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Lieber Leser, liebe Leserin,

Brigitte Kiihn, Vorstandsvorsitzende

Dr. Ramona Lenz, Sprecherin

angesichts dringlicher Notlagen und eskalierender Krisen liegt die Frage auf
der Hand: Wieso sollte man sich fur eine Stiftung engagieren, deren Starke
in einer auf lange Sicht angelegten Wirksamkeit liegt, wenn sofortige Hilfe
doch so bitter notig ist? Diese Broschure gibt Antworten. Sie zeigt auf, wa-
rum die medico-Stiftung gegrindet wurde, wie sie sich entwickelt hat und
wie sie heute wirkt. Dabei wird deutlich, dass die obige Frage keineswegs
neu ist: Das Spannungsfeld zwischen dem unmittelbaren Handeln und der
dauerhaften Absicherung solidarischer Hilfe pragt die medico-Arbeit schon
lange.

2004 entschieden sich Kolleg:innen, Vorstandsmitglieder und Unterstit-
zer:innen nach reiflicher Uberlegung dazu, zur Forderung der Arbeit des
Vereins die Stiftung medico international zu griinden. Unterstitzt wurden
sie dabei von prominenten Arzten, Psychoanalytikerinnen und anderen
bekannten Personlichkeiten. Trotz groBzugiger Zustiftungen waren die Mittel
erst einmal bescheiden, die Hoffnungen zielten auf eine ferne Zukunft.
L&ngst aber hat sich der damalige Schritt als weitsichtige Entscheidung, ja
als Glucksfall erwiesen: Die Stiftung hat sich aus einer utopischen Idee zu
einer festen GroBe in der medico-Arbeit und zu einer Einrichtung mit groB3er
Strahlkraft entwickelt. Hierfur steht nicht zuletzt das von ihr finanzierte
medico-Haus in Frankfurt.

Dank vieler und gewichtiger Zustiftungen sind die Ertrédge, mit denen die
Stiftung Partnerorganisationen von medico in ihrem Einsatz gegen Unrecht
und flr emanzipatorische Entwicklungen unterstltzen kann, von Jahr zu
Jahr gewachsen. Mit klugen und kooperativen Anlagestrategien ist es ge-
lungen, die Unabhéngigkeit des Handelns von medico im globalen Handge-
menge zu starken. Gerade wegen ihres kontinuierlichen Wirkens ermdglicht
die Stiftung eine praktische und bestandige Solidaritat jenseits unsteter
Aufmerksamkeitskonjunkturen. Dadurch entstehen Spielrdume, sich tUber
die unmittelbare Hilfe in akuten Krisen hinaus fur grundlegende Veran-
derungen einzusetzen. Not nicht nur zu lindern, indem man Hilfe leistet,
sondern die Verhaltnisse zu Uberwinden, die immer mehr Hilfe erforderlich
machen: Eben das ist die gemeinsame Perspektive von Stiftung und Verein.

Die medico-Stiftung ist ein Zusammenschluss von Menschen, die dieses
Anliegen teilen und unterstutzen, nachhaltig und dauerhaft. Die Wirkung
setzt keineswegs erst morgen oder in ferner Zukunft ein. Von Anfang an
sendet die Stiftung Zeichen der Solidaritat, ermutigt andere und starkt den
Einsatz vieler gegen Unrecht und fir eine gerechte Welt - heute, morgen
und Ubermorgen. Vielen Dank, dass Sie sich fir die Stiftung medico interna-
tional interessieren.

Herzlichst,

PF&\ATM{ Kl Humaq o
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FUr die Verwlrk-
lichung des Rechts
autT Gesundhelt

Woflr sich die Stiftung einsetzt

Armut macht krank,
Krankheit macht arm

Gesundheit steht im Zentrum des Engagements
der medico-Stiftung. Weil sie darunter mehr
versteht als die Abwesenheit von Krankheit,
fordert sie im globalen Handgemenge emanzi-
patorisches Handeln fUr die Schaffung ge-
sunder Arbeits-, Lebens- und Umweltbedin-
gungen. Das erfordert einen langen Atem.

