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Schulungsmaterial fir den
Sexualunterricht

an das Bundesamt fir Ge-
sundheit und die Offentlich-
keit gewandt: «Liebes
Bundesamt: Treue ist der be-
ste Gummi». Wenn wir in un-
serem eigenen Land 60’000
Franken fur AIDS-Kampagnen
verwenden, dann pladiere ich
daflr, dass wir uns durch das
Hilfswerk der Evangelischen
Allianz auch fur unsere Nach-
sten in Afrika einsetzen.»

Thema. Je mehr ich mich damit
befasse, desto schwieriger er-
scheint es mir. Schnelle und ein-
fache Antworten gibt es nicht.
Schuldzuweisung kann keine Lo-
sung sein. «Die sind selber
schuld! Ohne ihren siindigen Le-
bensstil hatten die jetzt nicht
AIDS!» — Wer sich auf diese rich-
tende Weise aus der Verantwor-
tung ziehen will, hat das Prinzip
der Gnade und der Barmherzigkeit
noch nicht begriffen, das Jesus
so deutlich gepredigt hat.

AIDS als Strafe Gottes?

Jegliches Fehlverhalten ausser-
halb der von Gott geschaffenen
Ordnung zieht negative Konse-
quenzen nach sich. Gott hat die
Menschen vor Ehebruch gewarnt.

bung oder der Sorge flir Kranke
abhalten. Zu dieser Einsicht mus-
ste auch Pfarrer Akiwa Chimsolo
aus Malawi kommen — einem der
am meisten von AIDS betroffenen
Lander der Welt (S. 10).

Unschuldig Betroffene

Viele der Betroffenen in Afrika wur-
den unverschuldet mit dem t6d-
lichen Virus angesteckt. Es sind
vorab die Armen, die Ungebildeten,
die Frauen und die Kinder. In sei-
nem Beitrag auf Seite 6 ruft Bryant
Myers die Gemeinde in den betrof-
fenen Gebieten dazu auf, sich die-
sen Notleidenden anzunehmen.

Gemeinsam Losungen finden

Tear Fund trifft Massnahmen, um
der Bekampfung und Pravention

rung, Behandlung und Begleitung
der Opfer zu Ubernehmen. Tabus
und Traditionen missen von den
Einheimischen selbst hinterfragt
werden. Oder, um es in den Wor-
ten von Dr. Gisela Schneider aus-
zudrlcken (S. 8): «Gemeinsam
muissen wir Lésungen finden, die
in die kulturellen Gegebenheiten
passen und auf der Basis der Bi-
bel aufgebaut sind.»

Es darf uns nicht egal sein. Las-
sen Sie sich von der immensen
Not nicht entmutigen, sondern
herausfordern!
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Eine Katastrophe von globalem Ausmass

Laut Schatzungen waren Ende 2002 weltweit 42 Millionen Menschen HIV-positiv.
Voraussichtlich wird sich diese Zahl jahrlich um funf Prozent steigern. Der Hohe-
punkt dieser Entwicklung ist erst zwischen den Jahren 2050 und 2060 zu erwar-
ten. HIV/AIDS ist eine Herausforderung fiir die Weltgemeinschaft.

Was ist HIV/AIDS?

AIDS steht fiir «<Acquired Immune Deficiency Syndrome»,
bzw. «Syndrom erworbener Immunschwache». AIDS ist die
Folge einer Infektion mit dem HI-Virus (<Human Immune
Deficiency Virus», zu deutsch «lmmunschwache-Virus»).
AIDS flihrt zum Zusammenbruch des menschlichen Ab-
wehrsystems und somit zum Tod.

Bis zum Ausbruch der Krankheit kdnnen HIV-positive Men-
schen ein weitgehend normales Leben fihren — ohne Be-
handlung zeigen 50% erst nach zehn bis 12 Jahren erste
Symptome. Danach ist der oder die Betroffene anfallen-
den Infektionskrankheiten jedoch schutzlos ausgeliefert.
Der Patient hat nun AIDS. Die Infektionen haufen sich und
werden schlimmer, bis die Person schliesslich stirbt.

«Es ist jetzt klar,
dass die AIDS-Epi-
demie sich noch
in einem Fruhsta-
dium befindet; und
wir sollten uns
auch daruber klar
sein, dass wir mit
unserem Kampf
dagegen in einem
noch fruheren Sta-
dium sind.»

