedelt. 25 nationale Assoziationen ® Sicherung des Zugangs zu sauberem Trinkwasser,

und Priorate des Malteserordens sind zurzeit Mitglied von sanitirer Grundversorgung und Hygiene (WASH)

Malteser International. # Soziale Programme zur Existenzsicherung und
Malteser International engagiert sich in der Not- und Verringerung von Verwundbarkeit und Armut

Katastrophenhilfe und férdert Programme zum Wieder- 1 Katastrophenvorsorge, insbesondere auf Dorf- und

aufbau und zur nachhaltigen Entwicklung: Gemeindeebene
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Wie wir helfen

Im Einsatz fiir ein gesundes und wiirdevolles Leben

*

Nothilfe und Wiederaufbau

Millionen Menschen leiden unter den Auswirkungen

von Naturkatastrophen, Konflikten und Krisen. 2012
waren 200 Millionen Menschen von 900 Naturkatastro-
phen betroffen’; weltweit gab es 34 bewaffnete Konflikte
und Kriege® Zu den Folgen gehoren zerstorte soziale,
okonomische und physische Infrastrukeuren, Flucht und
Vertreibung sowie Armut, Erndhrungsunsicherheit und
unzureichende Entwicklungschancen. Malteser Internatio-
nal leistet medizinische Soforthilfe und verteilt Nahrungs-
mittel und weitere Hilfsgiiter. Nahezu zeitgleich geht es
darum, den Wiederaufbau in die Wege zu leiten, um die
Lebensgrundlagen nachhaltig zu festigen. Im Mittelpunke
steht dabei die Stirkung der lokalen Selbsthilfekrifte.

1 Quelle: www.munichre.com
2 Quelle: AKUF (Arbeitsgemeinschaft Kriegsursachenforschung)

Gesundheit und Erndhrung

Weltweit sterben jahrlich fast sieben Millionen Kinder
unter fiinf Jahren, davon 99 Prozent in Entwicklungslin-
dern, an Ursachen wie Malaria, Durchfall und Lungen-
entziindung, die durch den Zugang zu einer Basisgesund-
heitsversorgung vermieden werden konnten. Malteser
International setzt sich fiir eine verbesserte medizinische
Versorgung fiir Menschen in Not — insbesondere von
Kindern und Miittern — und eine nachhaltige Stirkung
der 6ffentlichen Gesundheitssysteme ein. Da der Gesund-
heitszustand einer Bevolkerung eng mit ihrer Erndhrungs-
situation verbunden ist, integriert Malteser International
Komponenten zur Vorbeugung und Behandlung von
Unter- und Mangelernihrung sowie zur Ernihrungssiche-
rung in viele seiner Gesundheitsprogramme.

O

Wasser, Sanitarversorgung und Hygiene (WASH)

Laut Weltgesundheitsorganisation miissen 900 Millionen
Menschen weltweit ohne Zugang zu sauberem Wasser und
2,6 Milliarden ohne sanitire Grundversorgung auskom-
men. Viele Gesundheitsprobleme werden durch schlech-

te hygienische Bedingungen aufgrund von fehlendem
oder verschmutztem Wasser verursacht. Als Mitglied im
WASH-Netzwerk setzt sich Malteser International dafiir
ein, dass alle Menschen Zugang zu einer nachhaltigen
Wasser- und Sanitérversorgung haben und grundlegende
Prinzipien der Hygiene praktizieren. Wiirde diese Vision
Wirklichkeit, konnte tiglich das Leben von 5.000 Kin-
dern unter fiinf Jahren gerettet werden, die derzeit an den
Folgen mangelhafter Hygiene sterben.

Soziale Programme und Existenzsicherung

Krankheiten, Katastrophen, Konflikte, Klimawandel und
Wirtschaftskrise bedrohen die Lebensgrundlagen von
einkommensschwachen Familien weltweit und machen
ein Leben und Uberleben in Wiirde noch schwieriger.
Mit seinen sozialen Programmen und Mafinahmen zur
nachhaltigen Existenzsicherung méchte Malteser Interna-
tional in enger Zusammenarbeit mit den Betroffenen die
Integration von Ausgegrenzten in die Gesellschaft fordern,
ihre Verwundbarkeit reduzieren und ihre Lebensgrundla-
gen sichern.

Katastrophenvorsorge

Bevolkerungswachstum, globale Erwidrmung und Um-
weltzerstorung bleiben nicht ohne Folgen: Naturereignis-
se wie Wirbelstiirme oder Uberschwemmungen werden
stirker, hinterlassen immer gréflere Verwiistungen und
haben schwerwiegende humanitire Folgen. Menschen

in gefihrdeten Regionen miissen sich auf Katastrophen
vorbereiten. Malteser International zeigt den Dorfge-
meinschaften, wie sie Notfallpline aufstellen, Schutzmaf3-
nahmen umsetzen und Risiken reduzieren kénnen. Als
Griindungsmitglied im Netzwerk zur inklusiven Katas-
trophenvorsorge setzt sich Malteser International auch
besonders fiir die Stirkung von Menschen mit Behinde-
rung und deren aktive Beteiligung in der Katastrophen-
vorsorge ein.
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Mit gut ausgebilde-
tem medizinischem
Personal in den
Gesundheitszentren
und Gesundheitsauf-
klarung in den Dorfern
erméglicht Malteser
International Mittern
und ihren Kindern im
Stidsudan und vielen
weiteren Landern eine
gesunde Zukunft.

Humanitare Hilfe im Wandel -
Komplexe Herausforderungen

und neue Ansatze

Heute sind wir auf unserer Erde mehr denn je miteinander verbunden.

Was irgendwo auf der Welt passiert, kann irgendwo anders katastrophale Aus-

wirkungen haben. Die Folgen der rasanten Verinderungen in Umwelt, Politik

und Wirtschaft erfordern innovative Ansitze in der humanitiren Hilfe.

ie humanitire Hilfe unterliegt einem stindigen
D Wandel, der sowohl durch aktuelle Ereignisse

als auch durch langfristige Entwicklungen,

_ welche die Zukunft unseres Planeten beein-
flussen, bestimmt wird. Heute sind wir auf unserer Erde
mehr denn je miteinander verbunden, nicht nur durch die
neuen Kommunikationsmittel, sondern auch durch das
Weltklima und die globale Wirtschaft. Was irgendwo auf
der Welt passiert, kann irgendwo anders véllig unerwarte-
te und katastrophale Auswirkungen haben.

Auch im Jahr 2012 nahm die Komplexitit der huma-
nitiren Krisen weiter zu: Wahrend einige Katastrophen
wie Hurrikan Sandy oder Taifun Bopha durch Krifte
der Natur ausgeldst wurden, lag die Ursache anderer
Krisen wie beispielsweise beim Biirgerkrieg in Syrien in
gewalttdtigen Auseinandersetzungen zwischen Menschen.
Und manchmal kommen beide Ursachen zusammen,
wie bei der politischen Krise in Mali, welche durch die
Diirre in der Sahelzone noch verstirkt wurde. Schwache
Regierungen, unbestindige Mirkte und unberechenbares
Wetter machen unsere Welt anfillig und humanitire Hilfe
zunehmend schwieriger.

Wir méchten daher insbesondere unsere Nothilfeme-

chanismen weiter verbessern, sicherstellen, dass anfillige

und gefihrdete Bevolkerungsgruppen zu jeder Zeit auf das
Unvorhersehbare vorbereitet sind, und die Koordination
mit anderen Akteuren in der humanitiren Hilfe ausbauen,
indem wir Netzwerke bilden und eine Briicke bauen von
der humanitiren Hilfe bis hin zur Entwicklung. Diese
Schwerpunkte bestimmten die Arbeit von Malteser Inter-
national im Jahr 2012 und prigen auch unsere Strategie
fiir 2013 und dariiber hinaus.

Schnell im Einsatz und gut vernetzt

Als Organisation mit einem Schwerpunke auf Nothilfe
muss Malteser International schnell auf Katastrophen
reagieren. Unser Ziel ist es, innerhalb von 48 Stunden
einsatzbereit zu sein, ganz egal wo sich die Katastrophe
ereignet hat. Damit unsere Nothilfe nahtlos in langfris-
tigen Wiederautbau und Entwicklung iibergehen kann,
konzentrieren wir uns besonders auf die Zusammenarbeit
mit lokalen Partnern und deren Qualifikation. So kénnen
wir nicht nur effiziente, qualitativ hochwertige und prin-
zipienorientierte Hilfe leisten, sondern stellen gleichzeitig
auch sicher, dass unsere Projekte gut umgesetzt und wei-
tergefithrt werden, selbst wenn wir unsere Arbeit vor Ort
eines Tages beenden.

Im vergangenen Jahr konnten wir etliche unserer lau-
fenden Projekte durch die Zusammenarbeit mit nationalen
Regierungen und lokalen Behorden weiter ausbauen. Von
uns angeregte Initiativen wie Dorfkomitees, die in Pakis-
tan, Vietnam und im Stidsudan Verantwortung fiir die Ge-
sundheits- und Wasserversorgung oder die Abfallwirtschaft
iibernehmen, wurden in nationale Entwicklungspline
integriert. Auf diese Weise konnen sie auch auf lange Sicht
nachhaltig arbeiten und ihren Wirkungskreis vergroflern.

Antworten auf neue Herausforderungen

Als moderne Hilfsorganisation geht Malteser International
auch neue komplexe Herausforderungen an mit Projekten,
die im Bereich der Katastrophenvorsorge ganz besonders
die Auswirkungen des Klimawandels beriicksichtigen.



Regionen wie der Norden Kenias, die schon immer unter
schweren Diirreperioden zu leiden hatten, sind heutzutage
noch grofleren Wetterextremen ausgesetzt. Angesichts der
hohen Komplexitit der Katastrophen zahlt es sich aus,

in umfassende Vorsorgemafinahmen zu investieren. Sei

es durch Schulbrigaden in Haiti, Katastrophenvorsorge-
komitees in Indonesien oder Mangrovenaufforstung in
Myanmar — die Menschen, mit denen wir in gefihrdeten
Gebieten zusammenarbeiten, sind nun besser auf Katas-
trophen vorbereitet und umfassender vor deren Auswir-
kungen geschiitzt.

Bei unseren Maf$nahmen stellen wir sicher, dass auch
besonders verwundbare Gruppen wie beispielsweise
ethnische Minderheiten oder Menschen mit Behinderung
in unsere Arbeit einbezogen sind, und zwar nicht nur als
Empfinger unserer Hilfe, sondern als aktive Teilnehmer,
die ihren Beitrag fiir die Gemeinschaft leisten. Wie positiv
sich dieser Ansatz auswirkt, zeigen die Ergebnisse unserer
Arbeit mit Menschen mit Behinderung in Vietnam, mit
den Karen in Thailand oder den Exiltibetern in Indien,

um nur einige Beispiele zu nennen.

Viele kleine Schritte auf einem langen
und steinigen Weg

Malteser International konzentriert sich auch auf Krisen
jenseits der Aufmerksamkeit von Medien und Offentlich-
keit. Noch immer sterben tiglich viel zu viele Miitter bei
der Geburt ihrer Kinder. Deshalb investieren wir in Maf3-
nahmen fiir eine verbesserte Gesundheit von Miittern und
Kindern, indem wir beispielsweise lokale Gesundheitsmit-
arbeiter aus- und fortbilden und damit Tausende Leben

retten. Auch in dem noch oft vernachlissigten Bereich Katastrophenvorsorge
in Pakistan: Dorfbe-
wohner lassen sich in
Erster Hilfe ausbilden.
In regelmaBigen Ubun-
gen stellen sie ihr neues
Wissen unter Beweis.

FOTO: USMAN GHANI/REDR UK

der sanitiren Grundversorgung verstirkten wir unsere
Mafinahmen. Dank verbesserter Sanitirversorgung und
Hygiene kdénnen Infektionen mit tddlichen Krankheiten
vermieden und zahlreiche Leben gerettet werden — vor,
wihrend und nach Katastrophen und Krisen. Wir bauten
weltweit nicht nur mehr als 4.000 Latrinen in Haushalten,
Schulen und Gesundheitszentren, sondern zeigten den
Dorfbewohnern auch, wie sie Latrinen in Eigeninitiative
bauen, diese richtig nutzen und sauber halten..

Die internationale Gemeinschaft blickt bereits auf die
Zeit jenseits der von den Vereinten Nationen fiir das Jahr
2015 gesetzten Millenniums-Entwicklungsziele. Viele Zie-
le blieben bisher unerreicht, viele neue Herausforderungen
liegen vor uns. Die nur schwer einschitzbaren Folgen der
rasanten Verinderungen in Umwelt, Politik und Wirt-
schaft erfordern innovative Ansitze in der humanitiren
Hilfe. Wir werden unsere Arbeit auch weiterhin an den
aktuellen Erfordernissen und Bediirfnissen ausrichten, um
den neuen Herausforderungen nachkommen zu kénnen
und das Leben der Menschen in unseren Einsatzregionen
nachhaltig zu verbessern.

Die Verfasser

dieses Artikels:

Links: Sid Johann Peru-
vemba, stellvertreten-
der Generalsekretar
Rechts: Dr. Marie T.
Benner, Policy Advisor
und Expertin fir

Public Health
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In diesem Zimmer
wohnt Omar Sharif
mit Frau, Tochter und
Enkelkindern, seitdem
sie aus Syrien in die
Tiirkei geflohen sind.
FOTO: KEREM YUCEL

Syrien-Krise: Nothilfe in Zeiten

des Biirgerkriegs

#& Unsere Hilfe in Syrien, in der Tiirkei und im Libanon:

(Y
24.000

Menschen erhalten Nothilfe.

N

Decken

E verbrennt Omar Sharif ein paar Holzscheite. Ver-
zweifelt versucht er, das Zimmer, in dem er hier in
Saribiik, einem kleinen tiirkischen Dorf nahe der
Grenze zu Syrien, mit Frau, Tochter und Enkelkindern leb,
etwas aufzuheizen. Fast eine Woche lang war er mit seiner
Familie zu Fuf hierher unterwegs. Sein Sohn und sein
Schwiegersohn kamen bei Luftangriffen in Syrien ums Le-
ben. Als Omar iiber Malteser International einen Heizofen
erhilt, bricht er in Trinen aus. Inmitten des Elends wird

dieser Ofen seiner Familie Wirme schenken und ihnen das

Libanof

in kalter Morgen im Dezember. In einer Blechkiste

B

Sets mit
Winterkleidung

Irak

%
Israe} <
3.280

Nothilfe- und Hygiene-Sets

(Ofen sowie
40.000 Kilogramm
Kohle und 100.000
Liter Heizol

Uberleben in den kommenden Monaten erleichtern.

Die Geschichte der Familie Sharif ist nur eine von
unzihligen Geschichten iiber Leid und Vertreibung. Der
Konflikt in Syrien hat im vergangenen Jahr dramatische
Ausmafle angenommen, viele Syrer mussten ihre Hiu-

ser und Dérfer verlassen. Im Juli 2012 waren iiber eine
Million Menschen in Syrien und den Nachbarlindern auf
Hilfe angewiesen.

Schnelle und direkte Hilfe fiir Vertriebene und
Fliichtlinge

Uber langjihrige Partnerorganisationen brachte Malteser
International Hilfe nach Syrien, auch in schwer erreich-
bare Gegenden. »Unsere Hilfe sollte schnell und direke
bei den Menschen ankommen«, betont Nothilfe-Koor-
dinator Thomas Molitor. Nach ersten Hilfsmafnahmen
in Damaskus dehnten die Malteser ihre Hilfe auf weitere
syrische Stidte wie Homs, Hama und Aleppo aus, ebenso
wie auf die tiirkischen Provinzen Kilis und Hatay und den
Distrikt Zgharta im nérdlichen Libanon. Dabei konzen-
trierten sie sich auf Fliichdlinge, die auflerhalb der Lager
bei Gastfamilien, in angemieteten Riumen oder leerste-
henden Gebiuden Zuflucht gefunden hatten.