Gegen das Coronavirus und seine Folgeschaden wurden fur Menschen in den
privilegierten Schichten und Zonen der Welt erheblich mehr SchutzmafBnah-
men ergriffen als flr andere. Wie unter einem Brennglas hat die Pandemie
die gravierenden Ungleichheiten in der Gesundheitsversorgung offengelegt.
Wo im Zuge der neoliberalen Umgestaltung der Welt solidarisch finanzierte
Versorgungssysteme oftmals bis zur Unkenntlichkeit ausgehohlt wurden,
entscheidet die private Kaufkraft dartber, wer sich und in welchem Umfang
Gesundheit leisten kann.

Dabei schlieBt die Kommerzialisierung von Gesundheit ausgerechnet diejeni-
gen, die aufgrund ihrer sozialen Lage den groBten Bedarf an gesundheitlicher
Versorgung haben, mehr und mehr von ihr aus. Armut macht krank. Aber
Krankheit macht auch arm. So werden viele Millionen Menschen vor allem

in den Landern des Globalen Stdens jedes Jahr auch dadurch in die Armut
getrieben, dass sie fur Gesundheitsleistungen aus eigener Tasche aufkom-
men missen. Doch Gesundheit ist weder Ware noch Privileg. Daher unter-
stltzt medico international Ansatze, die ein solidarisches Miteinander in der
Gesundheitsversorgung verteidigen, schaffen und starken.
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Basisgesundheitsstationen wie hier in Stidafrika kimpfen gegen Armutserkrankungen. Doch Gesundheit ist mehr als die Abwesenheit von
Krankheit. Ziel ist die Schaffung von gesellschaftlichen Verhéltnissen, die allen ein gutes Leben ermdglichen.

Krankmachende Ver- Die medizinische Unterversorgung ist nur ein Teil der Gesundheitskrise.

haltnisse im Blick Uberall auf der Welt sind es die sozialen und politischen Verhaltnisse, die
weit mehr Uber Leben und Tod entscheiden als medizinische Faktoren.
Denn die Méglichkeiten, korperlich und psychisch gesund zu sein bzw. zu
werden, sind extrem ungleich verteilt. Wer auf ausbeuterische Arbeitsver-
haltnisse angewiesen ist oder fliehen muss, in Kriegs- und Krisengebieten
lebt und keinen Zugang zu sauberem Wasser, gesunder Nahrung oder Bil-
dung hat, ist in erhohtem MaBe gefahrdet, krank zu werden, sich zu verlet-
zen oder vorzeitig zu sterben.

Gesundheit ist eine soziale Angelegenheit und das politische Bemuhen um
die Schaffung gesundheitsfordernder Lebensumsténde, wie es der Medi-
ziner Rudolf Virchow einst formulierte, ist ,Medizin im GroBen”. Der Einsatz
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Krankheit kennt keine
Grenzen. Gesundheit
auch nicht

Unmittelbarer Bei-
stand und strategi-
sches Handeln

fur die Verwirklichung des Rechts auf Gesundheit muss also die krankma-
chenden Lebensbedingungen in den Blick nehmen. Es ist daher ein zentrales
Anliegen der Stiftung medico international, Projekte zu fordern und Debatten
anzustoBen, die sich umfassender sozialer Gerechtigkeit verschreiben - fir
alle und Uberall.

Wesentliche Einflussfaktoren fur das Wohlbefinden der Menschen wirken
weit Uber die Landergrenzen hinaus. Die Liberalisierung der internationalen
Finanz- und Warenstrome, die Praktiken transnationaler Konzerne, der Raub-
bau an den naturlichen Ressourcen der Welt, die Klimakrise und vor allem
die bestandig anwachsenden Ungleichheiten bei Einkommen und Vermagen
haben erheblichen Einfluss auf die Gesundheit der Menschen. In der globali-
sierten Welt des 21. Jahrhunderts ist Gesundheit keine nationale Angelegen-
heit mehr.