Peter Piot UNAIDS

HIV/AIDS kann schon seit langem
nicht mehr als rein gesundheitli-
ches Problem betrachtet werden.
Die Krankheit ist eine gesamtge-
sellschaftliche Herausforderung.
Die Folgen von AIDS sind wirt-
schaftlicher Niedergang und der
Kollaps staatlicher und gesell-
schaftlicher Strukturen, ganz ab-
gesehen von den tragischen priva-
ten Folgen fur Betroffene und ihre
Familien. Die grosse Mehrheit der
betroffenen Gebiete befindet sich
in den armen Landern des Su-
dens. In diesen Staaten kann es
keine nachhaltige Entwicklung ge-
ben, wenn nicht die Bekampfung
von AIDS berticksichtigt wird. Das-
selbe gilt fur die weltweiten Bemu-
hungen im Kampf gegen Armut
und Hunger.

Nur ganz Junge und ganz Alte
Der Chef des UN-Entwicklungspro-
gramms (UNDP), Mark Malloch
Brown, hatte schon Ende 2001
vorausgesagt, dass «die Zahl der
Infizierten bald Hunderte von Milli-
onen erreichen wird», und dass
«ganze Volkswirtschaften zu-
sammenbrechen werden, da der
Verlust der arbeitsfahigen Erwach-
senen zu Gesellschaften fuhren
wird, die nur noch aus den ganz
Jungen und den ganz Alten beste-
hen». Heute sind die Neuinfizierten

mehrheitlich junge Erwachsene,

und die meisten von ihnen wissen
nicht, dass sie den Virus in sich
tragen. Als Folge sind in manchen
Regionen des sldlichen Afrikas bis
zu 40% aller schwangeren Frauen
mit dem HI-Virus infiziert.

Die finanziellen und psychologi-
schen Folgen einer solchen Infek-
tion sind verheerend. Sie beein-
flussen nicht nur das Leben der
Menschen heute, sondern auch
die Chancen kunftiger Generatio-
nen. Die meisten der zahlreichen
AIDS-Waisen erhalten weder von ih-
ren Familien noch von ihren Kirch-
gemeinden die noétige Erziehung
und Unterstltzung. Viele von ihnen
werden ihre Schulbildung abbre-
chen mussen, um durch Arbeit die
Familie zu unterstltzen. Andere
werden in die Kriminalitat abrut-
schen, militaristischen Organisatio-
nen beitreten oder auf andere
Weise zur politischen und sozialen
Instabilitat ihrer Lander beitragen.

Immer noch im Frithstadium
Entgegen allen Hoffnungen hat die
Epidemie ihren Hohepunkt noch
nicht erreicht. Peter Piot, Exekutiv-
direktor von UNAIDS, stellte kiirz-
lich fest: «Es ist jetzt klar, dass die
AIDS-Epidemie sich noch in einem
Frihstadium befindet; und wir soll-
ten uns auch dartber klar sein,
dass wir mit unserem Kampf da-
gegen in einem noch friiheren Sta-
dium sind.»

Dazu kommt, dass viele der Lan-
der, in denen AIDS ein immenses
Problem darstellt, schlichtweg zu
arm sind, um die erforderlichen
Gegenmassnahmen finanzieren zu
koénnen. Wo Blrgerkrieg herrscht,
sind jegliche Losungsversuche im
vornherein zum Scheitern verur-
teilt. Ein trauriges Beispiel daflr ist
Burundi, wo in den sieben Jahren
der inneren Kampfe die Zahl der in-
fizierten Erwachsenen auf 7% der
Gesamtbevolkerung angestiegen
ist. Das Land musste jahrlich 43
Millionen US-Dollar fir die AIDS-Be-

kampfung ausgeben — angesichts
der Aussenschulden von 195 Milli-
onen vollig unmaoglich.

Veranderung ist moglich

Im Kampf gegen HIV/AIDS gibt es
jedoch auch eine Anzahl positiver
Beispiele. So wurde in Brasilien
bereits Ende der 80er Jahre ein na-
tionales Programm gegen AIDS
und sexuell Ubertragbare Krankhei-
ten geschaffen. Zu den Prinzipien
des Programms gehort, dass die
gesamte Bevolkerung das Recht
auf kostenlose HIV-Tests sowie Zu-
gang zu Praventions- und Therapie-
massnahmen hat. Die Kranken
werden vom Staat mit Medikamen-
ten versorgt. In der Mehrzahl der
brasilianischen Schulen wird im
Unterricht Aufklarung geleistet. Die
Folge: Die jahrliche Zahl der Neuin-
fektionen ist stark rucklaufig, sie
bleibt inzwischen unter den von
UNAIDS vorausgesagten Zahlen.
Das macht Hoffnung. Damit nun
ahnliche Massnahmen auch in ar-
meren Staaten umgesetzt werden
koénnen, ist eine vermehrte interna-
tionale Zusammenarbeit und die
Unterstltzung wirkungsvoller Pro-
jekte unumganglich.