Trotz kontinuierlicher Angriffe und unter hohen
Sicherheitsrisiken gelang es den Partnerorganisationen, die



bediirftigsten Familien mit Nothilfe- und Hygiene-Sets zu
versorgen. Sie verteilten Decken, Matratzen und Kiichen-
utensilien bis hin zu Seife, Windeln und Wundsalbe fiir
Babys. Zu Beginn des Winters brachten sie Heizéfen und
warme Kleidung zu tausenden Familien in Syrien und in
der Tiirkei.

Im Libanon unterstiitzt Malteser International das
Gesundheitszentrum der libanesischen Malteser in
Khaldieh. Hier wurden im vergangenen Jahr knapp 2.000
syrische Fliichtlinge kostenlos behandelt. Dank der Hilfe
der Malteser konnte die Klinik Medikamente sowie einen
Uberwachungsmonitor, ein Ultraschallgerit und einen
Réntgentisch beschaffen. Wihrend des Winters wurden
280 Nothilfe-Sets mit Nahrungsmitteln, Hygieneutensili-
en und Decken verteilt.

Kein Ende in Sicht — die Hilfe muss weitergehen

Mehr als eine Million Fliichtlinge und bis zu vier Millionen
Vertriebene innerhalb Syriens sind inzwischen auf Hilfe
angewiesen. Im Jahr 2013 dehnt Malteser International
seine Hilfe auf weitere 13.000 Menschen — nicht nur in
den bisherigen Regionen — aus. Die Teams bringen auch
Nothilfe-Pakete und Siuglingsnahrung tiber die tiirkische
Grenze in den Norden Syriens, um insbesondere den
Miittern und ihren Kindern zu helfen. Fiir eine Schule im

tiirkischen Kilis mit 1.350 syrischen Kindern zahlen die

Malteser tibergangsweise die Gehilter fiir die Lehrer und
die Betriebskosten; an die Kinder verteilen sie Hefte und
Stifte sowie mehrmals wochentlich Obst.

Ein Ende der Gewalt in der Region ist noch nicht
in Sicht. Malteser International wird den Menschen
auch weiterhin beistehen, unabhingig von Herkunft
oder politischem Hintergrund. »Die meisten Syrer, die
ich getroffen habe, versuchen einfach, ihre Familien zu
schiitzen und zu iiberleben«, so Molitor. »Ihr grofiter
Wunsch: Frieden.«

Bevor sie den neuen
Heizofen bekamen,
mussten Omar

Sharif und seine Frau
Holzscheite in einer
Blechkiste verbrennen,
um sich etwas aufzu-
warmen.

FOTO: KEREM YUCEL

Mitarbeiter des
Gesundheitszentrums
in Khaldieh (Libanon)
impfen syrische Flicht-
lingskinder gegen Polio
und Roteln.

FOTO: ANDREA KROGMANN
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Margaret Nakuas
Kinder freuen sich
liber das saubere
Wasser aus dem neuen
300-Liter-Tank.

Kenia: Besser gewappnet bei
der nachsten Diirre

lleret, ein schwer zuginglicher Bezirk am Turkana-

| See im diirregeplagten Norden Kenias, drei
Tagesreisen von der Hauptstadt Nairobi und nur
wenige Kilometer von der dthiopischen Grenze
entfernt. In der Region leben rund 15.000 Halbnoma-
den vom Stamm der Dassanach. »Die Viehhirten sollen
lernen, Regenwasser zu sammeln, um es als Trinkwasser
nutzen und sich besser vor den verheerenden Auswirkun-
gen einer weiteren Trockenperiode schiitzen zu kénnen,
erklirt Kenia-Expertin Katja Horstmann. — Bereits nach

der schweren Diirre im Sommer 2011 hatten die Malteser

im Norden Kenias mit Nahrungsmitteln und Medika-
menten das Uberleben von mehr als 80.000 Menschen
gesichert.

Die Malteser unterstiitzen die Dassanach bei der
Gewinnung von Trinkwasser und mit Hygieneschulungen.
Denn die Menschen in Illeret haben nicht nur sehr wenig
Wasser; sie wissen auch nicht, wie sie es vor Verschmut-
zung schiitzen kénnen. Die meisten Familien holen ihr
Trinkwasser von ungeschiitzten Wasserstellen und lagern
es in offenen, schmutzigen Kanistern. Rund drei Viertel
der Kinder leiden regelmifiig unter Durchfall.



@® Was wir in llleret erreichen wollen:

DR

Regenwasser-Sammelsysteme an
Haushalten und Schulen verbessern
die Wasserversorgung der Familien
und Schulkinder.

Latrinen
bilden die Grundlage fiir eine

sanitre Grundversorgung. Flachbrunnen

mit Handpumpen
sichern sauberes
Trinkwasser.

Ein 300-Liter-Wassertank fiir eine Ziege

Vor Beginn der Regenzeit bauten die Malteser in 55
Haushalten in Illeret und vier umliegenden Dérfern
Regenwasser-Sammelsysteme. Um die Bewohner mit der
Idee vertraut zu machen, fithrten sie einen Wettbewerb
durch. »Die Familien mussten ihren Einsatz mit einer
Ziege »bezahlenc. So iibernahmen sie Verantwortung und
lernten, ihre Ziegen auch als Kapital einzusetzene, erklirt
Horstmann. »Dafiir erhielten sie von uns einen 300-Liter-
Tank und Plastikplanen zum Sammeln des Regenwassers.«
Gewonnen — nimlich die von den anderen Teilnehmern
eingesetzten Ziegen — hat in jedem Dorf die Familie, die
das meiste und — noch wichtiger — das sauberste Regen-
wasser gesammelt hat. Parallel fanden Schulungen zum
Thema sauberes Trinkwasser statt.

Eine der Gewinnerinnen ist Margaret Nakua. Mit
ihrer Familie lebt sie im Dorf Ilkimere, rund 15 Kilometer
von Illeret entfernt. Die Familie besitzt einige Rinder,
Ziegen und Schafe, von deren Milch und Fleisch sie sich
erndhrt. Margaret und ihre Kinder sind traditionell fiirs
Wasserholen zustindig. »Malteser International hat bei
einer Dorfversammlung iiber den Wettbewerb berich-
tet, da wollte ich auf jeden Fall mitmachen, erzihlt sie.
»Nach nur drei Regentagen hatten wir 300 Liter Wasser
gesammelt. Dann war unser Tank voll«, berichtet sie stolz.
»Auch die Tanks unserer Nachbarn waren voll. Doch wir
hatten das sauberste Wasser. Denn ich habe die Klappe
oben auf dem Tank mit einer Schnur abgedichtet und den
Abflusshahn geschlossen gehalten. Jetzt haben wir sauberes
Trinkwasser direkt am Haus. Ich hoffe, dass wir bald einen
zweiten oder grofleren Tank kaufen kdnnen, damit wir
auch in der Trockenzeit linger sauberes Wasser haben.«

Gemeinsam fiir nachhaltige Verbesserungen

Um die Lebensbedingungen der Dassanach langfristig zu
verbessern, bezichen die Malteser die Familien in jeden
Schritt des Projekts ein, so dass sie den Nutzen fiir sich
selbst erkennen konnen. »Auf diese Weise iibernehmen sie

Kenia

Hygienekampagnen
in Schulen und Dorfern

Bau von 3 Einrichtungen fiir
Kinder im Vorschulalter und einer
Ausbildungsstatte fiir Handwerker

Verantwortung und tragen selbst zu einer Lésung fiir ihre
Probleme bei«, betont Horstmann. Dieser Ansatz braucht
Zeit und Geduld. Doch wenn Entwicklung nachhaltig
sein soll, miissen die Menschen auch einen eigenen Bei-
trag leisten, um Abhingigkeiten von Hilfsorganisationen
zu vermeiden.

Warum wir uns in llleret engagieren:

* 100 Prozent der Bevolkerung holen ihr Trinkwasser
von ungeschiitzten Wasserstellen.

* In der Regenzeit brauchen 50 Prozent der Familien
tiglich mehr als zwei Stunden, um Wasser zu holen.
In der Trockenzeit sind es fast 80 Prozent.

o Uber 93 Prozent der Haushalte kénnen maximal
60 Liter Wasser in ihren Behiltern speichern.

* 75 Prozent der Haushalte lagern ihr Wasser in schmut-
zigen Wasserbehiltern, die sie nicht schliefSen kénnen.

* 72 Prozent der Kinder leiden regelmifig unter Durch-

fallerkrankungen.

13

Die Bewohner von llolo
lernen, wie sie sich die
Hénde vor dem Essen
waschen sollen. Hierfiir
dienen Tippy Taps,
einfache Vorrichtungen
zum Handewaschen,
die mit wenig Wasser
auskommen und daher
ideal sind fir wasserar-
me Regionen.
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Abb. links: Im Jahr
2012 brachten die
Malteser mit ihrem
Krankentransport-
Dienst mehr als 500
Patienten in die

umliegenden Gesund-

heitsstationen.

FOTO: ORDRE DE
MALTE FRANCE

Abb. rechts: Rund
50.000 Malier haben
Zuflucht in Burkina
Faso gefunden,
darunter viele Frauen
und Kinder.

Burkina Faso: Gesundheit und neue
Hoffnung fiir malische Fliichtlinge

it seiner ganzen Familie musste Ould Moha-
med im Januar 2012 aus seiner Heimat Mali

M

Islamisten und der malischen Regierung zwangen den

flichen. Die Auseinandersetzungen zwischen

den Tuareg-Rebellen bezichungsweise den

41-Jihrigen, der als Hindler in Timbuktu gearbeitet hatte,
Zuflucht in Burkina Faso zu suchen. Wie er flohen mehr
als 200.000 Menschen im vergangenen Jahr in Nachbar-
linder wie Mauretanien, Niger oder Burkina Faso. 95
Prozent der rund 50.000 nach Burkina Faso gefliichteten
Malier leben im Norden, einer der drmsten Regionen des
Landes. Hier ist die humanitire Lage wegen der vielen
Fliichtlinge, des Mangels an Nahrungsmitteln und der
Trockenheit besonders kritisch.

Die Malier in den Fliichtlingslagern haben kaum Zu-
gang zu sauberem Trinkwasser; die sanitiren Anlagen sind
véllig unzureichend. Viele Fliichtlinge leiden an Atem-
wegsinfektionen, Durchfall oder Unterernihrung. Insbe-
sondere schwangere Frauen, Kinder und iltere Menschen
sind sehr anfillig und auf medizinische Hilfe angewiesen.
Malteser International unterstiitzt die franzdsischen Mal-
teset, die seit zehn Jahren in Burkina Faso titig sind, beim
Transport von erkrankten Fliichtlingen, die in den Lagern
nicht behandelt werden kénnen. »Wir haben einen Kran-
kentransport von den Lagern zu den Gesundheitszentren
in den benachbarten Stadten aufgebauts, berichtet Salifou
Ouédraogo, der die Hilfsmafinahmen in Burkina Faso
leitet. »Im Norden wurden zwei Krankentransportwagen in
Dori und Gorom-Gorom stationiert und ausgestattet; je-
der ist mit einem Sanititer und einem Fahrer besetzt.« Das
Fliichtlingswerk der Vereinten Nationen sowie lokale und

Das haben wir erreicht:

schwangere Frauen
wurden in den Gesundheits-
stationen behandelt.
Mali -
iger
Burkina Faso

Ghana

2 Sanitater und
2 Fahrer sind an
7 Tagen in der
Woche 24 Stunden
im Einsatz.

Patienten wurden mit den
Krankentransportwagen in die
Gesundheitszentren gebracht.

internationale Organisationen, die in den Lagern arbeiten,
melden die Fliichtlinge, die medizinische Hilfe bendtigen,
an die Malteser. Der Transport ist fiir die Fliichtlinge kos-
tenlos; er wird von den Maltesern aus Spenden finanziert.

Doch diese Hilfe kommt nicht nur den Fliichdlingen,
sondern auch der Bevélkerung zugute. Langfristig sollen
die lokalen Behérden die Verantwortung fiir das Projekt
tibernehmen. Daher ist die Bevolkerung gebeten, einen
kleinen Beitrag fiir den Krankentransport zu bezahlen.
»Unsere Freude und Erleichterung, wenn wir jemandem,
der in grof8er Not war, helfen kénnen, gibt uns die Kraft
fiir unsere Arbeit. Es ist die Solidaritit, die zihlt.«, so

Salifou Ouédraogo.




Stidsudan: Geburtshelferinnen im Ein-
satz fiir gesunde Kinder und Miitter

%  Unsere Hilfe in Rumbek und Maridi:

Gesundheitszentren
fiir 250.000 Menschen
wurden gebaut und

ausgestattet.
22 traditionelle
Geburtshelfe-
— rinnen wurden
Sudsudan geschult und

betreuten 1.021
Geburten.

Entbindungs-Sets
wurden an traditionelle
Geburtshelferinnen verteilt.

ch habe schon mehr als 1.000 Kindern auf die

Welt geholfenc, erzihlt Mary-John stolz. In ihrem

Dorf in Maridi, einem Distrikt im Siidwesten

des Siidsudan, ist die 54-Jhrige gut bekannt.
Denn sie arbeitet seit mehr als 20 Jahren als traditionelle
Geburtshelferin.

Die Arbeit von Frauen wie Mary-John ist heute im
Stidsudan wichtiger denn je. Viele schwangere Frauen und
Miitter im jiingsten Staat Afrikas haben keinen Zugang
zur Gesundheitsversorgung. Die Folgen sind fatal: Nach
Angaben der der Vereinten Nationen hat der Stiddsudan
die hochste Miittersterblichkeitsrate der Welt: 2.054 von
100.000 Miittern sterben bei der Geburt ihres Kindes.
Die Ursache hierfiir sind oft Infektionen oder Risiko-
schwangerschaften.

Mary-Johns Aufgabe besteht nicht nur darin, die Frau-
en zu entbinden, sondern sie begleitet sie auch wihrend
der Schwangerschaft. Sie erklirt ihnen, wie wichtig es ist,
dass sie sich und ihr Kind regelmifig in einem Gesund-
heitszentrum untersuchen lassen. »Besonders bei Risiko-
schwangerschaften ist es notwendig, dass die Frauen von
medizinischen Fachkriften betreut werden«, so Mary-John.

Malteser International hat im Siidsudan 35 Gesund-
heitszentren aufgebaut und mit Latrinen, Regenwasser-
sammeltanks und Brunnen ausgestattet. Diese bieten
einen sicheren Zugang zu Gesundheit und Hygiene. Doch
in einem Land, wo Frauen ihre Kinder traditionell zu
Hause zur Welt bringen, ist es fiir Mary-John nicht immer

einfach, die Frauen zu bewegen, sich in einer Gesundheits-

station untersuchen zu lassen. Diejenigen, die im Gesund-
heitszentrum entbinden, erhalten von Malteser Internatio-
nal als kleine »Belohnung« ein so genanntes Mama-Set mit
Moskitonetzen, Vitaminen und Eisensulfat — damit fiir die
Neugeborenen der Start in ein gesundes Leben gelingt!
Malteser International schult die traditionellen Ge-
burtshelferinnen in den Distrikten Maridi und Rumbek zu
Themen wie Schwangerschaftsvor- und -nachsorge, sichere
Entbindung und Uberweisung an ein Krankenhaus im
Falle einer Risikoschwangerschaft. Nach der Fortbildung
erhalten alle ein Entbindungs-Set mit Handschuhen, Seife,
Desinfektionsmittel, Rasierklingen und einem Hérrohr.
Mary-John arbeitet ehrenamtlich. »Manchmal erhalte
ich von den Frauen, die ich entbinde, zum Dank ein biss-
chen Zucker oder Seife, erzihlt sie. Doch das ist ihr nicht

wichtig. Ihr geht es darum, einen Beitrag zu leisten.

»lch freue mich, dass ich meinem Dorf und
meinem Land helfen kann, die Gesundpeit
von Frauen und Kindern zu verbessern. «

Mary-John, Geburtshelferin in Maridi

15
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Mit ihrem Entbin-
dungs-Set haben die
traditionellen Geburts-
helferinnen auch ein
Hérrohr bekommen.
Damit kdnnen sie die
Herzschldge der Unge-
borenen kontrollieren.
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Ein Mitglied des
Wasserkomitees
kontrolliert die Qualitat
des Wassers in der
Gesundheitsstation in
Munya, DR Kongo.