Auch hier hat die Corona-Pandemie noch einmal deutlich gemacht, wie ver-
flochten die Welt inzwischen ist. Entsprechend liegt auch die Gewéhrleistung
des offentlichen Guts Gesundheit in globaler Verantwortung. Das bedeutet
zum Beispiel, dass die Prinzipien einer solidarisch finanzierten ¢ffentlichen
Daseinsvorsorge uber die Landesgrenzen hinaus gedacht werden mussen.
Sie auszuweiten und zu internationalisieren, ist mit Blick auf den erreichten
Globalisierungsgrad nicht nur Gberfallig. Es ist auch die einzige Chance, sie
im nationalen Kontext zu erhalten.

Gesundheit meint auch psychische Gesundheit. Oft sind es psychisches Leid
und seelische Erschutterungen, die einer aktiven Zukunftsvorsorge entge-
genstehen. Ohne die psychosoziale Unterstitzung der von Armut, Gewalt
und Krieg Betroffenen und ohne die Bearbeitung lahmender Traumata aus
der Vergangenheit sind weder Entwicklung noch Frieden maglich. Deshalb
engagiert sich die Stiftung medico international auch aktiv im Bereich der
psychosozialen Arbeit.

Wirksame Gesundheitsférderung, wie medico sie versteht, braucht zweierlei:
den unmittelbaren solidarischen Beistand im Alltag und ein strategisches
Handeln. Das reicht von Nothilfe in Krisensituationen Uber die Forderung
von Projekten und Konzepten, die den Zugang zu Gesundheitsversorgung
sicherstellen, kontinuierlichen Erfahrungsaustausch und Zusammenarbeit
in internationalen Netzwerken bis hin zur Schaffung neuer rechtlicher Uber-
einkUnfte. Das sind Prozesse, die auf grundlegende Verdnderungen zielen
und nicht von heute auf morgen gelingen. Nur in sozialen Kémpfen kdnnen
gesunde Lebensbedingungen fur alle erstritten werden. medico international
unterstitzt weltweit Partnerinnen und Partner, die sich vor Ort fur bessere
Lebensbedingungen einsetzen und die Menschenrechte verteidigen. Ziel ist
die Verwirklichung eines Rechts, das in den Menschenrechten der Vereinten
Nationen verankert ist: das Recht auf Zugang zu bestmaoglicher Gesundheit.
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Inseln der
Vernuntt schafften

Im Jahr 2004 riefen prominente Arzt:innen, Psychoanalytiker:innen und
andere bekannte Personlichkeiten zur Grindung der Stiftung medico inter-
national auf. Ein Auszug

Wirkungsvolle Hilfe hat zwel Seiten: Sie umfasst den unmittelbaren Bei-
stand fir Menschen in Not, und sie erfordert die Einmischung in die po-
litischen Verhaltnisse, um flUr einen dauerhaften Schutz vor Elend und
Not zu sorgen. medico international steht fUr beide Seiten. Auch Sie kon-
nen daran teilhaben.

Die Arbeit von medico international beginnt meist erst dann, wenn Krieg
und Katastrophe ihr spektakuldres Gesicht verloren haben und die Kame-
ras abgeschaltet sind. Mit praktischen Hilfen geht es um die sozialpsy-
chologische Betreuung von Gewaltopfern, die Rehabilitation von Kriegs-
versehrten, die Wiederansiedlung von Flichtlingen, die Starkung lokaler
Zivilgesellschaften, die Qualifizierung ortlicher Fachkrafte, den Aufbau
von gemeindeorientierten Gesundheitsdiensten - mit anderen Worten: um
die Wiederherstellung tragfahiger sozialer Strukturen. Solche Unterstut-
zung verlangt Beharrlichkeit und umfangreiche Finanzmittel.