Dieser Artikel ist eine Zusammen-
stellung verschiedener Berichte

aus der Zeitschrift E + Z Entwick-
lung und Zusammenarbeit Nr. 2/@

Seit 25 Jahren

e 1979 wurden amerikani-
sche Arzte auf die neue
Krankheit aufmerksam.

e 1983, in einer ersten Bi-
lanz, war eine (damals) er
schreckende Zahl zu vermel-
den: 1’556 Falle waren bis
dahin registriert.

e 2003, 20 Jahre spater, sind
es Uber 42 Millionen, und
die wirklich bedrohlichen Di-
mensionen werden Uber-
haupt erst jetzt sichtbar.
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Teufelskreis des Elends

HIV/AIDS und Armut sind eng miteinander verknupft.
Menschen in den armen Landern und die armeren Be-
volkerungsgruppen in den reichen Landern sind uber-

proportional betroffen.

Von der Weltgesundheitsorgani-
sation wurde AIDS als eine ar-
mutsbezogene Krankheit dekla-
riert. Armut und AIDS verstarken
sich gegenseitig: Niedriges Ein-
kommen - verbunden mit Unwis-
senheit und einem schlechten so-
zialen Status — hat oftmals Risi-
koverhalten und damit eine Neu-
infektion der Betroffenen zur
Folge. Die durch AIDS verursachte

Das traditionelle Auffang-
netz — die Grossfamilie -
ist der rasanten Ausbrei-
tung von AIDS heute
nicht mehr gewachsen.

Arbeitsunfahigkeit fuhrt zu Ein-
kommenseinbussen, was zusam-
men mit den hohen Behandlungs-
kosten wiederum eine Zunahme
der Armut zur Folge hat. Wenn
Menschen mit niedrigem Einkom-
men aufgrund von Mangelernah-
rung und anderen Faktoren be-
reits schon anfallig auf Krank-
heitserreger sind, so verstarkt
sich dieses Phanomen nach einer
Infektion mit HIV noch weiter. Im
Gegensatz zu den industrialisier-
ten Landern existiert zudem in
den meisten Entwicklungslandern
kein soziales Sicherungssystem.
Das traditionelle Auffangnetz —
die Grossfamilie — ist der rasan-
ten Ausbreitung von AIDS heute
nicht mehr gewachsen.

Schwerwiegende Folgen fiir die
ganze Gesellschaft

Weil die erwerbstatige Schicht
am meisten von der Epidemie
betroffen ist, erleben alle Berei-
che des Staates und der Gesell-
schaft einen drastischen Ruck-
gang an Arbeitskraften und
Fachpersonen. Dies hat insbe-
sondere flr die Industrie, die
Landwirtschaft, das Transport-
system und den Bildungssektor

schwerwiegende Folgen.

So gibt es beispielsweise in vie-
len von AIDS betroffenen Gebie-
ten einen immensen Lehrerman-
gel. Da die Auswirkungen der Epi-
demie aber auch zu tieferen Steu-
ereinnahmen fuhren, fehlen die
Mittel, um neue Lehrpersonen
auszubilden und einzustellen.
Parallel dazu zieht AIDS oftmals
einen Rlckgang der Einschu-
lungsquote nach sich. Viele Kin-
der — insbesondere Madchen —
brechen die Schule vorzeitig ab.
Meist werden sie flr die Pflege
kranker Verwandten gebraucht
oder mussen bei zunehmender
Verarmung ihrer Familien fur ein
regelmassiges Einkommen sorgen.
Diese Verluste im Bildungswesen
sind insofern besonders tragisch,
als die Schulen eine zentrale
Rolle in der Vermittlung von AIDS-
bezogenen Fakten, praventivem

Schulen, Orte der Aufkla-
rung und Pravention, wer-
den somit durch die AIDS
Epidemie stark beein-
trachtigt.

Verhalten und dem Abbau von ge-
sellschaftlichen Tabus der Krank-
heit gegenliber einnehmen. Die
Schulen, Orte der Aufklarung und
Pravention, werden somit durch
die AIDS Epidemie stark beein-
trachtigt.