Stidsudan und DR Kongo: Sauberes
Trinkwasser ist ein Menschenrecht

L ] Unsere Hilfe im Siid-Kivu/DR Kongo:

[

Fachkréfte in sieben
Gesundheitszonen
wurden zum Thema
Hygiene geschult.

DR Kongo

Geburtshilfe-
stationen und
Labors wurden
rehabilitiert.

243 Waschbecken und
14 von 39 Regenwassersammeltanks
wurden bereits gebaut.

Ohne Wasser konnen Menschen nicht leben,

durch unreines Wasser sterben jedes Jahr Milli-

0

zum Menschenrecht erklirt. Doch noch immer stellt dies

onen. Vor drei Jahren haben die Vereinten Na-

tionen den Anspruch auf sauberes Trinkwasser

fiir viele Linder der Welt eine grofSe Herausforderung dar.
Im Siidsudan, dem jiingsten Land Afrikas, zum Beispiel
hat nur jeder zweite Mensch oder in der Demokratischen
Republik Kongo sogar nur jeder vierte Mensch sicheren
Zugang zu sauberem Trinkwasser.

Sudsudan: Wasser-Komitees fiir saubere Brunnen

In den besonders weit entlegenen Dérfern des Bezirks Ma-
ridi baut Malteser International seit 2011 Gesundheitsein-
richtungen auf; jede Station ist mit einem Regenwasser-
Sammelsystem ausgestattet. Auch Brunnen — insgesamt
bisher 16 — werden bei den Gesundheitszentren gebohrrt,
um die Wasserversorgung auch in der Trockenzeit sicher-
zustellen. Aus Dorfbewohnern bilden die Malteser soge-
nannte Wasser-Komitees, deren Mitglieder fiir die Pflege
und Instandhaltung der Brunnen verantwortlich sind.
William Temale und sein zehnkdpfiges Team bilden
ein solches Wasser-Komitee. Bei einer Schulung haben sie
gelernt, wie man Brunnen sauber hilt und repariert, wie

Unsere Hilfe in Maridi/Siidsudan:

Siidsudan

Brunnen an Gesund-
heitszentren gewahrleisten
5.000 Menschen Zugang
zu sauberem Trinkwasser.

An einem Brunnen kdnnen
taglich 5.000 Liter
Wasser geholt werden.

Mehr als 80.000 Menschen
haben Zugang zu einer verbesserten
Gesundheitsversorgung.

man mit Wasser sparsam umgeht und im Alltag auf Hy-
giene achtet. Regelmiflig besuchen William und die an-
deren Mitglieder des Komitees die Dorfbewohner, fithren
Hygieneaufklirungen durch und fordern die Bevélkerung
auf, die Brunnen sauber zu halten. Denn in der Umge-
bung gibt es keine anderen Wasserquellen. Es sind auch
bereits Fortschritte zu sehen: Beim Gesundheitszentrum

in Mambe I hat die Gemeinde einen Sickerschacht aus




Zement gebaut und Zuckerrohr gepflanzt. Die Pflanzen

saugen das iiberschiissige Wasser auf, das aus dem Brun-
nen abflief§t. Langfristig wird die Gemeinde das Zucker-
rohr sogar auf dem Marke verkaufen und sich damit ein
kleines Einkommen erwirtschaften kénnen.

DR Kongo: Gesundheitszentren mit
Wasseranschluss

Szenenwechsel: Provinz Siid-Kivu, im Nordosten der DR
Kongo. Die Menschen leiden seit Jahren unter Gewalt
und Krieg. Die Angriffe der M23-Rebellenorganisation im
Jahr 2012 haben die humanitire Lage nochmals ver-
schlimmert. Nur jede zehnte Familie besitzt eine Latrine,
knapp 25 Prozent der Gesundheitseinrichtungen haben
Zugang zu sauberem Trinkwasser. »Doch gerade in den
Gesundheitszentren ist es wichtig, dass wir fiir die Patien-
ten, Miitter und Neugeborenen sauberes Wasser, Duschen
und Latrinen haben. Sonst besteht ein hohes Risiko einer
Infektion mit Durchfall oder Cholera«, erklirt Bigabwa
Buhendwa, Krankenpfleger in Munya. »Es hat fiir uns
héchste Prioritit, dass die Menschen hier einen sicheren
Zugang zu Wasser und Hygiene haben.«, betont auch
Emmanuel Kayeye Riziki, WASH-Koordinator in Bukavu.
13 Wasserstellen, 243 Waschbecken sowie 39 Miillofen

»Mit meiner Arbeit leiste ich einen wichtigen Beitrag
fiir die Gesundheit meiner Mitmenschen. Jeden Tag ist es
eine neue Herausforderung. Doch der Bedarf ist so grof,
dass ich unbedingt etwas tun michte. «

Bigabwa Buhendwa, Krankenpfleger in Munya, DR Kongo

An einem solchen
Brunnen kdnnen
taglich 5.000 Liter
Wasser geholt werden.

und 38 Abfallgruben wurden gebaut. Zusitzlich schulten
die Malteser 126 medizinische Fachkrifte zu Themen wie
Wasser, Hygiene und Hindewaschen. Denn diese sollen
auch die Bevolkerung fiir ein verbessertes Hygieneverhal-
ten sensibilisieren. Dies tun sie mit viel Kreativitit, mit
Bildern, Liedern und Theaterstiicken. »Hindewaschen
hilt die Bakterien fern: das wissen nun unsere Patienten
und das Personale, freut sich Riziki. »Zudem trennen die
Gesundheitszentren inzwischen sogar ihren Miill und ver-
brennen den infektiésen Miill vor Ort. Wir wissen, dass
sich das, was wir tun, wirklich lohnt.«
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Myanmar: Hygiene und Gesundheit
fiir ein sich offnendes Land
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232.080 6
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Liter Wasser tdglich haben 7.736 Menschen

in 13 Dorfern dank neu gebauter Brunnen F A T
und geschiitzter Dorfteiche zur Verfiigung, T

d. h. 30 Liter pro Person pro Tag.

195

@ Familien haben sich mit eigenen Gemii-
segdrten, Schweine- oder Hihnerzucht
eine bessere Erndhrungsgrundlage und
neue Einkommensquellen aufgebaut.

& o Treffenvon 33
Mutter-Kind-Gruppen
zu Gesundheitsfragen

~ awbon — ein Slum im Groffraum von Yangon
D (Rangun), entstanden auf der fritheren Miillhal-
de der Stadt. Auf knapp vier Quadratkilome-
_ tern leben hier rund 80.000 Menschen. Einer
von ihnen ist U Moe Way. Er arbeitet als Miillsammler.
»Bevor Malteser International nach Dawbon kam, waren
die Wege aufgrund von Schlamm, Abfall und Kot kaum
begehbar, erinnert er sich. »In der Regenzeit war es
besonders schlimm, wenn das Wasser den Dreck in unsere
Hiitten spiilte.« Der 43-Jahrige arbeitete zunichst als
‘Wachmann auf dem Gelinde, auf dem die Malteser die

Unsere Hilfe in den Armutsvierteln von Dawbon und Htantabin:

» Weil die Dorfbewohner von Beginn an im Vorder-
grund standen, sind sie heute fihig, ihre Dorfentwick-
lungspliine selbst zu erstellen und umzusetzen. Wir
werden das Vorhaben weiter fordern. Die erfolgreiche
Arbeit muss verlingert werden. «

Dirk Niebel, deutscher Entwicklungsminister, anlésslich eines Projektbesuches vor Ort im Februar 2012

=

China [ u [ u
24.864

Bewohner haben an
Laos 1.405 Gesundheits- und

Hygiene-Aufkldrungen

teilgenommen.

Indien

N

Thailand

1.080

hochwasserbesténdige
Latrinen entstanden flr Haus-
halte und an zehn Schulen.

Miillsammelstelle bauten. Danach bot ihm das Dorfent-
wicklungskomitee an, Miillsammler zu werden.

Milleimer, Handkarren und Sammelstellen fiir ein
sauberes Dawbon

»In unserem Bezirk arbeiten vier Miillsammler, jeder ist
fiir sechs Straflen verantwortlich, erzihlt er. »In jeder
Strafle gibt es zwei Miilleimer fiir rund 30 Familien.«
Mehrmals am Tag sammelt U Moe Way den Abfall und
bringt ihn mit seinem Handkarren zur Miillsammelstelle.
Wertstoffe wie Metall, Glas, Plastik und Papier sortiert




er aus und verkauft sie fiir ein bis zwei Euro an einen
Recycling-Hindler. Mit dem Verhalten der Anwohner ist
er zufrieden: »Sie sind sehr diszipliniert und werfen ihren
Abfall in die Miilleimer, anstatt wie frither in den Fluss
oder hinters Haus, lobt er. »Manchmal laden sie mich

sogar auf eine Tasse Tee ein.«

Nachhaltige Dorfentwicklung

Eine funktionierende Abfallwirtschaft ist nur eine von vie-
len Mafinahmen, die Malteser International in Dawbon
eingefiihrt hat, denn aufgrund der hohen Bevélkerungs-
dichte war die Miillentsorgung das gréfSte Problem. Hinzu
kommt eine vollig unzureichende Wasser-, Sanitir- und
Gesundheitsversorgung, die die Lebenssituation der rund
200.000 Bewohner in Dawbon und im benachbarten
Township Hrantabin kennzeichnet. Ihr Trinkwasser bezie-
hen die Menschen aus ungeschiitzten Regenwasserteichen
und aus dem Fluss. Nur ein Drittel der Familien in Daw-
bon verfiigt iiber fliegensichere Latrinen, in Htantabin
sind es gerade einmal zehn Prozent. Mangelndes Wissen
tiber Hygiene und Schutz vor Krankheiten verschirfen die
Lage. Durchfall- und andere Infektionskrankheiten sowie
chronische Untererndhrung sind die Folge.

Malteser International baute in den Townships acht
Gesundheitseinrichtungen und stattete diese aus, bildet
Hilfshebammen und freiwillige Gesundheitshelfer aus und
fithrt Gesundheits- und Hygienekampagnen durch. Der
Anteil der von Gesundheitspersonal begleiteten Geburten
hat sich dadurch von vier Prozent (2006) auf 48 Prozent
(2008) erhsht. Um eine ganzjihrige Versorgung mit
Trinkwasser zu sichern, werden Dorfteiche eingeziunt,
Brunnen gebohrt und Regenwassersammeltanks gebaut.
Die Malteser verbessern die Sanitirsituation durch den
Bau von Haushaltslatrinen und kindgerechten Sanitir-
anlagen an Schulen. Um die Einkommenssituation der Fa-
milien zu verbessern, helfen sie ihnen bei der Anlage von
Kleingirten und der Haltung von Nutztieren. Sie férdern
den Aufbau kleiner Stickerei- und Schneiderei-Werkst:t-
ten, ermdglichen den Frauen Trainings und stellen ihnen
Maschinen und Material zur Verfiigung.

Mehrmals am Tag
sammelt U Moe Way
den Abfall in seinem
Bezirk und bringt ihn
mit seinem Handkarren
zur Millsammelstelle.
FOTO: EITAN SIMANOR

Auf der Grundlage von Dorfentwicklungsplinen fithren
lokale Dorfentwicklungskomitees die meisten Hilfsmaf3-
nahmen heute in Eigenregie durch. Sie setzen sich aus
respektierten, dlteren Mitgliedern der Dorfer und Bezirke
zusammen und sind auch durch die lokalen Behorden
anerkannt. Auf diese Weise fordert Malteser International
gezielt das Selbsthilfepotential der Gemeinden und die
Nachhaltigkeit aller Mafinahmen.

In den beiden
Townships haben die
Malteser Dorfteiche
eingezaunt, Brunnen
gebohrt und Regen-
wassersammeltanks
gebaut, um eine ganz-
jahrige Versorgung mit
sauberem Trinkwasser
sicherzustellen.

FOTO: EITAN SIMANOR

Humanitare Notlage im Bundesstaat Rakhine

Die Bevélkerung in der fiir Naturkatastrophen anfilligsten Region im Wes-
ten des Landes leidet seit Juni 2012 zusitzlich unter gewaltsamen ethnischen
Ausschreitungen. Nach Angaben der Vereinten Nationen sind rund 115.000
Menschen in Rakhine State seit Beginn des Konfliktes auf der Flucht, leben
in behelfsmifligen Unterkiinften, abgeschnitten von Gesundheitsversorgung
und ohne Zugang zu sauberem Trinkwasser. Die mobilen Kliniken der
Malteser behandelten allein in den Monaten November und Dezember
2012 rund 4.000 Vertriebene. An 2.000 Familien verteilten sie Nothilfe-
und Hygienekits mit Seife, Zahnbiirsten, Moskitonetzen, Decken und
Kiichenutensilien. In Fliichtlingslagern bauten die Malteser 577 Toiletten,
50 Badehiuser und 15 Miillsammelstellen.
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Mitarbeiter von

Malteser International
begutachten einen der
170 sanierten Brunnen
im Norden des Landes.

Sri Lanka: Mehr als ein neues
Zuhause fiir Riickkehrer

5 Indien

Vo *p»

Wasser und kindgerechte

Einige Beispiele unserer Hilfe in Sri Lanka (2005 - 2012):

Riickkehrer, darunter hauptsachlich

] Frauen und Kinder, profitieren im Osten Sri
A Lankas vom Wiederaufbau von 16 Gesund-
16.000 ‘ @ heitszentren.
Kinder an 53 Schulen
freuen sich tiber sauberes 10000

sanitare Anlagen. 1 206
Haushaltslatrinen stellen fiir Riickkehrer-
- Familien im Norden und Osten des Landes
Srl Lanka die sanitare Grundversorgung sicher.

8.450

Obdachlose wurden von den Maltesern 2011
nach den schweren Monsunregungen und Uber-
schwemmungen mit Nahrungsmitteln, Trinkwasser
sowie Nothilfe- und Hyienesets versorgt.

er Norden Sri Lankas ist gegeniiber den anderen
D Provinzen des Inselstaats in seiner Entwicklung
stark zuriickgeblieben und leidet noch immer
unter den Folgen des Biirgerkriegs. Hier leben
meist Tamilen, deren Vorfahren vor iiber 2000 Jahren
von Indien hierher kamen. Der fast 30 Jahre dauernde
Biirgerkrieg zwischen der sri-lankischen Armee (SLA) und
den Liberation Tigers of Tamil Eelam (LTTE), die einen

Insgesamt mehr als 20 Millionen Liter Fassungs-
vermdgen — dies entspricht 700 Tank-LKW-
Sattelz(igen mit je bis zu 30.000 Litern — haben

die Regenwassersammeltanks, welche Malteser
International nach dem Tsnunami fiir 3.100
Familien im Stiden Sri Lankas gebaut hat.

unabhingigen Tamilenstaat forderten, zeigt sich an vielen
zerstorten Hiusern, Straflen und Briicken. 70.000 Men-
schen kamen ums Leben. Zusitzlich traf der Tsunami im
Dezember 2004 auch die nordlichen Kiistengebiete mit
voller Wucht. Armut, Zerstorung und Gewalt zwangen
fast eine Million Menschen, Zuflucht in anderen Regio-
nen und Lindern zu suchen.

Mit Kriegsende im Mai 2009 wurden alle Vertriebe-
nen in geschlossene Camps gebracht. Im grofiten Lager —
Camp Menik mit rund 263.000 Menschen — sowie im
Landesinnern und an der Nordostkiiste leisteten die
Malteser Nothilfe. Als die Regierung im Herbst 2009
einen umfangteichen Riicksiedlungsprozess einleitete,
unterstiitzten sie die Familien beim Neuanfang,

Auch Familie Maniratnan (Name geindert) kehrte mit
ihren fiinf Kindern in ihr Dorf bei Killinochchi zuriick.
»Unser Haus war zerstort, der Krieg hat uns alles genom-
men.«, erinnert sich Herr Maniratnan, der durch eine Mine
einen Fufd verloren hat und deshalb keine Arbeit findet.
Nur das Land war der Familie geblieben. Heute wohnt sie
hier in einem neuen Haus, umgeben von einem Garten, in
dem Papayas, Mangos und Siiffkartoffeln wachsen. Denn
Malteser International und seine srilankische Partnerorga-



nisation Sarvodaya bauten hier 205 Hiuser mit Latrinen

fiir die bediirftigsten Familien. 170 sanierte Brunnen
sichern die Wasserversorgung. Die Malteser kldrten die
Bevolkerung iiber Hygiene und Schutz vor Krankheiten
auf, bildeten das lokale Gesundheitspersonal fort und
bauten drei Gesundheitszentren wieder auf. 203 Familien
wurden in Landwirtschaft geschult und erhielten Vieh und
Gefliigel sowie Pumpen zur Bewisserung ihrer Felder.