In einem Punkt unterscheidet sich medico international von vielen an-
deren international tatigen Hilfsorganisationen: selbst auf die Gefahr
hin, sich missliebig zu machen, nimmt medico international zu den Hin-
tergrinden von Not Stellung und drangt auf Veranderung. Ein Verstand-
nis von Hilfe, das sich zum Schweigen verpflichtet fihlt, wenn es um die
Ursachen von Armut und Gewalt geht, ist jedenfalls nicht die Sache van
nedstclodiniEeEnational.

Empiiehlen Sie unsere ,Insel” denjenigen in Ihrem Umfeld, die [nteTesse
UincNEEelideMans de T SiEEFtung medico  international shabensKonniten:
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Solidarisches Handeln
im globalen Raum

Die thematischen Forderschwerpunkte der Stiftung

Die ,,Patente téten“-Kampagne
2020: mit zivilgesellschaftlichem
Druck und in globalen Netzwer-
ken fiir das universelle Recht auf
Gesundheit.

Der lange Weg zu umfassender globaler Ge-
rechtigkeit beginnt mit Veranderungen, die
heute moglich und notwendig sind. Mit den
Ertrdagen aus den Stiftungseinlagen enga-
giert sich die Stiftung vor allem in drei
Bereichen.

Aufbau einer transnationalen Gesundheitsbewegung

Die Gestaltung menschenwirdiger Lebensverhaltnisse gelingt nur dort, wo
eine wachsame und sozial engagierte Offentlichkeit existiert. Das gilt auch
fur die globale Ebene, die noch immer von einem Mangel demokratisch
legitimierter Institutionen gepragt ist. Um die politischen und 6konomischen
Interessen méachtiger Staaten und transnationaler Konzerne kontrollieren zu
kénnen, bedarf es einer unabhéngigen transnational vernetzten Offentlich-
keit, die von der Idee universeller Menschenrechte geleitet wird. Die Stiftung
hat es zu einer ihrer vordringlichen Aufgaben gemacht, den Aufbau einer
solchen transnationalen Offentlichkeit zu unterstiitzen. Sie tut das z.B. durch

> die Starkung einer internationalen Gesundheitsbewegung, die gegen die
Privatisierung von Gesundheit eintritt und auf allen Ebenen, der lokalen,
regionalen wie internationalen Ebene, fir Einrichtungen &ffentlicher Gesund-
heitsvorsorge streitet;

> die Unterstlitzung eines zivilgesellschaftlichen ,,Global Health Watch*, der
nicht nur die Lage im globalen Gesundheitswesen dokumentiert, sondern
auch Empfehlungen gibt, wie auf nationaler und zwischenstaatlicher Ebene
substanzielle Verbesserungen erzielt werden kénnen.



Beispiel Stdafrika: Auch mit Kunst
und Theater kénnen traumatisie-
rende Erfahrungen Gberwunden
werden.

oto: Sandra Sebastian

Beispiel Guatemala: Im Zuge der
Aufarbeitung von Menschen-
rechtsverletzungen werden aus
Opfern Klager:innen.
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Forderung der psychosozialen Arbeit

Ausgrenzung, Ausbeutung und patriarchale Gewalt sowie das Anwachsen
globaler Krisen und Ungleichheiten fihren zu vielfaltigen psychischen Lei-
den. Diese betreffen Individuen, aber auch ganze soziale Gruppen. Die Verfol-
gung von Menschenrechtsaktivist:innen durch Angriffe auf ihre psychische
Integritdt und Handlungsfahigkeit nimmt ebenso zu wie die Diskreditierung
und sogar Kriminalisierung von schitzenden, solidarischen und Empathie
fordernden Strukturen. Psychosozialen Beistand zu leisten und zu ermdg-
lichen bedeutet fir medico zuallererst, geschitzte Rdume der Empathie
und Solidaritadt zu schaffen bzw. zu verteidigen. Der Einsatz fir psychische
Gesundheit ist immer auch einer flir emanzipatorische Sorgebeziehungen
und stets verbunden mit der emotionalen, sozialen und auch rechtlichen
Anerkennung erfahrenen Unrechts sowie dessen Aufarbeitung. Die Stiftung
medico international sieht ihr Engagement im Kontext