Quelle: Ubersichtspapier
HIV/AIDS des Schweizerischen
Tropeninstituts und der Direktion
flir Entwicklung und Zusammenar-
beit (DEZA), 2003.
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ARMUT

Arbeitsunfahigkeit

Unwissenheit
Behandlungskosten

Risikoverhalten

HIV/AIDS

Die AIDS-Epidemie in Afrika, 2001 (in Millionen Menschen)
Afrika Welt

HIV-Infektionen gesamt 28.50  40.00
Todesflle gesamt 2.20 3.00
Neu-Infektionen 3.50 5.00
Kinder (0 — 14-jahrig) mit HIV 2.60 3.00
Todesfalle bei Kindern (hohe Schétzung) 0.65 0.2
Ridswaisen 11.00 14.00
Zugang zu den neusten Medikamenten 0.30 0.73

Quelle: E+Z Nr. 2/2003

«Gott wird uns helfen»

Ndala ist Grossmutter und kommt aus Malawi. Sie und ihr
Mann Chaos haben Schlimmes hinter sich. «Die Tragodie
begann, als im Jahr 1995 eine meiner Tochter und ihr Ehe-
mann starben», berichtet sie. Sie hat zwolf Kinder, die alle
verheiratet sind und selbst Séhne und Tochter haben. Es
war selbstverstandlich, dass die Grosseltern die Waisen zu
sich nahmen. «Im Lauf der nachsten sechs Jahre starben
nochmals vier meiner Tochter und inre Ehemanner», er-
zahlt Ndala weiter. Nun beherbergen Chaos und sie 14
Waisenkinder. «Wir wussten nicht, weshalb sie starben»,
meint die Grossmutter nachdenklich. «Im Spital sagten sie
uns nie, was die Todesursache war.» Die Symptome deu-
ten jedoch klar auf AIDS. Ndala wirkt sehr bedrlckt. Sie er-
klart leise: «Ein weiterer Sohn liegt zurzeit im Spital.»

Um sie zu entlasten, ziehen die beiden Teenager Maxwell
und Piriani zu den Grosseltern. Sie helfen bei der Feldar-
beit und beim Betreuen ihrer Cousins und Cousinen. Sie
sind sich bewusst, dass sie flir die Waisen sorgen mus-
sen, wenn die Grosseltern einmal nicht mehr da sind.
Was dann? «Gott wird uns helfen», meint Piriani.
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Afrika und AIDS:
Was kuimmert es uns?

In Afrika nimmt heute die grosste humanitare Kat-
astrophe in der Geschichte der Menschheit ihren
Lauf. Seit 20 Jahren verschlimmert sich die Situation
unkontrolliert. Ich spreche von der AIDS-Epidemie.
Die Fakten sind haarstraubend.

Achtundzwanzig Millionen Kinder
und Erwachsene in Afrika leben
mit AIDS. Im Jahr 2001 wurden
3,5 Millionen HIV-positiv. Schat-
zungen gehen davon aus, dass im
selben Jahr 2,2 Millionen Men-
schen an AIDS gestorben sind.
Das sind etwas Uber 6'000 Men-
schen an einem Tag. Die Mehrheit
dieser Menschen sind unsere Bri-
der und Schwestern in Christus.

Kinder und Frauen als Opfer

Die Zahl der Kinder, die einen
oder beide Elternteile verloren
hatten, stieg 1997 in manchen
Gebieten auf unglaubliche elf Pro-
zent der Bevolkerung an. In Afrika
hinterlasst AIDS so viele Waisen,
dass das System der Grossfami-
lie hoffnungslos Uberfordert ist.
Es bleibt eine ganze Generation
zurlick, die von Grosseltern aufge-
zogen wird oder in Kinderhaushal-
ten selber zurechtkommen muss.
Aufgrund gesellschaftlicher Aus-
grenzung und Armut haben Aids-
waisen oft weniger Zugang zu Ge-
sundheitserziehung, Bildung und
einer ausgewogenen Ernahrung.
So steigt wiederum das Risiko,
dass sie sich mit HIV infizieren.

Peter Keller, Pfarrer Mullheim:

«Warum sollen sich Christen in der Schweiz fir die AIDS-
Opfer in Afrika engagieren? Weil der barmherzige Samari-
ter auch nicht gefragt hat, wer da den Raubern zum Opfer
gefallen war, sondern dem Notleidenden spontan gehol-
fen hat. Ausserdem: Viele AIDS-Kranke in Afrika sind ohne
eigenes Verschulden infiziert worden.

Christen haben selbst Barmherzigkeit erfahren und sollen
darum auch selbst Barmherzigkeit weitergeben, ohne
nach Schuld zu fragen. Trotzdem sollen sie aber auch
Suinde als solche benennen und sich fur einen Lebensstil
einsetzen, der vor einer Ansteckung mit HIV/AIDS weitge-
hend schitzt.»

AIDS betrifft in ungleich héherem
Masse Frauen. In Afrika sind
junge Frauen von einer Infektion
fUnf- bis sechsmal so gefahrdet
wie gleichaltrige Manner. Bei HIV-
positiven Frauen wird in 80 Pro-
zent der Falle das Virus von ei-
nem Partner Ubertragen, der sich
selber beim ausserehelichen Ge-
schlechtsverkehr infiziert hat.