Vom dem Obst und Gemiise, das Familie Manirat-
nan anbaut, bleibt genug {ibrig, um es auf dem Markt zu
verkaufen. Doch fiir ein sicheres Einkommen reicht es
noch nicht. Jetzt hat Frau Maniratnan von den Maltesern
eine Nihmaschine bekommen. »Ich nihe Schuluniformen
und andere Kleidung und verkaufe sie«, erzihlt sie stolz.
»Dank Malteser International und Sarvodaya haben wir
nicht nur ein neues Zuhause, sondern miissen uns auch
nicht mehr so viele Sorgen um das tigliche Uberleben
machen. Es liegt Gliick auf unserem Haus.«

Die meisten Riickkehrer haben die Chance fiir einen
Neuanfang genutzt. »Sie bauen auf den Grundlagen,
die wir mit dem Wiederaufbau von Infrastruktur, mit
Einkommen schaffenden MafSnahmen, Trinkwasserver-

sorgung und Sanitiranlagen gelegt haben, auf«, berichtet

. "'I Malteser
\A 4 _Iln_tem ational

-

Sri Lanka Referent Daniel Bergfeld.. »Viele Familien
haben ihre Hiuser bunt bemalt, elektrisches Licht

Abb. links: Familie Maniratnan
bei der Grundsteinlegung und
vor ihrem neuen Zuhause.

Abb. rechts: In Hygienekampa-
gnen erklarten die Malteser den
Familien, wie sie ihre Latrinen
sauber halten.

installiert oder eine Leitung vom Wassertank zur
Latrine gelegt. Wenn wir uns nun nach acht Jahren
aus Sri Lanka zuriickziehen, diirfen wir dies guten

Gewissens tun, denn: Die Saat ist aufgegangen.« OT0: CARMEN WoLE

2005 — 2012: Acht Jahre nachhaltige Hilfe in Sri Lanka

Malteser International war seit dem Tsunami 2004 in Sri Lanka aktiv: Mit
45 Projekten unterstiitzten die Malteser nach der Nothilfe den Wiederauf-
bau von Hiusern und Infrastrukeur, den Bau von Regenwassersammeltanks
und Latrinen, die psychosoziale Betreuung sowie Einkommen schaffende
Mafinahmen und die Gesundheitserziechung. Seit Mitte 2009 leisteten sie
Nothilfe fir die Biirgerkriegsfliichtlinge in den Lagern und begleiteten sie
bis Ende 2012 beim Neuanfang in ihren Heimatdorfern. In den Jahren
2010 und 2011 leisteten sie Fluthilfe nach den schweren Monsunregen.
Einen Schwerpunkt wihrend des achtjihrigen Einsatzes bildeten Mafinah-

men im Bereich von Wasser-/Sanitirversorgung und Hygiene.
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Der elfjahrige Tran
Cong Danh und Pro-
jektmanagerin Dung
Mai beim Spielen.
»lch habe viel von ihm
gelerntg, so Dung.

FOTO: GUILHEM ALANDRY

Vietnam: Menschen mit Behinderung
bereiten sich auf Katastrophen vor

er elfjihrige Tran Cong Danh erinnert sich
D noch gut an den Tag im Jahr 2009, als das Haus

seiner Familie iiberflutet wurde. Hier in Zentral-

vietnam werden viele Dérfer zwei- bis dreimal
jahrlich tiberflutet. Doch diese Flut war die schlimmste
fiir ihn: Als das Wasser den zweiten Stock erreichte, war
es schon zu spit, um das Haus zu verlassen. »Voller Angst
klammerte ich mich an meine Eltern, erzihlt er.

Danh ist ein frohlicher und aufgeweckter Junge. Er kam
mit einer kérperlichen Behinderung zur Welt und kann
nicht ohne Hilfe gehen. Daher sind er und seine Familie bei
Katastrophen besonders gefihrdet. Aufgrund ihrer Beein-
trichtigung und des fehlenden Bewusstseins der Gemeinde
fir die Problematik werden Menschen mit Behinderung

bei Katastrophen oft vergessen. Bis vor kurzem wurden sie
in Vietnam auch in den Katastrophenvorsorgeplinen nicht
beriicksichtigt. Doch Malteser International hilft Menschen
wie Danh und ihren Familien, dies zu indern.

Menschen mit Behinderung melden sich zu Wort

Als die Malteser in seinem Dorf ein Training zur Vorsorge
vor Uberflutungen fiir Menschen mit Behinderung und
deren Familien durchfiihrten, nahm Danh mit seinem
Vater teil. »Danh war das einzige Kind, doch er wies auf
viele Dinge hin, an die ich nicht gedacht hatte, erinnert
sich sein Vater. Begeistert erzihlt Danh, was er gelernt hat:
»Menschen mit Behinderung miissen sich frither als die
anderen in Sicherheit bringen.«



i_t  Inklusive Katastrophenvorsorge in Zentralvietham —

Das haben wir erreicht:

417 AN

In 47 Dorfern bildeten die
Malteser Katastrophenvorsorge-
und Rettungsteams aus.

08 &

Freiwillige wurden als Mitglieder
von Rettungsteams geschult.

Es ist wichtig, dass die Menschen mit Behinderung aktiv
an den Planungsprozessen in ihren Dérfern beteiligt sind.
SchliefSlich wissen sie und ihre Familien am besten, welche
Hilfe sie brauchen. Das Motto der Selbstvertretungsorga-
nisationen von Menschen mit Behinderung — »Nichts tiber
uns ohne uns« — leitet auch die Malteser in ihrer Arbeit.

Verantwortung fiir alle Dorfbewohner

Bereits kleine Anpassungen in Frithwarnung und Vorsorge
machen einen Unterschied. Doch die wichtigste Verin-
derung muss in den Képfen der Menschen erfolgen, so
Projektmanagerin Dung Mai. »Inklusion beginnt mit
Geduld, Verstindnis und der aufrichtigen Sorge fiirein-
ander — ob mit oder ohne Behinderungy, erklirt sie. »Am
Anfang war ich skeptisch. Aber als ich einige Menschen
mit Behinderung niher kennenlernte, staunte ich, was sie
mit den richtigen Kenntnissen und Méglichkeiten errei-
chen kénnen. Ich habe viel von ihnen gelernt.«

Aus Danbh ist ein selbstsicherer Junge geworden, der
weif3, was bei einer Katastrophe zu tun ist. »Dank der
Malteser weifd ich nun, dass ich mich im Haus meiner

Verwandten oben in den Bergen in Sicherheit bringen

N

143

Katastrophenvor-
sorge-Trainings
fiir Menschen mit
Behinderung

9 Dorfer erstellten

9 Plane zur inklusiven
Katastrophenvorsorge
fur ihre rund

8.600 Einwohner.

musse, erklirt er. Das Katastrophenvorsorgeteam wird da-
fiir sorgen, dass Danhs Familie eine Frithwarnung erhilt,
damit sie ihr Haus rechtzeitig verlassen kénnen. »Jetzt
habe ich keine Angst mehr¢, so Danh voller Stolz. »Wenn
andere Kinder etwas iiber Vorsorge vor der nichsten Flut
wissen mdchten, kann ich es ihnen beibringen.«

Wer sind Menschen mit Behinderung?

»Zu den Menschen mit Behinderungen zihlen Menschen, die langfristige
korperliche, seelische, geistige oder Sinnesbeeintrichtigungen haben, welche
sie in Wechselwirkung mit verschiedenen Barrieren an der vollen, wirksa-
men und gleichberechtigten Teilhabe an der Gesellschaft hindern kénnen.«
(UN-Konvention iiber die Rechte von Menschen mit Behinderungen)

Malteser International ist Griindungsmitglied des Netzwerks
zur inklusiven Katastrophenvorsorge. (Siehe Seite 30)

Abb. links: Danh (bt
das Gehen. Im Ernstfall
miissen er und seine
Familie eine Frihwar-
nung erhalten, damit
sie rechtzeitig fliehen
kénnen.

FOTO: GUILHEM ALANDRY

Abb. rechts: Danh —
hier zuhause mit sei-
nen Eltern — beteiligt
sich aktiv an die Erstel-
lung der Notfallpléne
flir sein Dorf.

FOTO: GUILHEM ALANDRY




Pakistan: Ein Dorf macht sich stark
fir gesunde Miitter und Kinder
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Ausgebildetes Gesund-
heitspersonal bietet
den Frauen Schwan-
gerschaftsvor- und
-nachsorge an.

FOTO: STEFAN TRAPPE/ADH

(

Unsere Hilfe im siidlichen Punjab (seit September 2011):

2831

Kinder kamen in den
Gesundheits- und Geburtshilfe-
stationen auf die Welt.

China .

Afghanistan

21.394

Frauen kamen zur Schwan-
gerschaftsvorsorge in die
Gesundheitsstationen.

8.763
Ultraschalluntersuchungen

wurden im Rahmen der

Schwangerschaftsvorsorge

durchgefiihrt, um Risikoschwan-
() Der Anteil der von ausgebildetem medizi- gerschaften und eventuelle

nischem Personal betreuten Geburten Komplikationen rechtzeitig
(’ stieg von 23 auf 75 Prozent. Die Saug- feststellen zu kénnen.
5 0/ lings- und Kindersterblichkeitsrate sank
o von 36 auf 10 pro 1.000 Lebendgeburten.

Indien

Iran

%/
g — 1482
Veranstaltungen zur
Gesundheitserziehung fihrten

die Malteser in 63 Dorfern und
Gemeinden durch.




er Stiden der Provinz Punjab, im Indus-Tiefland
D Pakistans gelegen, hatte besonders unter den
heftigen Monsunregenfillen des Jahres 2010
zu leiden; der Grof3teil der Infrastruktur wurde
stark beschidigt oder vollig zerstort. Doch auch schon vor

der Flut hatte es in den abgelegenen Dorfern im siidlichen

Punjab kein funktionierendes Gesundheitssystem gegeben.

Bevor Malteser International in die Region kam,
brachten die meisten Frauen ihre Kinder zuhause zur
Welt — entweder alleine oder mit Hilfe sogenannter
traditioneller Geburtshelferinnen, die nie eine Ausbildung
absolviert haben. Die Sterberate war folglich sehr hoch —
sowohl bei den Miittern als auch bei den Neugeborenen.
Mit der Maglichkeit, ein Kind in einer voll ausgestatteten
Gesundheitseinrichtung mit Beistand gut ausgebildeter
Fachkrifte zu gebiren, steigt nicht nur die Chance, dass
beide — Mutter und Kind — gesund und wohlauf sind,
sondern bei Komplikationen kann dies auch {iber Leben
und Tod entscheiden.

Fiir einen sicheren Start ins Leben

Im Anschluss an die Fluthilfe begann Malteser Internatio-
nal, die Gesundheitsversorgung fiir Miitter und Kinder

in 48 entlegenen lindlichen Gemeinden im siidlichen
Punjab zu verbessern. Die alten Gesundheitszentren
wurden besser als zuvor wieder aufgebaut: Zwei normale
Gesundheitsstationen und zweti spezielle Geburtshilfes-
tationen bieten schwangeren Frauen und Miittern nun
die Maglichkeit fiir kostenlose Schwangerschaftsvor- und
-nachsorge und eine sichere Entbindung, auch im Fall
von Risikoschwangerschaften oder Komplikationen wih-
rend der Geburt. Die Malteser statteten die Zentren mit
Ultraschallgeriten aus und schulen das Gesundheitsperso-
nal, das rund um die Uhr im Einsatz ist. Allein im ersten

Jahr nach Inbetriebnahme der neuen Einrichtungen stieg
hier die Anzahl der Geburten von 24 auf rund 1.500.

»Die Frauen kamen schon, bevor wir die Stationen offizi-

ell eroffnet hatten — viele sogar aus der Nachbarprovinze,
berichtet die fiir Mutter-Kind-Gesundheit zustindige Pro-
grammkoordinatorin Gabriele Gross. »Viele hatten zum
ersten Mal in jhrem Leben Zugang zu einer qualifizierten

Gesundheitsvorsorge.«

Gegenseitiges Vertrauen und gemeinsame
Verantwortung

Der Erfolg ist auch auf die aktive Beteiligung der Dérfer
und Gemeinden zuriickzufiithren. »Es reicht nicht aus,
die Gesundheitszentren auszustatten und die Mitarbeiter
zu schulen. Die Menschen miissen Vertrauen in unsere
Arbeit haben«, betont Grof8. »Erst dann nehmen sie un-
ser Angebot an.« Indem die Malteser die Bevolkerung in
ihre Arbeit einbeziehen, stellen sie sicher, dass die Hilfe
auch kulturell akzeptiert wird. »Die Frauen kommen,
weil sie wissen, dass es einen abgetrennten Bereich nur
fiir Frauen gibt, wo ihre Privatsphire geschiitzt ist«,
erklirt Gross. »Inzwischen ermutigen die Minner ihre
Frauen sogar, das Angebot der Gesundheitszentren in
Anspruch zu nehmen.«

Ein gutes Beispiel fiir die Mitwirkung der Bewohner
sind die beiden lokalen Dorfgesundheitskomitees. Diese
Komitees konnen den traditionellen Geburtshelferinnen
sogar einen kleinen Lohn zahlen; oft genug mussten diese
frither auf eine Bezahlung verzichten. »Die Geburtshelfe-
rinnen spielen nach wie vor eine wesentliche Rolle«, be-
tont Gross. »Sie werden von uns geschult und ermutigen
die Frauen, in den Gesundheitszentren zu entbinden.«

Die Dorfgesundheitskomitees stellen auch sicher, dass
die Gesundheitszentren funktionieren, auch wenn Mal-
teser International die Arbeit in der Region eines Tages
beendet. »Sie haben die Verantwortung iibernommen. Das

ist ein grofler Fortschritte, freut sich Gross.

Programmkoordinatorin
Gabriele GroB (links):
»Die Menschen missen
Vertrauen in unsere
Arbeit haben«.

Abb. links: Die traditio-
nellen Geburtshelferin-
nen nehmen regelmaBig
an Schulungen in den
Gesundheitszentren teil.
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Eine tibetische
Krankenschwester vor
einem Aufklarungs-
plakat, das dber die
Krankenversicherung
informiert

Indien: Eine Krankenversicherung
fur Exiltibeter

Das haben wir
erreicht: ‘@I

China 'I

Pakistan Nepal

60.000

Mehr als 60.000 Tibeter wurden
in Aufklarungskampagnen Uber die
neue Versicherung informiert.

Tibeter wurden
fiir Management
und Betrieb des
Versicherungs-
systems geschult.

9.770
Tibeter sind
inzwischen fir
den Krankheitsfall
versichert.

Is der 86-jahrige Thakchoe im April zuhause
A stiirzte und sich die Hiifte brach, musste er

sich keine Sorgen machen, als er drei Tage im

Krankenhaus bleiben musste. Frither hitte der
in Nordindien lebende Exiltibeter die knapp 100.000
Rupien (rund 1.400 EUR) — eine unglaublich hohe Sum-
me fiir seine Familie — fiir den Krankenhausaufenthalt
nicht aufbringen kénnen. Doch Thakchoe hatte Gliick
im Ungliick: Nur wenige Tage zuvor hatten Malteser
International und die tibetische Zentralverwaltung CTA
(Central Tibetan Administration) das tibetische Ge-
sundheitsversorgungssystem (Tibetan Medicare System)
ins Leben gerufen, um zu verhindern, dass Menschen
wie Thakchoe durch das soziale Netz fallen. Bereits drei
Wochen spiter wurde Thakchoes Familie die Arztrech-
nung erstattet, so dass der Unfall ihre Armut nicht noch
vergroferte.