> der Forderung eines internationalen Netzes von psychosozialen Akteur:in-
nen. Ziel ist ein kontinuierlicher Erfahrungsaustausch, der zur Entwicklung
emanzipatorischer Interventionsstrategien fihrt;

> der psychosozialen Unterstiitzung von Opfern und Uberlebenden von
Ausgrenzungs- und Gewalterfahrungen, in der individuelles Leid als geteilte
kollektive Erfahrung wahrnehmbar und damit ,.entprivatisiert” wird;

> der kritischen Auseinandersetzung mit psychotherapeutischen bzw. -so-
zialen Konzepten, die unter Akzeptanz oder Ausblendung der belastenden
Lebensverhaltnisse auf die moglichst effektive Wiederherstellung der Funkti-
onstauglichkeit der Einzelnen zielen.

Starkung der Rechte von Marginalisierten

Zu den groBten Erfolgen von medico international z&hlt fraglos das 1999
wirksam gewordene vilkerrechtlich bindende Verbot von Antipersonenmi-
nen, flr das medico Uber zehn Jahre gestritten hatte. Wenn Menschen nicht
mehr durch Kriege und Waffen verstimmelt werden, ist das Gesundheitsvor-
sorge und Friedenspolitik in einem. Zugleich setzt sich medico fur die Rechte
der Opfer von Folter, Ausbeutung und 6kologischen Katastrophen ein sowie
fUr Verfolgte, Flichtlinge und Migrant:innen. Sie brauchen Hilfe bei der Exis-
tenzsicherung, medizinische und psychosoziale Versorgung, anwaltlichen
Beistand und Unterstlitzung bei der Durchsetzung politischer Forderungen.
Die Stiftung medico international fordert

> die Versorgung von Menschen, die infolge von Umweltzerstdrung, Krieg
und Vertreibung ihrer Existenzgrundlage beraubt wurden;

> Klagen gegen Ausbeutung, Enteignung und Willkir sowie Kampagnen, die
dafur 6ffentliche Aufmerksamkeit erzeugen;

> Initiativen, die sich politisch organisieren und mit anderen vernetzen, um
gegen erlebtes oder beobachtetes Unrecht vorzugehen.
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Veranderungen
ermoglichen

Die Stiftung fordert Kooperationen

Foto: CFTA

Gesundheitsvorsorge und -versor-
gung sind in Gaza so wichtig wie
Uberall, aber besonders schwierig
zu gewahrleisten.

Jedes Jahr unterstitzt die Stiftung aus
den Vermdgensertragen emanzipatorische
Projekte von Partnerorganisationen des
Vereins medico international in Afrika,
Asien und Lateinamerika. Gemeinsam ist
allen das Eintreten fUr eine andere, eine
gerechtere Welt.

Gazastreifen:
Das Recht auf medizinische Versorgung

Wenn eine Frau im Gazastreifen an Brustkrebs erkrankt, sind die Hei-
lungschancen eklatant niedriger als bei einer Frau in Israel oder auch in
der Westbank. Die Ursachen sind vielfaltig, aber nicht zu trennen von der
fortschreitenden Erosion des Gesundheitssystems sowie fehlenden Be-
handlungsmaoglichkeiten und Medikamenten in der abgeriegelten Enklave.
Umso dramatischer ist es, dass eine Ausreise zu besser ausgestatteten
Therapiezentren von der Besatzungsadministration streng reglementiert,
oft verzogert oder gar verwehrt wird. FUr das Recht der Frauen auf Zugang
zu gesundheitlichem Wissen und medizinischer Versorgung streitet das
Frauengesundheitszentrum der Culture & Free Thought Association [CFTA]
mit Aufklarungskampagnen, Workshops zur Selbstuntersuchung, kosten-
freien Vorsorgeuntersuchungen, psychologischen Angeboten sowie der
Begleitung von Brustkrebspatientinnen.
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Ein Stiick Land und ein Leben in Wiirde: Das hat die Landlosenbewegung MST fiir unzahlige Familien auch gegen die Gewalt von Staat, GroB-
grundbesitz und Agrobusiness erkadmpft.