Nicht zuletzt rafft AIDS auch die
erwerbstatige Schicht der Gesell-
schaft hinweg. Die meisten AIDS-
bedingten Todesfalle treten zwi-
schen dem 30. und 50. Lebens-
jahr auf. Lehrer, Doktoren, Be-
amte, Polizisten und Pastoren
sterben gerade dann, wenn sie
eigentlich am produktivsten sein
sollten. AIDS gefahrdet die Zu-
kunft afrikanischer Staaten in
héchstem Masse.

Mehr als ein medizinisches
Problem

Im Westen haben wir die Ten-
denz, AIDS als rein medizinisches
Problem zu betrachten. Entspre-
chend suchen wir Losungen, die
medizinisch, klinisch und praven-
tiv sind. Doch AIDS ist weit mehr
als das. Sexuelle Praktiken sind
tief in Kultur und Geschichte ver-
wurzelt, was Veranderung zu ei-
nem schwierigen und komplexen
Prozess macht. Das Auftreten
von AIDS ist zudem stark mit Ar-
mut verbunden. Wer arm und
machtlos ist, wird mit weit gros-
serer Wahrscheinlichkeit infiziert.
Ebenso breitet sich HIV in jenen
Gegenden viel schneller aus, in
denen Konflikte, politische Insta-
bilitat und eine schlechte Infra-
struktur vorherrschen.

AIDS zerstort Leben und greift
die Ausgestossenen an

Wer hat gesiindigt?

Es ist eine traurige Tatsache,
dass die Reaktion von Christen in
den meisten Fallen ahnlich aus-
fallt wie die der Junger in Johan-
nes 9,2. Als sie einem Mann be-
gegnen, der von Geburt an blind
ist, fragen sie Jesus: «Wer hat ge-
siindigt, dass er blind geboren
ist?» Uns scheint es wichtiger, die
Ursache der Sunde zu finden, als

AIDS in Afrika

Die am meisten von HIV/AIDS
betroffenen Gebiete befinden
sich in Afrika. Die Krankheit
wird hier auf verschiedene Ar-
ten Ubertragen. Nach Haufigkeit
geordnet sind die Ursachen

e Ungeschutzter Sex

o Mutter-Kind-Ubertragung

e Infizierte Bluttransfusionen

e Unsaubere scharfe Objekte
(Nadeln, Rasierklingen etc.)

e Ubertragungen durch infi-
ziertes Blut, z.B. durch of-
fene Wunden

In Afrika ist es fur die Einzel-
nen sehr schwer zu beurtei-
len, von welcher Seite die Be-
drohung kommt. Blutkonser-
ven sind nicht sicher. Todes-
grinde werden in den selten-
sten Fallen angegeben. Das
Gesundheitswesen liegt am
Boden. Hexerei wird als mogli-
che Ursache von Krankheiten
und Tod betrachtet. HIV-Tests
sind kaum verbreitet. Uber se-
xuelle Praktiken spricht man
nicht, schon gar nicht unter
Christen.

Mitleid und Barmherzigkeit zu zei-
gen. Jesus erklarte den Jungern,
wie Gott die Situation ansieht. Wir

Viel zu oft tun Christen
AIDS als Gottes gerechte
Strafe fiir sundige Men-
schen ab. Diese richten-
de Haltung fuhrt zu Verur-
teilung und Schande
statt zu Gnade und Barm-
herzigkeit.

haben heute dasselbe notig.

Viel zu oft tun Christen AIDS als
Gottes gerechte Strafe flr sun-
dige Menschen ab. Diese rich-
tende Haltung flhrt zu Verurtei-
lung und Schande statt zu Gnade
und Barmherzigkeit. Als Folge flih-
len sich AIDS-Betroffene oftmals
dazu gedrangt, ihre Krankheit zu
verheimlichen und zu vertuschen;
allmahlich entfernen sie sich im-
mer weiter von der Gemeinde.

Ich kann AIDS nur als Werk des
Bosen verstehen. AIDS zerstort
Leben. Diese Krankheit greift die
Ausgestossenen an. Diejenigen
fallen der Epidemie zum Opfer,
die inmitten von Unruhen, in Un-
gleichheit und Armut leben. AIDS
kann nicht das Werk Gottes sein.
Diese Krankheit tragt die Finger-
abdrlicke des Bosen.