Bevor es dieses Gesundheitsversorgungssystem gab,
hatte die tibetische Bevolkerung in Indien so gut wie
keinen Zugang zu einer Krankenversicherung. Denn
die Pramien fiir private Versicherungen sind zu hoch fiir
diese Gruppe mit meist nur niedrigem Einkommen, und
Indiens 6ffentliche Krankenversicherung nimme die Exil-
tibeter nicht auf. Inzwischen haben bereits knapp 10.000
der insgesamt 95.000 in Indien lebenden Tibeter eine
Versicherung fiir den Krankheitsfall abgeschlossen.

Malteser International hat die Mitarbeiter von CTA
und MIA (Micro Insurance Academy — Akademie fiir
Mikro-Versicherungen) bei Aufbau und Einfiithrung des
Systems beraten — sowohl mit technischem Know-how
als auch mit Mafinahmen der Offentlichkeitsarbeit. Im
Rahmen von Aktivitdten zur Gesundheitserzichung und
mit Aufklirungskampagnen wird die Bevolkerung dariiber
informiert, welche Vorteile eine solche Krankenversiche-
rung bietet und wie sie funktioniert. »Die Malteser beto-
nen auch den sozialen Aspekt des Systems und fordern die
Bevolkerung dazu auf, Verantwortung fiir ihre Gesundheit
zu libernehmeng, erklirt die Gesundheitsexpertin Nicole
Moran, die das Projekt im Auftrag von Malteser Interna-
tional begutachtete. Das System sei von den Tibetern gut
angenommen worden, da es auch an ihren ausgeprigten
Gemeinschaftssinn und ihre Solidaritit appelliere, so
Moran. »Sie sagen: »Selbst wenn es mir nicht hilft, so hilft
es sicher einem anderenc.«



Thailand: Fiir eine bessere Zukunft
diesseits und jenseits der Grenze

& Unsere Hilfe in zwei Camps und

24 Dorfern:
Myanmar
Laos

1 . . Liter Wasser

O km ‘ in 350 neuen
OO000 Wassertanks:
Wasser- und rund 40 Liter pro
Abwasserrohre Tag pro Person

wurden in den beiden
Camps verlegt. Keine
Familie muss mehr als
200 Meter gehen, um
Wasser zu holen.

1200 Latrinen

99 Prozent aller Familien
haben eine Latrine.

och immer leben im Nordwesten Thailands
N mehr als 140.000 Fliichtlinge in neun Lagern

entlang der Grenze zu Myanmar, teilweise
_ schon mehr als 20 Jahre. Menschenrechts-
verletzungen, ethnische Konflikte und Armut zwingen
viele Burmesen zur Flucht. Thre Anwesenheit wird von
den thailindischen Behérden nur geduldet. Sie diirfen
die Lager nicht verlassen und sind zu 100 Prozent auf die
internationale Gemeinschaft angewiesen.

Heute haben sich Hunderte von Kindern auf den
Schulgelinden in den beiden von Malteser International
betreuten Camps versammelt. Doch heute ist kein norma-
ler Schultag. Es ist der 15. Oktober — Welttag des Hinde-
waschens. Ein Malwettbewerb und eine Filmvorfithrung
stehen auf dem Programm. Den Héhepunkt jedoch bildet
die Einweihung der beiden neuen Stationen zum Hin-
dewaschen und Zihneputzen, welche die Malteser dank
der Spendenaktion eines deutschen Zahnarztes gebaut
haben: einfache Unterstinde aus Holz, mit flielendem
Wasser aus der Regentonne und einem gelécherten Rohr.
Eine gute Prophylaxe beginnt mit dem richtigen Putzen.
Und Hindewaschen mit Seife ist ein wirksames und fiir
jeden erschwingliches Mittel, um eine Ansteckung mit
Krankheiten zu vermeiden. Die Hiufigkeit von Durchfall-
erkrankungen bei Kindern unter fiinf Jahren kann damit
um fast 50 Prozent gesenkt werden. Deshalb méchten die

Malteser weitere Stationen in den Lagern bauen.

Aufklirung, Schulung und Ausbildung der derzeit rund
30.000 Camp-Bewohner sind den Maltesern wichtig —
auch im Hinblick auf die aktuelle Offnung Myanmars.

Lingst wurden aus vielen Fliichtlingen wichtige Wegbe-
reiter fiir die Zukunft. Als Gemeindegesundheitshelfer,
Laborassistenten und Techniker leisten sie in den Camps
einen wertvollen Beitrag. Gleichzeitig bereitet Malteser
International die Menschen auch auf eine mégliche Riick-
kehr in ihre Heimat vor. In Kayin (Karen) State jenseits
der Grenze bauen die Malteser derzeit eine Gesund-
heits- und Wasserversorgung fiir die Bevélkerung und die
zukiinftigen Riickkehrer auf. Da jedoch fiir einen Grof3teil
der Fliichtlinge eine Riickkehr nicht unmittelbar bevor-
steht, binden die Malteser sie noch aktiver in die Gesund-
heits- und Wasserversorgung in den Camps ein und bauen
ihr Wissen und ihre Selbsthilfekrifte kontinuierlich aus.
Die Fliichtlinge lernen, wie sie Wasser richtig lagern, die
Latrinen sauber halten oder ihren Miill entsorgen.
Gleichzeitig dehnte Malteser International seine Hilfe
auch auf 24 Dérfer im Distrikt Sob Moi aus, die rund um
die Lager liegen. Da das thailindische Gesundheitssystem
auf Kommunalebene noch schwach aufgestellt ist, schulen
die Malteser das Gesundheitspersonal und unterstiitzen die
Behérden beim Aufbau eines Krankentransportsystems.
Fliichtlinge, Dorfbewohner und Gesundheitsbehérden
— mit ihnen und fiir sie bereiten die Malteser eine bessere
Zukunft diesseits und jenseits der Grenze vor.

Voller Stolz zeigen die
Fliichtlingskinder am
Welttag des Handewa-
schens an den neuen
Stationen, wie man
sich die Hande richtig
mit Seife wascht.
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# Unsere Hilfe in Haiti:

L

. Kinder und Jugendliche
besuchen die zwei neuen
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o

*! Schulen und den Kindergar-
ten. Sechs weitere Schulen

’ werden 2013 gebaut.

Patienten wurden in unserer
Gesundheitseinrichtung behandelt.

»Ich will meinem Land helfen, besser vorbereitet zu
sein, um bei zukiinftigen Katastrophen Schiéiden
vermeiden und Leben retten zu konnen. «

Gwedmaél Lorie, Mitglied einer Schulbrigade in Cité Soleil

Die Mitglieder einer
Schulbrigrade trainieren
die wichtigsten Erste-
Hilfe-MaBnahmen.

FOTO: VINCENT TREMEAU

Haiti: Mit der Schulbrigade
immer einsatzbereit

Haiti

Kleinbauern erhielten 13 Schulbrigaden zur Katastrophen-
neues Saatgut als Nothilfe vorsorge wurden gegriindet, knapp
nach den Hurrikans. 200 Schiiler, Lehrer und Eltern

nahmen an Simulationstrainings zur
Katastrophenvorsorge teil.

Haushalts- und Schullatrinen
wurden in Cité Soleil gebaut oder
wieder hergerichtet.

ie zehnjihrige Gwedmaél Lorie wohnt in Cité
D Soleil, einem Slumgebiet bei Haitis Hauptstadt

Port-au-Prince. Seit November 2012 ist sie Mit-

glied einer sogenannten Schulbrigade. Im Falle
einer Katastrophe muss sie ihre Mitschiiler so rasch wie
moglich aus dem Schulgelidnde bringen und dafiir sorgen,
dass alle an einem sicheren Ort untergebracht werden.

Gwedmaél hatte im Sommer 2012 an einer von
fiinf Katastrophenschutziibungen teilgenommen, die
Malteser International gemeinsam mit dem haitianischen
Katastrophenschutz (DPC — Direction de Protection
Civile) organisiert. »Dabei habe ich gelernt, wie man
Menschen aus einem Gebiude oder Gelinde evakuiert«,
berichtet sie. »Auch an einem Erste-Hilfe-Kurs habe ich
teilgenommen.«
Das schwere Erdbeben im Jahr 2010 hat gezeigt,

dass die Bevélkerung nicht geniigend auf Katastrophen
vorbereitet war. Die Schulbrigaden bilden ein wesentliches
Element der Arbeit von Malteser International im Bereich
der Katastrophenvorsorge. Die Malteser arbeiten dabei
eng mit lokalen und staatlichen Behorden wie der DPC
zusammen. Doch die Bevolkerung soll sich auch selbst
engagieren. Denn langfristig sollen Behérden und Bewoh-
ner die Verantwortung iibernehmen. Zukiinftig wird die
DPC die Schulbrigaden selbst betreuen und regelmifiig
Ubungen durchfiihren.



Alle Mitglieder der Schulbrigade haben feste Aufgaben.
Die Evakuierungsgruppe evakuiert alle, die sich auf dem
Gelinde und in der Schule befinden. Die Erste-Hilfe-
Gruppe kiimmert sich bis zur Ankunft des Katastrophen-

schutzes um die Verletzten und steht in Kontakt mit den
lokalen Behérden. Die Brand- und Rettungsgruppe sichert
das Gelinde und verhindert den Ausbruch von Feuer.

Alle knapp 200 Mitglieder der Schulbrigaden haben eine
theoretische und praktische Ausbildung absolviert. Die
Schulkomitees sorgen dafiir, dass sich Schiiler, Lehrer und
Eltern an den Schulbrigaden beteiligen und ihr Wissen

auch in den Dérfern verbreiten. Gerne bringt Gwedmaél
ihren Mitschiilern und Freunden sowie ihrer Familie bei,
was sie bei den Maltesern gelernt hat: »Sie miissen alle ge-
nau wissen, wie sie sich im Katastrophenfall zu verhalten
haben. Nur dann kénnen sie Leben retten, betont sie.
Malteser International hat bisher insgesamt 13 Schul-
brigaden in Léogane und Cité Soleil im Rahmen eines
umfangreichen Programms zur Katastrophenvorsorge aus-
gebildet. Weitere Schwerpunkte bilden der Wiederaufbau
von erdbeben- und zyklonresistenten Schulen und Kin-
dergirten sowie die Installation von Frithwarnsystemen.

Nothilfe nach Isaac und Sandy

2012 kamen bei den Tropenstiirmen Isaac und Sandy in Haiti 78 Menschen ums Leben, 35.000 mussten evakuiert

werden, 28.000 Hiuser wurden zerstdrt, beschiddigt oder tiberflutet. Um den Ausbruch von Krankheiten zu bekiimpfen,

verteilte Malteser International 2.000 Hygiene-Sets mit Wassereimern, -entkeimungstabletten, Seife, Waschmittel und

Hygieneartikeln. Zur Reparatur von Hiusern und Latrinen sowie zum Wiederaufbau eines Aquidukes wurden

Werkzeug, Planen, Holz und Nigel ausgegeben. »Nach Isaac hatten wir unsere Partner mit Geriten ausgestattet,

um die Triimmer wegzuschaffen. Nach Sandy konnten sie damit Rohre und Abwasserkanile sdubern und somit

grofleren Schaden verhinderng, so Haiti-Referentin Jelena Kaifenheim. In Belle-Anse im Siiden erhielten

2.000 Kleinbauern neues Saatgut fiir Maniok, Bohnen, Kartoffeln und Kochbananen.

In Simulationstrainings
lernen Kinder, Lehrer

und Eltern, wie sie sich
in einem Katastrophen-
fall zu verhalten haben.

FOTO: VINCENT TREMEAU
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Abb.oben: Anhand
von 70 Postern und
Fotografien konnten
sich die Besucher des
Europaparlaments ei-
nen Uberblick iiber den
weltweiten Einsatz der
Malteser verschaffen.

FOTO: EUGENIO AJROLDI

Disability
inclusive

DRR

Network

for Asia and Pacific

Abb. rechts: Staatsse-
kretdrin Gudrun Kopp
(BMZ) informiert sich
{iber die Arbeit von
Malteser International.

Weitere Highlights und Aktionen
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Fotoausstellung im Europaischen
Parlament in Briissel

Vom 20. bis 23. Mirz zeigte das Europiische Parlament
eine Ausstellung iiber die Aktivititen des Malteserordens
und von Malteser International. Die Fotografien illustrier-
ten den weltweiten Einsatz der Malteser im Kampf gegen
Hunger und Durst, bei der Pflege und Behandlung von
Kranken, Menschen mit Behinderung und Obdachlose.
Der Ausstellung war eine Konferenz iiber die internationa-
len Aktivititen des Ordens vorausgegangen, bei der auch
ein Programm von Malteser International in der Demo-
kratischen Republik Kongo vorgestellt wurde.

Netzwerk zur inklusiven Katastrophenvorsorge

Im Oktober 2012 griindete Malteser International mit
sechs weiteren Hilfsorganisationen ein Netzwerk zur
inklusiven Katastrophenvorsorge fiir Asien und Pazifik.
Es setzt sich fiir die Stirkung von Menschen mit Behin-
derung und deren aktive Beteiligung in Entscheidungs-
prozessen zur Katastrophenvorsorge ein. Menschen mit
Behinderung konnen einen entscheidenden Beitrag zur
Katastrophenvorsorge leisten, da sie aus ihren Bediirfnis-
sen und Erfahrungen heraus Losungen erkennen, um ihre
eigene Gefidhrdung zu verringern. Dies fithrt auch zu einer
ethéhten Widerstandsfihigkeit der Gesellschaft.
(Disability inclusive Disaster Risk Reduction Network:
www.didrrn.net — siche auch Beitrag auf S. 22 —23)

Internationale Katastrophenvorsorge-
Konferenz in Davos

Anlisslich der 4. Internationalen Katastrophenvorsorge-
Konferenz vom 26. bis 30. August prisentierte Malteser
International mit seinem indischen Partner Sahbhagi

Shikshan Kendra Fallstudien aus Projekten in Myanmar

und Indien. Anhand dieser Beispiele zeigten die Malteser
Herausforderungen und Chancen auf, wenn es darum
geht, Katastrophenvorsorge auf Dorf- und Gemeindeebe-
ne mit staatlichen Frithwarnsystemen zur Vorbereitung
auf Tropenstiirme und Uberflutungen zu verbinden.

Weltwasserwoche 2012 in Stockholm:
Keine Erndhrungssicherheit ohne WASH

Wihrend der Weltwasserwoche Ende August behandelten
Experten den bisher weitgehend unbeachteten Zusam-
menhang zwischen funktionierender Wasser-, Sanitirver-
sorgung und Hygiene (WASH) und Ernihrung. »Inves-
titionen in WASH sind ein wichtiger Beitrag im Kampf
gegen die Fehlernihrung von Kindern. Schon einfache
und kostengiinstige MafSnahmen wie das Hiandewaschen
mit Seife sind hoch effektiv. Auch eine bessere Wasser-
und Sanitirversorgung verbessert die Erndhrungssicherheit
der Bevolkerung.«, so Arno Coerver, WASH-Berater von
Malteser International in Asien.

Tag der offenen Tiir im BMZ in Berlin:
40 Lénder an einem Tag entdecken

40 Linder an einem einzigen Tag — das Bundesministeri-
um fiir wirtschaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung
(BMZ) machte es am 19. August moglich: Zum Tag der
offenen Tiir prisentierten sich neben Malteser Internatio-
nal und weiteren rund 60 Nichtregierungsorganisationen
sowie dem Ministerium selbst gleich 40 Kooperations-
lander der deutschen Entwicklungszusammenarbeit und

luden die Besucher zu einer Weltreise mitten in Berlin ein.
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Die Kinder von
Fujinosono (Japan)
koénnen den Einzug in
ihr neues Heim kaum
noch erwarten.