Brasilien:

Kooperative
Landnutzung
verteidigen

Dem Anliegen der Stiftung, Opfern von Folter, Krieg, Katastrophen und
Gewalt saolidarisch zur Seite zu stehen, entspricht die Unterstutzung des
Movimento dos Trabalhadores Rurais sem Terra [MST]. Die brasilianische
Landlosenbewegung kampft flr die Rechte von Landlosen und Kleinb&due-
rinnen und -bauern. Durch Besetzungen ungenutzten Bodens ist es ihrim
Laufe der Jahre gelungen, fur Zehntausende Familien Zugang zu Land und
ein Zuhause zu schaffen. Solche Erfolge sind jedoch immer wieder bedroht,
GroBgrundbesitzer:innen setzen alle Mittel ein - von juristischen Kniffs bis
zur Gewalt durch Privatmilizen -, um kooperatives Landeigentum wieder in
private Hdnde zu bekommen. Dagegen setzt sich MST zur Wehr, sei es mit
Klagen gegen illegale Enteignungen, anwaltlicher Hilfe oder der Weiterbil-
dung von Initiativen, die sich gegen das Agrobusiness und fur eine gerech-
te Landverteilung und -nutzung einsetzen.
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Foto: medico
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Gut organisiert: Gemeindegesundheitsarbeiterinnen haben arbeitsrechtliche Erfolge erstritten.

Sudafrika: Die Corona-Pandemie hat schonungslos offengelegt, wie ungleich der
Gesundheitsbewe- Zugangzu medizinischer Versorgung in Sudafrika ist. Gleichzeitig ist einmal
mehr die enorme Bedeutung der Gber 50.000 Community Health Workers -
die groBe Mehrheit ist schwarz, weiblich und arm - deutlich geworden: Mit
inrem Engagement stopfen sie dort, wo es oft am Notigsten fehlt, die klaffen-
den Locher des staatlichen Gesundheitssystems. In den vergangenen Jahren
haben sich die Gesundheitsarbeiter:innen, unterstitzt von mehreren medi-
co-Partnerorganisationen, politisch organisiert und erste arbeitsrechtliche
Anerkennungen erkdmpft. Hieran anschlieBend geht es jetzt um den Aufbau
und die Vernetzung von lokalen Gesundheitsforen, die dazu beitragen sollen,
dass das in der Verfassung verbriefte Recht auf Gesundheit auch tatsachlich
flr alle Menschen in Sudafrika gilt.

gung von unten

Agypten:
Raume fur Geflichtete

)
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In dem Kairoer Stadtteil Ezbet Khairallah leben 700.000 Menschen auf
engem Raum ohne basale Infrastrukturen - von der Versorgung mit Strom
und Wasser bis zu Einrichtungen fur Bildung, Gesundheit und Kultur. Der
Perspektivlosigkeit setzt die Initiative Dawar for Arts and Development ein
Engagement entgegen, das armen Agypterinnen, aber auch gefliichte-
ten Frauen, vor allem Syrerinnen, Rdume erdffnet. So hat die Gruppe mit
Unterstdtzung von medico mit groBem Erfolg das Gemeinde-Kulturzen-
trum Ezbet Khairallah aufgebaut. Es ist Begegnungsort, Kulturzentrum
Das Kulturzentrum im marginali- und Bildungsstatte in einem. Theaterpdadagogische und -therapeutische
sierten Stadtteil Ezbet Khairallah  Angebote machen Erfahrungen von Ausgrenzung, hauslicher Gewalt

in Kairo eroffnet armen Agyp- . . , N ) , .
terinnen und hier gestrandeten und Unterdrickung bearbeitbar. Die Forderung durch die Stiftung hat die
Geflichteten neue Perspektiven. Weiterbildung von Aktiven fur kunstbasierte Projekte in marginalisierten

Communities ermaoglicht.