Doch sagt die Bibel nicht, dass
man ausserhalb der Ehe keine
sexuellen Beziehungen haben
sollte? NatUrlich tut sie das, und
diese Botschaft muss auch ge-
predigt werden. Aber diese Aus-
sagen folgen dem Gesetz. Zum
Gllck fur uns slindige Menschen
hat das Evangelium der Verge-
bung und Gnade auch noch et-
was dazu zu sagen.
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Unterweisen und begleiten

Wir mlssen zu tun beginnen,
was die Gemeinde schon immer
getan hat:

1. Die Menschen unterweisen.
Wann immer Gemeinden das
Thema AIDS ansprechen und Ab-
stinenz und Sexualitat innerhalb
der Ehe predigen, beginnen sich
die sexuellen Praktiken zu andern
und die Zahl der HIV-Infizierten
geht zurick.

2. Die Sterbenden begleiten.

Die Bereitschaft, Sterbenden in
ihren letzten Stunden beizuste-
hen, ist durch die ganze Ge-
schichte hindurch eines der her-
ausstechenden Merkmale der Ge-
meinde. Niemand sollte alleine
sterben missen. Niemand sollte
sterben missen mit dem Geflhl
nicht geliebt zu sein.

3. Die Betreuung von Witwen
und Waisen.

Bis zum Jahre 2010 wird es in
Afrika an die 25 Millionen Wai-
senkinder geben. Es gibt nicht ge-
nigend Grosseltern oder Grossfa-
milien, um fur alle zu sorgen. Je-
mand muss in diese Licke sprin-
gen. Wenn es nicht die Gemeinde
tut, wer dann?

Wo ist unser Platz?

Diese Epidemie ist die Feuer-
probe flr unsere Bereitschaft,
Gottes Auftrag der Nachstenliebe
auszufihren. Wie wir uns dieser
Krankheit stellen, ist ein Aus-
druck unserer Haltung gegentber
dem Wert menschlichen Lebens.
Wo ware Jesus heute? Wo fanden
wir heute den Jesus, der die Aus-
satzigen beruthrt und heil ge-
macht hat? Wo fanden wir den Je-
sus, der als Letzter bei der Frau
zurlickblieb, die eben beim Ehe-
bruch ertappt wurde? Wo fanden
wir heute den Jesus, der sich der
slindigen Frau am Brunnen als
Messias offenbart hat? Heute
sind wir die Hande und Flsse die-
ses gleichen Jesus. Wir sind sein
Leib. Wo ist unser Platz?

Bryant Myers lebt in den USA und ist Redaktor
des MARC-Rundbriefes (Missionary Advanced Re-
search Centre). Der Vorliegende Artikel erschien
erstmals im MARC Newsletter 02-04.
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Pastor Akiwa Chimsolo

Menschen finden Hoffnung

«Am Anfang sah ich HIV-positive Menschen als Sinder an
und meinte, sie seien von Gott verflucht. Als Gemeinde
beschlossen wir, nichts fir diese Leute zu tun. Erst als
eine christliche Organisation einige Orientierungstage zum
Thema AIDS durchflihrte, verstand ich die Problematik.
Gott liebt auch diese Menschen! Unsere Gemeinde ist
sich nun im Klaren, dass es unsere Aufgabe ist, die Leute
aufzuklaren und Aidspatienten und Waisenkindern zu hel-
fen. Wir haben damit angefangen. Jetzt sehen die Leute,
dass wir Gott und auch sie lieben. Es gibt einige, die sich
nun flr Jesus entschieden haben.

Die grosste Herausforderung fir uns ist die Armut. Meine
Gemeinde ist nicht reich, aber wir haben ein Herz fiir die
Menschen. Durch unsere Begleitung finden Menschen
Hoffnung. Wir bieten ihnen praktische Hilfe im Alltag an.
Den Kondomgebrauch in der Ehe finde ich akzeptabel. Er
darf aber keine Ermutigung zu einem sexuell ausschwei-
fenden Leben sein. Das wollen wir nicht fordern. Wir moti-
vieren die Menschen zu einem verantwortungsbewussten
Leben. Man darf sich nicht nur um die korperliche Seite
kiimmern. Wir hier kimmern uns um den geistlichen
Aspekt. Wir hoffen, dass die Gemeinden in der Schweiz
das auch tun.»

Akiwa Chimsolo, Pfarrer der Baptistengemeinde aus
Chididi, Malawi

Walter Donzé, Nationalrat und
Prasident von Tear Fund
Schweiz:

«Es kann uns nicht gleichglltig lassen,
dass AIDS in einigen afrikanischen Lan-
dern ganze Generationen hinwegrafft.
Die Projekte von Tear Fund packen das
Ubel bei der Wurzel an.»
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einer Randgruppe. Alle Bev6lkerﬁngsschich-
ten sind betroffen. Um dieser Herausforde-
rung zu begegnen, braucht es viel kulturelles
Einfuhlungsvermogen und Menschen, die be-
reit sind ithren Nachsten zu lieben. Tear Fund
sprach mit Gisela Schneider, einer in Gambia

tatigen Arztin.