FOTO: KAZUSHI ABE
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as Jahr 2012 war fiir Malteser International und
D damit fiir die Menschen, die wir mit unserer
Hilfe erreicht haben, erneut ein Jahr mit hohem

Programmvolumen. Mit unserem Berichtsteil
»Zahlen — Daten - Fakten“ geben wir Thnen nicht nur
einen Uberblick iiber die Entwicklung unserer Einnahmen
und Ausgaben, unseren Jahresabschluss und unsere Bilanz,
sondern auch iiber unsere Einsatzlinder und Programme,
unsere Mitarbeiter und Strukturen.

Allgemeine finanzielle Entwicklung

Malteser International war 2012 mit mehr als 100 Projek-
ten in 25 Lindern weltweit mit einem Gesamtvolumen
von 30,9 Mio. Euro (Vorjahr: 31,1 Mio. Euro) titig.
Davon stammten 24,6 Mio. Euro von 6ffentlichen Geld-
gebern — davon allein rund 8 Mio. Euro vom BMZ fiir
Projekte in der DR Kongo, im Siidsudan, in Myanmar,
Pakistan, Kambodscha und Haiti - und 4,8 Mio. Euro von
privaten Spendern aus Deutschland und dem internatio-
nalen Netzwerk des Malteserordens. Die gegeniiber 2011
um 6,8 Mio. Euro geringeren 6ffentlichen Zuwendungen
sind insbesondere zuriickzufiihren auf drei im Vorjahr
abgeschlossene Vertrige fiir umfangreiche Mehrjahres-
projekte in Japan und in der DR Kongo, die bereits 2011
verbucht wurden. Die Spenden und Eigenmittel liegen
2012 um mehr als 50 Prozent unter den Ertrigen des Vor-
jahres; damals konnten von den insgesamt 9,1 Mio. Euro
Spenden allein 7 Mio. Euro fiir die Nothilfe in Japan und
die Diirrehilfe in Kenia verbucht werden. Der Vergleich
2011/2012 zeigt, dass die meisten Spenden im Falle von
groflen Naturkatastrophen eingehen und die Hilfe bei hu-

manitiren Krisen, die durch politische Auseinandersetzun-
gen — wie aketuell die Krise in Syrien - verursacht werden,
oder auch bei so genannten , vergessenen Katastrophen®
wie im Siidsudan, in der DR Kongo oder in Myanmar
bedauerlicherweise kaum Unterstiitzung durch die Offent-
lichkeit finden.

Malteser International setzt alle ihm zur Verfiigung
stehenden und anvertrauten Mittel wirtschaftlich,
zielorientiert, sparsam und nur in dem zur Erfiillung der
Aufgaben notwendigen Umfang ein und verpflichtet sich,
seine Werbe- und Verwaltungsaufgaben in einem sachlich
angemessenen Rahmen zu halten; diese liegen unter zehn
Prozent der Gesamtaufwendungen. In der Wahrnehmung
seiner Werbe- und Verwaltungsaufgaben wird Malteser
International von den nationalen Einheiten des internatio-
nalen Netzwerks des Malteserordens unterstiitzt.

Regionale Schwerpunkte unserer Hilfe

Mit seiner Hilfe erreichte Malteser International im
vergangenen Jahr rund zehn Millionen Menschen in
Afrika, Asien und Amerika. Die meisten Programme mit
fast 14 Mio. Euro Gesamtvolumen (2011: 19,5 Mio.
Euro) werden nach wie vor in derzeit 16 Lindern in
Asien umgesetzt. Schwerpunkte der Hilfe bilden hier wie
in den Vorjahren Myanmar (3,4 Mio. Euro), Pakistan
(3,2 Mio. Euro) und Kambodscha (1,4 Mio. Euro). Die
Projekte in Sri Lanka wurden nach achtjihriger Tdtigkeit
im Land Anfang 2013 zum Abschluss gebracht. Auch
der Neubau des Kinderheims im japanischen Ichinoseki
nach der dreifachen Katastrophe im Jahr 2011 steht kurz
vor der Fertigstellung, die Einweihung ist fiir Ende Juni
geplant. Einen neuen Schwerpunkt im Mittleren Osten
bilden unsere Hilfsmafinahmen fiir syrische Fliichtlin-
ge und Vertriebene in Syrien und den Nachbarlindern
Tiirkei und Libanon mit einem Gesamtvolumen von fast
600.000 Euro; diese Hilfen werden im laufenden Jahr
angesichts der kontinuietlich steigenden Fliichtlingszahlen
und der damit einhergehenden humanitiren Notlage eine
deutliche Ausweitung erfahren.

In Afrika ist unser Programmvolumen mit 11,2 Mio.
Euro im Vergleich zum Vorjahr (2011: 8,8 Mio. Euro)
nochmals weiter angestiegen. Die Griinde hierfiir liegen
insbesondere in einer erneuten Ausdehnung unserer
Programme in der DR Kongo. Burkina Faso kam mit
der Unterstiitzung eines Krankentransports fiir malische
Fliichtlinge als neues Einsatzland hinzu.



Haiti war auch im Jahr 2012 mit einem Programmvo-
lumen von 2 Mio. Euro (2011: 2,8 Mio. Euro) unser
grofStes Einsatzland in Amerika. Auch drei Jahre nach dem
Erdbeben geht der Wiederaufbau hier weiter — nun jedoch
mit einem deutlichen Fokus auf der Stirkung lokaler
Kapazititen. In Lindern wie Chile und Peru unterstiitzt
Malteser International weiterhin Projekte der nationalen
Assoziationen des Malteserordens. In den kommen-

den Jahren ist — auch im Hinblick auf die Einrichtung
eines Regionalbiiros in Amerika - eine Ausweitung der
Aktivititen insbesondere im lateinamerikanischen Raum

angedacht.

Sektorale Schwerpunkte unserer Hilfe

Mit mehr als 45 Prozent stellen die Programme im Be-
reich von Gesundheit und Ernihrung nach wie vor den
Schwerpunkt unserer Aktivititen dar. Hierin zeigt sich
nicht nur der immer noch weltweit hohe Bedarf in diesem
Bereich, sondern auch die kontinuierliche Fortsetzung des
urspriinglichen und nach wie vor giiltigen Auftrags der
Malteser als einer Organisation, die sich fiir die Gesund-
heitsversorgung der Menschen einsetzt - vor {iber 900
Jahren in einem Hospital fiir die Pilger in Jerusalem und
heute in vielen Bereichen im In- und Ausland. Eng mit
der Gesundheit verbunden und daher an viele unserer Ge-
sundheitsprojekte gekoppelt sind Mafinahmen im Bereich
WASH (Wasser, sanitire Grundversorgung und Hygiene);
diese bilden mit 16,8 Prozent den zweitgréfiten Bereich.
Neben seinen Maf§nahmen im Bereich der Gesundheits-
und Wasserversorgung und der Not- und Katastrophen-
hilfe (15 Prozent) konzentriert sich Malteser International
auch immer mehr darauf, die in gefihrdeten Gebieten
lebenden Menschen besser auf drohende Katastrophen
vorzubereiten und vor deren Auswirkungen zu schiitzen;
der Anteil der Programme in diesem Bereich ist von 8,8
Prozent im Jahr 2011 auf 15,3 Prozent im Jahr 2012

lhnen gehort die
Zukunft: In zahlreichen
Landern wie hier in der
DR Kongo setzt sich
Malteser Interna-
tional mit seinen
Programmen dafiir ein,
dass Kinder und ihre
Familien ein besseres
und gestinderes Leben
flihren konnen.

gestiegen. Um den von Armut, Krankheit, Konflikten
und Katastrophen betroffenen Menschen den Neuanfang
zu erleichtern und ihnen ein Leben in Gesundheit und
Wiirde zu erméglichen, gehoren auch vielfiltige soziale
Programme sowie Projekte zur Existenzsicherung (7,7
Prozent) zum Hilfespektrum von Malteser International.

Riickblick und Ausblick

Das Jahr 2012 war fiir Malteser International auch ein
Jahr des Wandels und des allmihlichen Ubergangs in
neue regionale Strukturen. Bereits 2008 hatten wir in den
USA mit ,Malteser International Americas® einen ersten
Regio-nalverband ins Leben gerufen. Mit der fiir Herbst
2013 vorgeschenen Eréflnung eines Regionalbiiros in
Miami (Florida) legen wir die Steuerung aller Projekte
auf dem amerikanischen Doppelkontinent in die Hinde
dieser neuen Einheit. Die operative Fithrung aller anderen
Projekte erfolgt bis auf weiteres durch den Regionalver-
band ,Malteser International Europa®, der rechtlich zum
deutschen Malteser Hilfsdienst e.V. gehért und seinen Sitz
in K6ln hat. Mit der Griindung eines Regionalverbands
,Malteser International Asia/Pacific“, iiber deren Zeit-
punkt noch nicht entschieden ist, wird die strukturelle
Weiterentwicklung vorerst abgeschlossen werden. Der
bereits am 15. Mirz 2012 gegriindete Verein Malteser
International e.V. mit Sitz in K6ln hat am 1. Januar 2013
die Gesamtleitung der Aktivititen der Regionalverbinde

iibernommen.

Ingo Radtke,
Generalsekretar
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Das haben wir erreicht

Malteser International half 2012 rund 10 Millionen
Menschen in 25 Landern mit mehr als 100 Projekten.

82.135 Menschen unter-
stiitzten wir im Umgang
mit Malaria — sei es pra-

ventiv durch Verteilung von

Moskitonetzen oder durch
Diagnose und Behandlung
der Krankheit.

Menschen erhielten Nothilfe
nach Katastrophen und Krisen
(Nothilfe- und Hygiene-Sets,
Nahrungsmittel, Winterhilfe,
Notunterkiinfte u.v.m.).

4

179 97 15 10

2 1 1 1

97 Gesundheitseinrichtungen und 10 Krankenhauser wurden
neu gebaut oder wieder instandgesetzt und ermdglichen den
Menschen einen besseren Zugang zur Gesundheitsversorgung.
Zudem entstanden 179 Ubergangswohnhéuser, 15 Schulen,

2 Kindergarten, eine Mehrzweckhalle, eine Klaranlage und ein
Marktplatz, um den Dorfbewohnern den Neuanfang zu erleich-
tern und das Leben in den Dorfgemeinschaften zu fordern.

Untersuchungen in den von
uns unterstiitzten Gesund-
heitszentren im Rahmen

von Schwangerschaftsvor-
und -nachsorge erméglich-
ten Miittern eine sichere
Schwangerschaft und Geburt
und den Neugeborenen
einen gesunden Start

ins Leben.

P————

11.255

11.255 Kleinkinder schiitz-
ten wir mit einer mit
wichtigen Vitaminen und
Mineralien angereicherten
Zusatznahrung vor Mangel-
und Unterernahrung.



In 718 Katastrophenvorsorge-Trainings lernten Kinder, Jugend-
liche und Erwachsene anhand von theoretischen Grundlagen
und praktischen Ubungen, wie sie sich vor, wihrend und nach
einer Naturkatastrophe richtig verhalten und schnell Hilfe
leisten kdnnen.

531.043

Menschen haben dank unserer
Hilfe taglich Zugang zu saube-
rem Trinkwasser.

N

<«

234 Dorfer haben gemeinsam mit ihren Bewohnern Katastro-
phenvorsorge-Plane erstellt, in denen Fluchtwege und Evaku-
ierungszentren eingezeichnet und Verantwortlichkeiten fiir die
Frithwarnung, Evakuierung und Erste Hilfe geregelt sind, so dass
die Dorfbevélkerung genau weiB, was im Ernstfall zu tun ist.

Dorfbewohner lernten im
Rahmen von Hygienekampa-
gnen die Bedeutung des re-
gelmaBigen Handewaschens
und weitere Hygieneregeln
als Voraussetzung fiir ein
gesundes Leben kennen.

2.963 Menschen nahmen an
Schulungen sowie Aus- und
Fortbildungen teil, um mit
den neu erworbenen Kennt-
nissen ihre Einkommenssi-
tuation zu verbessern und/
oder sich fachlich in ihrem
Tatigkeitsbhereich weiter zu
qualifizieren.

2.963

27.377 Familien haben ihre
Lebensbedingungen, ihre
Erndhrungsgrundlage und/
oder ihr Einkommen durch
den Anbau von Obst und Ge-
miise, Viehzucht und Acker-
bau oder kleinere bezahlte
Aushilfstatigkeiten (cash for
work) verbessert.

Dies war maglich dank des
Einsatzes von 739 lokalen
Mitarbeitern und 83 ent-
sandten internationalen Mit-
arbeitern aus 24 Nationen

in unseren Einsatzlandern
sowie 45 Mitarbeitern in der
Zentrale.

soe

Dabei unterstiitzten uns
weltweit rund 70 lokale und
nationale Partnerorganisa-

tionen, mehr als 30 6ffent-
liche Geber und Forderpart-
ner sowie Tausende von
Spenderinnen und Spendern.

4.155 neue Latrinen sichern die
sanitdre Grundversorgung fiir rund
85.000 Menschen in Haushalten,
Schulen und Gesundheitszentren.

4155




! Mitarbeiter

Malteser International Jahresbericht 2012

Unsere Mitarbeiter

Knapp 900 Mitarbeiter sind in mehr als 100 Projekten
in rund 25 Lindern auf drei Kontinenten im Einsatz,
um Not leidenden Menschen ein Leben in Gesundheit

und Wiirde zu erméglichen.
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Fachkrafte im Ausland

Lokale Mitarbeiter’ Entsandte Mitarbeiter?

Region/Land 2012 2011 2012 2011
E L]

Afri ka 201 236 823 3201

DR Kongo 88 9 19 100

Kenia 21 15 33) 20

Stidsudan 85 120 13(10)  19(10)

1(1)

Uganda

Indonesien

0(0)

Japan 0 0 1(1) 1(1)
Kambodscha 43 31 6 (4) 3(3)
Myanmar 231 379 15(12) 18 (11)
Nepal 0 0 1(1) 1(1)
Pakistan 100 120 11(9) 17 (16)
Sri Lanka 27 23 3(3) 5(3)
Thailand 54 44 5 (4) 7(5)
Vietnam 18 10 1(1) 1(1)

Haiti 59 136 12 (9) 19 (13)
Peru 1 1 0 0(0)
Gesamt 739 985 83(67) 104 (75)

In allen hier nicht aufgefiihrten Einsatzlandern erfolgt die Umsetzung der Programme
durch nationale Assoziationen und Hilfsdienste des Souveranen Malteserordens (z. B.
Burkina Faso, Chile, Philippinen, Libanon...) oder durch lokale Partnerorganisationen
(z. B. Afghanistan, Irak, Syrien, Ttirkei...)

! Erfasst wurden die Stellen im jeweiligen Land.

? Die Einsdtze sind teilweise landeribergreifend. Gezahlt wurden alle Vertrage, die
im Jahr 2012 abgeschlossen wurden. Die Zahlen in Klammern beziehen sich auf die
Stellen im jeweiligen Land, die teilweise mehrfach neu besetzt wurden.

Nationalitaten der entsandten Mitarbeiter

B Albanien 1 '@ Japan 1 EEm Schweden 1
Australien 2 ] Kanada 2 Schweiz 1
Bl Bangladesch 1 P& Kenia 1 — Serbien 1
B B Belgien 3 " Madagaskar 3 JEL sriLanka 1
B Deutschland 36 B.d Myanmar 2 = Ungam 1
B B Frankreich 2 B Nepal 1 == Uganda 3
B GroBbritannien 2 mmm Niederlande 2 ¥= Uniguay 2
B N ttalien 2 M rhilippinen 8 E= ysa 3
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Programmiibersicht 2012

Afrika

Land

Burkina Faso

DR Kongo

Kenia

Siidsudan

Uganda

Amerika

Land

Chile

Haiti

Mexiko

Peru

Legende:

Sektoren

* * 62

Sektoren

*

Anzahld. Kurzbeschreibung

Projekte

Anzahld.