Jesus rief uns
auf, unseren
Nachsten zu lie-
ben, und er gab
uns den Auftrag,
in alle Welt zu
gehen. Das sollte
uns bereits Moti-
vation genug sein
Dr. G. Schneider

Tear Fund: In der Schweiz wird
AIDS vor allem im Zusammenhang
mit Homosexuellen, Prostituierten
und Drogenstichtigen wahrgenom-
men. Wie sieht die Situation in
Afrika aus? Gibt es Unterschiede?
Dr. Gisela Schneider: In Afrika be-
trifft die HIV/AIDS-Problematik alle
Schichten der Gesellschaft und
wird hauptsachlich durch hetero-
sexuellen Geschlechtsverkehr
Ubertragen, oftmals sogar im Rah-
men einer Ehe. Wenn zum Beispiel
ein 15-jahriges Madchen mit ei-
nem 20 Jahre alteren Mann ver-
heiratet wird, mag sie zwar Jung-
frau sein — wenn jedoch seine er-
ste Frau an AIDS starb, so ist klar,
wie die Geschichte weitergeht.
Armut, fehlende Bildung und Ge-
schlechterdiskriminierung spielen
ebenfalls eine wichtige Rolle. So
arbeitet vielleicht eine andere 15-
Jahrige als Hausangestellte flr
einen absoluten Minimallohn.
Trotzdem erwartet ihre Familie,
dass sie am Ende des Monats ei-
nen Sack Reis nach Hause bringt.
Nun, sie wird den Sack Reis brin-
gen, doch kaum wegen ihrem Ver-
dienst als Hausangestellte...

Auf Grund der «STOP AIDS»-Plakat-
kampagnen in der Schweiz erhélt
man den Eindruck, dass der Ge-
brauch von Kondomen die beste
Lésung im Kampf gegen HIV/AIDS
ist. Wie sehen Sie das, besonders
im afrikanischen Kontext?

Kondome sind ni 'C“'ﬂl;’ 0
Wir missen das Problem bei der
Wurzel anpacken, aber das
braucht viel Zeit. Wir missen
zuerst Sprache und Kultur erler-
nen, bevor wir als Entwicklungs-
mitarbeiter oder Missionare im
HIV/AIDS-Bereich tatig sein kon-
nen. Andererseits missen lokale
Gruppen gestarkt werden, damit
das Problem auf der Ebene der
Dorfgemeinschaft, in den Kirch-
gemeinden und bei den Autorita-
ten angesprochen wird. Ein in
Afrika gebrauchlicher, ganzheit-
licher Ansatz lasst sich im «ABC
der Pravention» zusammenfassen:

Abstinenz

Bleib treu

Kondome wenn notig

Deine Gesundheit — lass dich
testen und beraten

OO0 w >

Vor allem letzteres ist ein sehr
wichtiger Schritt. Auf diese Weise
ergibt sich die Gelegenheit flir ein
seelsorgerliches Gesprach mit
der gefahrdeten Person. Sie er-
halt nicht nur einen HIV-Test, son-
dern beginnt auch ihr Verhalten
zu andern.

Welche Verantwortung tragen
Christen und Kirchgemeinden in
Europa und der Dritten Welt im
Bezug auf die wachsende
HIV/AIDS-Katastrophe? Was
kann ich als Einzelner tun?
Jesus rief uns auf, unseren Nach-
sten zu lieben, und er gab uns
den Auftrag, in alle Welt zu ge-
hen. Das sollte uns bereits Moti-
vation genug sein. 40 Millionen
Kranke warten auf jemanden, der
sich um sie kiimmert. Es gibt
noch sehr viel zu tun!

Es braucht Menschen, die unsere
Brider und Schwestern in den be-

er Wurzel anpacken!»

troffe n begleiten und ih-
nen zuhdren. Gemeinsam miissen
wir Losungen finden, die in die kul-
turellen Gegebenheiten passen
und auf der Basis der Bibel aufge-
baut sind. Es gibt unzahlige Ein-
satzmoglichkeiten fur Lehrer, Sozi-
alarbeiter, Theologen, Arzte, Kran-
kenschwestern oder Wissenschaft-
ler. Eigentlich flr jeden, der bereit
ist, zu helfen.

Heute wissen wir, was funktioniert
und was nicht. Es gibt erprobte
Massnahmen, die in allen Berei-
chen der HIV-Pravention, der Fur-
sorge, Unterstltzung, Behandlung
und Eindammung der Krankheit
sehr viel bewirken konnen. Jetzt
braucht es noch Menschen, die
sich in diese Aufgabe berufen las-
sen! Genauso haben wir aber auch
diejenigen nétig, die die Arbeit von
zuhause aus im Gebet und finan-
ziell unterstutzen. Wir brauchen
Menschen, die sich verpflichten,
um den Unerreichten Hoffnung zu
bringen!

Gisela Schneider ist
firztin und kommt aus
Deutschland. Sie ist
internationale medizi-
nische Beraterin des
Missionswerkes WEC
(Weltweiter Einsatz
fiir Christus). Seit
1991 lebt sie in Gam-
bia und ist dort die verantwortliche Leiterin eines
integrierten AIDS Programms.

KAMPF GEGEN AIDS
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Projekte die Veranderung bringen

Die Bekampfung und Pravention von HIV/AIDS ist einer der Schwerpunkte von Tear Fund Schweiz.
Wirkungsvolle Programme mit Partnern vor Ort konnen Veranderung bewirken. Wie das konkret
aussehen kann, zeigen die Projekte in Sambia, Malawi und Peru.

In Sambia arbeitet Tear Fund mit der «Prison Fel-
lowship of Zambia» (Gefangnis- Gemeinschaft von
Sambia) zusammen. Die christliche Organisation
betreut Inhaftierte von 20 Gefangnissen, die tber
das ganze Land verstreut liegen. Rund 45% der Ge-
fangenen in Sambia sind HIV-positiv. Im ganzen
Land liegt der Anteil der Infizierten bei 20%.
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Sambia: Hoffnung fiir Gefangnis-
insassen

Das AIDS-Projekt von Prison Fellowship mochte
eine radikale Veranderung dieser Situation her-
beiflhren. Hauptziel ist es, die Weiterverbrei-
tung des HI-Virus unter den Haftlingen zu verhin-
dern. Durch Aktionen auf politischer Ebene ver-
sucht das Projektteam zudem, die Verbesserung
der Infrastruktur in den Gefangnissen voranzu-
treiben.

Neben der Moglichkeit flir seelsorgerliche Ge-
sprache und einer medizinischen Betreuung der
Kranken besteht fir die Gefangenen das Ange-
bot, durch eine handwerkliche Ausbildung einen
Beruf zu erlernen und ihr Selbstbewusstsein zu
starken. Mitarbeiter leiten sie dazu an, sich in
Selbsthilfegruppen zu organisieren und selber
Verantwortung zu Ubernehmen. Auch die Familien
der Haftlinge sind im Projekt eingeschlossen.

Budget 2004: CHF 8000
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Unter dem Namen «Mobilisieren flrs Leben» hat Tear
Fund in Malawi mit einem neuen HIV/AIDS-Projekt
begonnen. Die Partnerorganisation «World Relief Ma-
lawi» engagiert sich seit 1999 auf vielfaltige Weise
im Kampf gegen die Epidemie. Stella Kasirye, die
Leiterin von World Relief, kommt im November 2004
fir eine Vortragstournee in die Schweiz, um Uber die
neusten Entwicklungen des Projektes zu informieren.

Malawi: Kirchen mobilisieren
gegen AIDS

Das Projekt soll im Salima-Distrikt — einem der
am starksten von HIV/AIDS betroffenen Gebiete
Malawis — durch das Anleiten ehrenamtlicher
Mitarbeiter aus 50 lokalen Kirchgemeinden ei-
nen wirksamen Schritt zur Linderung der immen-
sen Not liefern. Innerhalb von drei Jahren sollen
dabei folgende Ziele erreicht werden:

e 2’500 Menschen mit HIV/AIDS organisieren
sich in Selbsthilfegruppen.

e Familien nehmen Aidswaisen aus ihrem Dorf
auf und versorgen sie.

e 2'500 Jugendliche verpflichten sich fir ein ver-
bindliches Praventionsprogramm.

e 5’000 Familien, die HIV/AIDS-Betroffene pfle-
gen, erhalten praktische Unterstlitzung durch
Gemeindemitglieder, vor allem im Bereich der
Nahrungssicherung.

Budget 2004: CHF 160’000

Priska Biitler, Berg, Krankenschwester:

«Jesus sagt: Liebe deinen Nachsten wie dich selbst. Mein Nachster kann auch in Afrika
leben. Unter Liebe verstehe ich, dass ich mich daflr einsetze, dass kranke Menschen
und ihre nachsten Angehorigen Hilfe und Unterstitzung erhalten. Als Teil dieser Hilfe ver-
stehe ich die Aufklarungsarbeit. Und diese muss auch finanziell getragen werden.»