Projekte

Krankentransport und Erste Hilfe fiir malische Fliichtlinge

und lokale Bevélkerung

Unterstiitzung von Gesundheitssystem und -verwaltung,

Wiederaufbau von Gesundheitseinrichtungen (einschl.
Latrinen) und Transport-Infrastruktur, Betreuung von
Opfern sexueller Gewalt, Einkommen schaffende
MaBnahmen, Verteilung von Saatgut

TB- und HIV/AIDS-Bekampfung mit Schwerpunkt
auf Frauen und Kinder, WASH zur Starkung der
Durre-Resilienz

Basisgesundheitsversorgung, TB- und HIV/AIDS-Be-

kampfung, Wiederaufbau von Infrastruktur im Gesund-

heitswesen, Unterstiitzung einer Laborschule, Lepra-
Selbsthilfeprojekt

Bekampfung der Unterernahrung von Kindern,
Rehabilitierung einer Krankenhaus-Apotheke

Kurzbeschreibung

Wiederaufbau eines Marktplatzes

Nothilfe nach Hurrikans, Anlage von Kleingérten und
Bewasserungssystemen, Aufbau von Krankenstation,
Geburtsklinik und Schulen, WASH und Katastrophen-
vorsorge in Slums und Schulen

HIV/AIDS-Bekampfung, Fischzucht

Senioren-und Kinderbetreuung, Verteilung von
Schulmaterial, Armenkdche fiir Schulkinder

gaben (in EUR)*

117.558

7.223.952

1.152.654

2.197.513

213.478

tner

ADH

BMZ, DEZA, ECHO,
EuropeAid, FAO

ADH, CRS

AECID, BMZ,
BSF, GF, Lions Club

ADH, MMB Stiftung,
PMK

tner

gaben (in EUR)*

13.500

2.003.840

7.740

(bereits in Vor-
jahren verbucht)

24373

Eigenmittel/
Spenden

AA, ADH, BMZ

Eigenmittel/
Spenden

Futur 21

AA: Auswartiges Amt (Deutschland), ADB: Asian Development Bank, ADH: Aktion Deutschland Hilft, AECID: Agencia Espafiola de Cooperauon Imematlonal para el Desarrollo (Spanien), BMZ: Bundesministerium fiir wirtschaft-
liche Zusammenarbeit und Entwicklung (Deutschland), BSF: Basic Services Fund of the Government of South Sudan, CDF/AusAlID: C: D I

Relief Services (USA), DEZA: Direktion fiir Entwicklung und Zusammenarbeit (Schweiz), ECHO: Biiro fiir h itare Hilfe und

Agency for International Development, CRS: Catholic
hutz der Europa|sthen Kommission, FAO: United Nations Food and Agriculture Orga-

nization, GF: Globaler Fonds zur Bekampfung von AIDS, Tuberkulose und Malaria, GIZ: Deutsche Gesellschaft fiir Internationale Zusammenarbeit, MMB Stiftung: Margarete Miiller-Bull Stiftung (Deutschland), PMK: Papstliches
Missionswerk der Kinder (Deutschland), UNFPA: United Nations Population Fund, UNHCR: United Nations High Commissioner for Refugees, UNICEF: United Nations Children’s Fund, UNOPS: United Nations Office for Project
Services, WCFF: World Child Future Foundation (Liechtenstein), WFP: World Food Programme, WHO: World Health Organization

#& Nothilfe und Wiederaufbau

#* Gesundheit und Emahrung

@ Wasser, sanitare Grundversorgung und Hygiene (WASH) @ Soziale Prog und

icherung

120 Katastroph



Asien

Afghanistan

Indien

Indonesien

Irak

Japan

Kambodscha

Libanon

Myanmar

Nepal

Pakistan

Philippinen

Sri Lanka

Syrien

Thailand

Tiirkei

Vietnam

*Die hier genannten Programmausgaben spiegeln lediglich die Ausgaben wider, die im laufenden Geschéftsjahr 2012 ver-
bucht wurden. Viele unserer Projekte haben jedoch eine mehrjéhrige Laufzeit und damit auch ein hoheres Gesamtvolumen.
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Aufbau eines Bildungsfernsehsenders

WASH und Katastrophenvorsorge fiir flutgeféhrdete Dor-
fer, HIV/AIDS-Prévention, Aufbau einer Krankenversiche-
rung, Starkung von Dalits und Stammesgemeinschaften

Forderung von Selbsthilfeinitiativen in Landwirtschaft,
Gesundheit und WASH, gemeindebasierte Katastrophen-
vorsorge

Unterstlitzung einer Gesundheitseinrichtung fir
intern Vertriebene

Wiederaufbau eines Kinderheims

Nothilfe, Mutter-Kind-Gesundheit, Emahrungssicherung,
WASH, gemeindebasierte Krankenversicherung

Nothilfe fiir syrische Fliichtlinge, Unterstiitzung eines
Gesundheitszentrums, Winterhilfe

Nothilfe, Wiederaufbau sozialer Infrastruktur,
Basisgesundheitsversorgung, Mutter-Kind-Gesundheit,
Bekampfung von TB, HIV/AIDS und Malaria, WASH,
Einkommen schaffende MaBnahmen, Unterstiitzung von
Selbsthilfegruppen, Katastrophenvorsorge/Anpassungen
an Klimawandel

Katastrophenvorsorge und WASH fiir flutgefahrdete
Dorfer

Basisgesundheitsversorgung mit Schwerpunkt Mutter-
Kind-Gesundheit, WASH, Wiederaufbau sozialer
Infrastruktur, Einkommen schaffende MaBnahmen,
Erdbebenfrihwarnung und Katastrophenvorsorge

Nothilfe, Wiederaufbau und psychosoziale Betreuung
nach Taifunen, Starkung der Resilienz geféhrdeter Dorfer

WASH, Wiederaufbau von Lebensgrundlagen fiir
Biirgerkriegsfliichtlinge

Nothilfe fiir Binnenvertriebene: Verteilung von Nothilfe-,
Hygiene- und Winter-Sets

Gesundheitsversorgung und WASH in Flichtlings-
lagern und Dérfern, HIV/AIDS-Bekampfung und Unter-
stlitzung von HIV-Selbsthilfegruppe, Malaria-Pravention,
Mutter-Kind-Gesundheit, Zahngesundheit

Winterhilfe fiir syrische Fliichtlinge

Forderung der Einkommenssituation, Erhalt und
nachhaltige Nutzung von Waldern, inklusive Katastro-
phenvorsorge fiir flutgeféhrdete Dorfer und Erstellung
von Trainingsmaterialien, Bau eines Kindergartens,
medizinische Ausstattung einer Landklinik

158.768

571.982

406.810

20.000

(bereits in Vor-
jahren verbucht)

611.092

1.418.130

57.136

3.128.410

9.315

3.165.536

118.258

1.329.539

297.674

1.749.484

237.348

341.880

BMZ

BMZ

AA, BMZ, Caritas
international

Eigenmittel/
Spenden

ADH, Allianz,

Bild Hilft, Caritas
Osterreich, Caritas
international

BMZ, CDF/AusAID,
EuropeAid, GIZ

ADH

AA, ADB,

BMZ, ECHO,
EuropeAid, GF,
UNHCR, UNOPS,
WEFP

BMZ

AA, ADH, BMZ,
Caritas internatio-
nal, Deutsche Bank
Stiftung, Wacker
Chemie AG, WHO

Caritas internatio-
nal, Kindermissions-
werk PMK

BMZ, UNICEF

AA, ADH

ECHO, EuropeAid,
GF, UNHCR,
UNFPA, Spender-

gruppen
AA

AA, BMZ, deutsches
Generalkonsulat in
Ho Chi Minh City,
ECHO, WCFF

**Sofern nicht anders ausgewiesen, waren fiir alle Projekte erganzende Eigenmittel und
Spenden aus dem internationalen Malteser Netzwerk erforderlich.




Finanzen
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*Zahlen gerundet

Finanziiberblick

2012

Mittelherkunft*

Internationale offentliche Zuwendungen 20.332.443 EUR

Internationales Malteser Netzwerk  6.416.716 EUR

Deutschland

Bundesministerium fiir wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Entwicklung
Auswartiges Amt

9.650.350 EUR
8.026.533 EUR

1.200.061 EUR

Gesellschaft fur Internationale Zusammenarbeit (GIZ) 410.105 EUR
Deutsche Botschaft in Vietnam 13.652 EUR
Européische Union 8.302.315 EUR
EuropeAid 4.398.500 EUR
ECHO 3.903.815 EUR
Zuwendungen weiterer Regierungen 887.155 EUR
Australien, GroBbritannien, USA u. a. 887.155 EUR
Vereinte Nationen 736.671 EUR
UNICEF/UNDP/UNHCR und andere UN-Organisationen 736.671 EUR
Schweiz 584.740 EUR
Direktion fiir Entwicklung und 584.740 EUR
Zusammenarbeit (DEZA)

Global Fund 171.212 EUR

Spenden und Eigenmittel 6.416.716 EUR

Biindnisse und Spendenkampagnen  3.182.002 EUR

Aktion Deutschland Hilft 2.549.977 EUR
Stiftungen 342.870 EUR
Sternstunden e.V. 247.000 EUR
Care International/Joint Advocacy 42.155 EUR
Networking Initiative (JANI)

Netzwerk der Kirche 937.181 EUR

Caritasverband Deutschland, Osterreich,
Australien, Papstliches Missionswerk der Kinder

Programmausgaben nach Regionen und Landern*

Burkina Faso

117.558 EUR
Haiti
2.003.840
Stidsudan
2.197.513 EUR
Peru
24.373
Chile
13.500
DR Kongo
7.223.952 EUR
Amerika Afrika

|

Tiirkei
237.348 EUR
[ |

Libanon
57.136 EUR

|
Syrien
297.674 EUR

Uganda
213.478 EUR

Kenia
1.452.654 EUR

Vorjahr 2.905.870 EUR Vorjahr 8.762.798 E

UR

|
Afghanistan
158.768 EUR .
Myanmar
: 3.428.410EUR  O1T-092ELR
Pakistan
3.212.279 EUR . .
. Kambodscha
Nepal Thailand
1.418.130 EUR
& 1.749.484 EUR
gen \ztnam Indonesien
571.982EUR  341.880 EUR 406.810 EUR
| |
. Philippinen
] 118.258 EUR
Sri Lanka

1.329.539 EUR

Asien

13.948.106 EUR

Vorjahr 19.464.906 EUR




Programmausgaben nach Sektoren der Hilfe

Wasser, sanitdre
Gesundheit Grundversorgung Nothilfe und Soziale Programme
und Erndhrung und Hygiene Katastrophenvorsorge Wiederaufbau und Existenzsicherung

4516% 16,77% 15,26% 15,07% 7,73 %

Entwicklung der Einnahmen*

e LELL

2008 2009 2010 201 2012
21.456.239 EUR 21.591.741 EUR 28.351.570 EUR 34.499.556 EUR 30.868.342 EUR
5.698.906 EUR 5.463.418 EUR 14.411.795 EUR 10.422.372 EUR 6.416.716 EUR Verluste werden aus

Reserven und Spenden
aus Vorjahren gedeckt.
Gewinne werden in
Reserven transferiert.

Entwicklung der Ausgaben*

*Zahlen gerundet

2008 2009 2010 2011 2012 o
22.497.721 EUR 22.136.915 EUR 26.765.962 EUR 34.570.762 EUR 30.825.384 EUR VD Sshe G
18.640.113 EUR 18.867.569 EUR 23.199.724 EUR 31.133.573 EUR 27.194.973 EUR weitrendirekte Projetkste,

Ausgaben fiir den Strukturaufbau

von Malteser International

Americas und zur Unterstiitzung

von Par isati in

Mittel- und Osteuropa sowie

Aufwand aus der Auflsung von
B Gesamteinkommen davon Spenden und Eigenmittel Ml Gesamtausgaben B davon Projektausgaben Sonstige Kosten' Verbindlichkeiten.




Jahresabschluss zum
31. Dezember 2012

Bilanz zum 31. Dezember 2012

Aktiva
A. Anlagevermdgen

I. Inmaterielle Vermdgensgegenstande

Entgeltlich erworbene Konzessionen, gewerbliche Schutzrechte und
Rechte und Werte sowie Lizenzen an solchen Rechten und Werten

II. Sachanlagen

Malteser International Jahresbericht 2012 ! AbSCh | uss

Andere Anlagen, Betriebs- und Geschaftsausstattung

B. Umlaufvermdgen

I. Forderungen und sonstige Vermogensgegenstande
1. Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
2. Forderungen gegen Unternehmen, mit denen ein Beteiligungsverhaltnis besteht
3. Forderungen gegen nahestehende Korperschaften
4. Forderungen gegen Malteser Hilfsdienst e.V. — intern —

5. Sonstige Vermdgensgegenstande

Il. Kassenbestand, Guthaben bei Kreditinstituten und Schecks

C. Rechnungsabgrenzungsposten

31.12.2012
EUR

334.275,43
334.275,43

11.997,92
4.146,38
843.020,85
10.027.301,80
21.122.957,87
32.009.424,82

6.417.161,12
38.426.585,94

90.518,22

31.12.2011
EUR

4.333,36

201.866,92

206.200,28

26.506,29
39,14
745.782,30
15.864.744,84
20.554.075,81
37.191.148,38

5.786.390,99

42.977.539,37

137.045,51

38.851.379,59

43.320.785,16

Passiva
A. Eigenkapital

l. Vereinsvermégen

II. Jahresiiberschuss (Vorjahr: Jahresfehlbetrag)

B. Riickstellungen — Sonstige Riickstellungen

C. Verbindlichkeiten
1. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
2. Verbindlichkeiten gegeniiber nahestehenden Kérperschaften
3. Verbindlichkeiten gegentiber Malteser Hilfsdienst e.V. — intern —
4. Verbindlichkeiten aus zweckgebundenen Zuwendungen

5. Sonstige Verbindlichkeiten

31.12.2012
EUR

3.192.336,08
42.958,44
3.235.294,52

756.368,76

328.872,81
1.493,71
70.004,63
31.846.212,00
2.613.133,16
34.859.716,31

31.12.2011
EUR

3.263.541,77
—71.205,69
3.192.336,08

938.765,60

277.171,35
756,85
52.922,37
32.751.375,67
6.107.457,24
39.189.683,48

38.851.379,59

43.320.785,16




Gewinn- und Verlustrechnung vom
1. Januar bis 31. Dezember 2012

2012 2011

EUR EUR

1. Umsatzerlése 40.662,48 50.429,62
2. Sonstige betriebliche Ertrage 30.692.054,21 41.578.929,93

3. Materialaufwand
a) Aufwendungen fiir Roh-, Hilfs- und Betriebsstoffe und fir bezogene Waren —4.746.495,13 —5.916.538,44 _
b) Aufwendungen fiir bezogene Leistungen —-4.622.038,11 —3.716.338,72
4. Personalaufwand*
a) Lohne und Gehalter —8.268.406,16 —2.922.161,70
b) Soziale Abgaben und Aufwendungen fiir Altersversorgung und fiir Unterstiitzung —846.882,60 —778.163,17

davon fiir Altersversorgung: EUR 231.467,72 (Vorjahr: EUR 224.607,59)

5. Ertrage aus der Auflosung von Verbindlichkeiten aus zweckgebundenen Zuwendungen 31.705.246,44 24.650.627,13
6. Aufwendungen aus der Zufiihrung zu Verbindlichkeiten aus zweckgebundenen Zuwendungen —31.846.212,00 —32.751.375,67
7. Abschreibungen auf immaterielle Vermdgensgegenstande des Anlagevermdgens und Sachanlagen —217.682,71 —171.458,15
8. Sonstige betriebliche Aufwendungen —11.881.182,34 —20.162.955,99
9. Sonstige Zinsen und ahnliche Ertrage 135.625,64 151.433,87
davon aus nahestehenden Kérperschaften: EUR 0,00 (Vorjahr: EUR 64.672,20) *Ab dem Berichtsjahr 2012
davon aus Malteser Hilfsdienst e.V. — intern —: EUR 116.281,58 (Vorjahr: EUR 70.895,45) werden die Aufwendungen
fiir Honorarkréfte unter dem
10. Zinsen und &hnliche Aufwendungen —2.540,60 —1.191,26 Personalaufwand ausgewiesen;
daher ist die Verglelchbalfkelt
11. Ergebnis der gewohnlichen Geschaftstatigkeit 142.149,12 11.237,45  des Pesonalaufuands mit den
c.u.r|a.hren nur elnqeschrankt
12. Sonstige Steuern ~99.190,68 ~82443,14  Tdleh biete ruterung
13. Jahresiiberschuss (Vorjahr: Jahresfehlbetrag) 42.958,44 - 71.205,69

Bestatigungsvermerk des Abschlusspriifers

An den Malteser Hilfsdienst e.V.

Wir haben den Jahresabschluss — bestehend aus Bilanz so-
wie Gewinn- und Verlustrechnung — unter Einbezichung
der Buchfiihrung des Generalsekretariats, Bereich Mal-
teser International, des Malteser Hilfsdienst e.V., K&ln,
fir das Geschiftsjahr vom 1. Januar bis 31. Dezember
2012 gepriift. Die Buchfithrung und die Aufstellung des
Jahresabschlusses nach den deutschen handelsrechtlichen
Vorschriften des Ersten Abschnitts des Dritten Buches
des HGB liegen in der Verantwortung des geschiftsfiih-
renden Vorstands des Vereins. Unsere Aufgabe ist es, auf
der Grundlage der von uns durchgefiihrten Priifung eine
Beurteilung iiber den Jahresabschluss unter Einbezichung
der Buchfithrung abzugeben.

Wir haben unsere Jahresabschlusspriifung entspre-
chend § 317 HGB unter Beachtung der vom Institut der
Wirtschaftspriifer festgestellten deutschen Grundsitze
ordnungsmifliger Abschlusspriifung vorgenommen.
Danach ist die Priifung so zu planen und durchzufiih-
ren, dass Unrichtigkeiten und Verstofe, die sich auf die
Darstellung des Jahresabschlusses wesentlich auswirken,
mit hinreichender Sicherheit erkannt werden. Bei der
Festlegung der Priifungshandlungen werden die Kenntnis-
se tiber die Geschiftstitigkeit und tiber das wirtschaftliche
und rechtliche Umfeld des Vereins bzw. des Generalse-
kretariats, Bereich Malteser International, des Malteser

Deloitte

Hilfsdienst e.V., Kéln, sowie die Erwartungen iiber
mégliche Fehler beriicksichtigt. Im Rahmen der Priifung
werden die Wirksamkeit des rechnungslegungsbezogenen
internen Kontrollsystems sowie Nachweise fiir die Anga-
ben in Buchfiithrung und Jahresabschluss iiberwiegend auf
der Basis von Stichproben beurteilt. Die Priffung umfasst
die Beurteilung der angewandten Bilanzierungsgrundsitze
und der wesentlichen Einschitzungen des geschiftsfiihren-
den Vorstands sowie die Wiirdigung der Gesamtdarstel-
lung des Jahresabschlusses. Wir sind der Auffassung, dass
unsere Priifung eine hinreichend sichere Grundlage fiir
unsere Beurteilung bildet.

Unsere Priifung hat zu keinen Einwendungen gefiihrt.

Nach unserer Beurteilung aufgrund der bei der Priifung
gewonnenen Erkenntnisse entspricht der Jahresabschluss des
Generalsekretariats, Bereich Malteser International, des Mal-
teser Hilfsdienst e.V., K6ln, den gesetzlichen Vorschriften.

Diisseldorf, den 22. April 2013
Deloitte & Touche GmbH
Wirtschaftspriifungsgesellschaft

Holl
(Wirtschafispriifer)

Harnacke

(Wirtschaftspriifer)
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Erlduterungen zur Gewinn- und Verlustrechnung 2012

Sonstige betriebliche Ertrage

Auszug der Tabelle auf Seite 43

In dieser Position sind enthalten: ’\O

Zuwendungen Dritter wie

beispielsweise von:

o Aktion Deutschland Hilft

® BSF — Basic Services Fund
(GroBbritannien)

e Direktion flir Entwicklung und
Zusammenarbeit (Schweiz)

e Internationales Caritas-Netzwerk

e Sternstunden e.V. (Deutschland)

o Stiftungen

e UN-Organisationen

Zuwendungen von:
¢ ECHO
e EuropeAid

Zuwendungen der deutschen
Bundesregierung:
o Auswartiges Amt

o Bundesministerium flir wirtschaft-

liche Zusammenarbeit und
Entwicklung

Beitrige, Spenden und
andere Zuwendungen:
e Geldspenden

o Erbschaften

o Verbandszuschiisse

Sonstige betriebliche
Aufwendungen

Diese Position umfasst sowohl

die finanzielle Unterstlitzung von
Partnerorganisationen in Afrika,
Amerika, Asien und Europa als auch

Projektausgaben wie Miet-, Honorar-,

Fracht- und Kommunikationskosten.

Materialaufwand

a) Aufwendungen fiir Roh-, Hilfs- und
Betriebsstoffe und fiir bezogene Waren
Hierbei handelt es sich um Projektkosten fiir
Verbrauchsmaterial, KFZ-Betriebsstoffe
sowie Kosten flr Lebensmittel, Medika-
mente u. a.

b) Aufwendungen fiir bezogene Leistungen
Die Aufwendungen fiir andere bezogene
Leistungen fir Produkte und Dienste um-
fassen Bau- und Instandhaltungskosten bei
Wiederaufbauprojekten.

Personalaufwand

Der Ausweis der Aufwendungen fiir Honorar-
krafte erfolgt im Berichtsjahr, anders als im
Vorjahr, unter dem Posten § 275 Abs.2 Nr.6
HGB Personalaufwand. Im Vorjahr erfolgte der
Ausweis unter § 275 Abs. 2 Nr. 8 HGB sonstige
betriebliche Aufwendungen. Die Ausweis-
anderung dient einer verbesserten und verur-
sachungsgerechten Darstellung der Ertragslage
von Malteser International. Im Berichtsjahr
belaufen sich die Aufwendungen fiir Honorar-
kréfte auf TEUR 5.159.

Ertrdge aus der Auflosung von Ver-
bindlichkeiten aus zweckgebundenen
Zuwendungen

Zuschisse von Mittelgebern fiir Mehrjahres-
projekte und zweckgebundene Spenden, die

im vorherigen Geschéftsjahr nicht vollstandig
verwendet wurden, wurden aufgel6st und

in die Verbindlichkeit gefihrt. Sie stehen im
laufenden Jahr zur Fortfiihrung der Projekte zur
Verfligung.

Aufwendungen aus der Zufiihrung zu
Verbindlichkeiten aus zweckgebun-
denen Zuwendungen

Zuschisse von Mittelgebern fiir Mehrjahres-
projekte und zweckgebundene Spenden, die
im laufenden Geschaftsjahr nicht vollstandig
verwendet wurden, werden am Jahresende

in die Verbindlichkeit gefihrt und jeweils ins
nachste Jahr Ubertragen.



Unsere Geber und Forderpartner

Institutionelle Geldgeber und private Spender, Unterneh-  der unzihligen Menschen, denen diese Hilfe zugute
men, Schulklassen und Pfarreien, lokale, nationale und kommt: Danke!
internationale Partner sowie das weltweite Netzwerk des Die nachfolgende Ubersicht gibt einen Einblick in
Malteserordens sichern eine schnelle, gezielte und nach- die Vielfalt der 6ffentlichen Geber und Forderpartner, die
haltige Hilfe. Hierfiir sagen wir auch im Namen unsere Arbeit im Jahr 2012 unterstiitzt haben.
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Unsere Strukturen

25 nationale Assoziationen und Priorate des Malteseror-
dens sind derzeit ordentliches Mitglied bei Malteser Inter-
national e.V. und férdern aktiv die T4tigkeit des Vereins
in ihrem Verantwortungsbereich. Als assoziierte Mitglie-
der gehdren dem Verein gegenwirtig die beiden Regional-
verbinde in Europa und Amerika an. Mit dem Présidium,
dem Grof$hospitalier des Malteserordens, dem Geistlichen
Leiter, dem Generalsekretir und seiner Stellvertretung bil-
den die ordentlichen und assoziierten Mitglieder die Az
gliederversammlung, das héchste Entscheidungsgremium
des Vereins. Ihre Aufgabe liegt insbesondere in der Wahl
und der Entlastung des Prisidiums, der Entgegennahme
des Jahresabschlusses, der Bestellung des Wirtschaftsprii-
fers sowie der Beschlussfassung iiber Satzungsinderungen.
Die Mitgliederversammlung wird einmal im Jahr durch
den Prisidenten einberufen.

Das Prisidium, welches auf vier Jahre gewihlt ist,
besteht aus dem Prisidenten, dem Vizeprisidenten, dem
Schatzmeister, bis zu zwei weiteren gewihlten Mitgliedern
und den von den Regionalverbianden in Amerika und
Europa sowie von der Region Asien/Pazifik entsandten
Reprisentanten. Zu den Aufgaben des rein ehrenamtlich
titigen Prisidiums gehdren insbesondere die Beschluss-
fassung tiber Wirtschaftsplan und Jahresbudget sowie die
Beauftragung des Wirtschaftspriifers zur Uberpriifung des
Jahresabschlusses. Das Prisidium trigt die Gesamtverant-
wortung fiir die operative Titigkeit des Vereins.

Der hauptamdlich titige Generalsekretiir leitet das
Generalsekretariat des Vereins. Er ist verantwortlich fiir
das operative Management im Rahmen des genehmigten
Wirtschaftsplanes und des Jahresbudgets. Generalsekretdr
und Stellvertretung werden auf Vorschlag des Prisidenten
vom Prisidium berufen. Der Generalsekretir bereitet die
Sitzungen des Prisidiums vor und nimmt mit beratender
Stimme an ihnen teil.

Souverdner Malteserorden
GroBhospitalier

Malteser International e.V.
Président
Présidium
Generalsekretar

Malteser International

Amerika
Président
Présidium

Geschaftsfiihrender Direktor

Malteser International Malteser International

Europa/Afrika Asien/Pazifik
Prasident Prasident
Présidium Présidium

Geschaftsfihrender Direktor Geschéftsfiihrender Direktor

Prasidium Malteser International e.V.

Prasident:
Thierry de Beaumont-Beynac
(Frankreich)

Schatzmeister:
Charles-Louis de Laguiche
(Schweiz)

Vizeprasident:
Richard von Steeb
(Osterreich)

Nicolas de Cock Michele
de Rameyen Burke Bowe
(Belgien) (USA)

Prasident von Malteser
International Europa: International Amerika:
Karl zu Léwenstein James F. O'Connor

(Deutschland) (USA)

Prasident von Malteser

Geistlicher Leiter:

Delegierter der

Region Asien/Pazifik:  Monseigneur Marc Stenger,

Michael Khoo Ah Lip
(Singapur)

Bischof von Troyes
(Frankreich)

Leitung

Stellvertr. Generalsekretar:
Sid Johann Peruvemba
(Deutschland)

Generalsekretar:
Ingo Radtke
(Deutschland)



Malteser International und das weltweite Netzwerk

des Souveranen Malteserorden

»In einer Welt, in der wirtschaftliche Misere Lebenswirklichkeit ist, wird die Not

derjenigen, die leiden — der Armen, der Kranken, der Obdachlosen, der Binnen-

vertriebenen, der Fliichtlinge, der Behinderten, der dlteren Menschen — immer

grofSer. Wir, die Mitglieder eines religiosen Laienordens mit einer 900 Jabre alten

Tradition in der Fiirsorge fiir die Armen und Kranken, sind uns unserer Aufgabe

des Dienstes am Néchsten klar bewusst. Dies ist seit jeher unser Auftrag. «

Fra" Matthew Festing, 79. GroBmeister des Souveranen Malteserordens

WP Der Orden vom HI. Johannes zu Jerusalem

e -’ \i — vor genau 900 Jahren durch eine Bulle
) ‘ ‘:;/ ' von Papst Paschalis II. offiziell als Orden
’_r_!"" ¥ der katholischen Kirche anerkannt und dem

Heiligen Stuhl unterstellt — hat heute mehr
als 13.500 Mitglieder in aller Welt. Abgesehen von den
rund 60 Professrittern, welche die Geliibde der Ehelosig-
keit, Armut und Keuschheit ablegen, sind die Ordensritter
und -damen Laien, die sich zu den Werten des Chris-
tentums und der christlichen Caritas bekennen. Was die
Ordensmitglieder in besonderer Weise auszeichnet, ist ihre
Bereitschaft, sich nach Kriften fiir die Armen und Notlei-
denden einzusetzen. Sie handeln dabei nach dem Leitwort
des Malteserordens »Tuitio fidei et obsequium pauperumc
(Bezeugung des Glaubens und Hilfe fiir die Bediirftigen).

Konkret wird dieser Leitsatz durch den Einsatz in den
zahlreichen medizinischen, sozialen und caritativen Werken
und Einrichtungen des Ordens in mehr als 120 Lindern
der Erde. Insgesamt sind hier rund 25.000 hauptamtliche
und 80.000 ehrenamtliche Helfer im Dienst kranker und
hilfsbediirftiger Menschen weltweit titig. Zudem betreibt
der Orden 20 Krankenhiuser, 110 Altenheime sowie 1.500
Apotheken und Erste-Hilfe-Stationen in aller Welt.

Der Orden unterhilt diplomatische Beziehungen mit
104 Staaten — darunter viele nicht katholisch geprigte Lin-
der. Mit tiber 50 Staaten konnte der Orden Kooperations-
abkommen im Gesundheitsbereich schliefSen, welche die
Arbeit seiner Organisationen und Einrichtungen entschei-
dend unterstiitzen. Hinzu kommen stindige Missionen
bei den Vereinten Nationen, der Europiischen Union und
vielen anderen internationalen Organisationen. Dadurch
wichst ein einzigartiges humanitires Netzwerk, das sowohl
die Souverinitit des Ordens zum Ausdruck bringt als
auch ein wichtiges Instrument fiir seine humanitire Hilfe
ist. Dank seiner diplomatischen Bezichungen und seiner
humanitiren Aktivititen kann der Orden schnell auf
Katastrophen und Krisensituationen reagieren und Hil-
feleistungen beschleunigen. Die Botschaften des Ordens
haben auch den Auftrag, die weltweiten medizinischen und

Schutzmacht zu intervenieren.
An der Spitze des Ordens steht seit dem 11. Mirz 2008

der auf Lebenszeit gewihlte 79. Fiirst und GrofSmeister,

Fra® Matthew Festing.

humanitiren Aktivititen des nationalen Assoziationen und
von Malteser International zu unterstiitzen. Als neutrale und
unpolitische Institution ist der Orden zudem in der Lage,

in zivilen und bewaffneten Konflikten als Vermittler und als
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Australien
www.orderofmalta.org.au

Belgien
www.ordredemaltebelgique.org

Deutschland
www.malteser.de
Frankreich
www.ordredemaltefrance.org

GroBbritannien
www.orderofmalta.org.uk

Irland
www.orderofmaltaireland.org

Italien
www.ordinedimaltaitalia.org

Kanada
www.orderofmaltacanada.org

Kolumbien
www.orderofmaltacolombia.org

Kuba
www.ordendemaltacuba.com

Malta
www.orderofmalta-malta.org

Mexiko
www.ordendemalta.mx

Niederlande
www.ordevanmalta.nl

Osterreich
www.malteserorden.at
www.malteser.at

Philippinen
www.orderofmalta.int

Polen
www.zakonmaltanski.pl

Portugal
www.ordemdemalta.pt

Schweiz
www.malteserorden.ch

Singapur
www.orderofmalta.org.sg
Skandinavien
www.malteserorden.se
Spanien
www.ordendemalta.es
Ungarn

www.mmlsz.hu
ww.maltai.hu

Vereinigte Staaten von Amerika

www.orderofmaltaamerican.org
www.orderofmalta-federal.org
www.orderofmaltausawestern.org

www.orderofmalta.int



Malteser International ist u. a. Mitglied in folgenden
Netzwerken, Biindnissen und Kampagnen:

Disability
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Aktion inclusive
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Network VOICE

Jetzt spenden

Malteser International dankt allen Spenderinnen

und Spendern, Partnern und Gebern, die im Jahr

2012 mitgeholfen haben, Not leidenden Menschen

in Afrika, Asien und Amerika ein Leben in Gesund-

heit und Wiirde zu erméglichen. www.malteser-international.org