Die Gewerkschafter der NTUF
machen Kuratoriumsmitglied Ilija
Trojanow die Ausbeutungsverhalt-
nisse anschaulich.

Foto: Christian Jakob
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Pakistan:
Arbeitsrechte in der globalen Lieferkette

Vor rund 20 Jahren gegrindet, stellt die National Trade Union Federati-

on [NTUF] heute eine der wichtigen gewerkschaftlichen Organisationen in
Pakistan dar. Auch die Zusammenarbeit mit medico hat bemerkenswerte
Erfolge gezeitigt: Neben dem Kauf des Gewerkschaftshauses konnte die
erste Bauerngewerkschaft Pakistans gegrtindet werden. Die NTUF und me-
dico arbeiten bei der Unterstitzung der Uberlebenden und Hinterbliebenen
der Ali Enterprises Brandkatastrophe genauso zusammen wie beim Kampf
um Entschadigung und der Klage gegen den deutschen Discounter KiK als
Mitverantwortlichen. Aktuell versucht die NTUF entlang der gesamten textilen
Verwertungskette - vom Baumwollfeld Uber Spinnereien bis hin zur Beklei-
dungsindustrie und zum Export - Arbeitsrechte durchzusetzen. Denn die
geschéatzt 15 Millionen Arbeitskrafte in diesen Bereichen zahlen den Preis fur
gunstige Mode auf den westlichen Markten.

Aufklarung Uber Gefahren und Mdglichkeiten, Protest gegen Schikanen und Entrechtung: Ein zivilgesellschaftliches Netzwerk in der
Sahelregion versucht, das Sterben in der Wiiste zu verhindern.

Niger:
FUr Freizugig-
keit im Sahel

Nachdem frihere Migrationsrouten Uber Mauretanien, Mali und Sene-

gal durch die européische Migrations- und Sicherheitspolitik weitgehend
blockiert waren, fuhrte die Hauptroute fur Migrant:innen aus West- und
Zentralafrika Uber Niger. Damit steht das Land im Fokus europaischer und
deutscher Politiken zur Migrationsabwehr. Die Regierung des Niger zeigt
sich hierbei - mit umfangreichen Zuwendungen in der Entwicklungszusam-
menarbeit sowie groBzugiger Hilfe bei der Palizei- und Militarausridstung ge-
kodert - sehr kooperativ. In diesem Kontext ist die Organisation investigativ
arbeitender nigrischer Journalist:innen, Alternative Espaces Citoyens, eine
wichtige Gegenstimme: Gut vernetzt in kritischen zivilgesellschaftlichen
Netzwerken in der Sahelregion, macht sie immer wieder auf die Missach-
tung der Rechte von Migrant:innen wie auch der lokalen Bevdlkerung auf-
merksam.
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Debatten fuhren
und fTordern

Offentliche Veranstaltungen der Stiftung

Thomas Gebauer war jahrelang
Geschaftsfiihrer von Verein und
Stiftung medico international.
Seit 2021 ist er als Mitglied im Stif-
tungskuratorium aktiv. Er initiierte
die Reihe ,,Der utopische Raum*
sowie das ,Netzwerk Paulskirche*
mit.

Neben der Fdrderung von Projekten gehdrt es
zu den Aufgaben der Stiftung, strategische
Auseinandersetzungen zu initiieren und Dis-
kursraume zu Offnen. Deshalb richtet sie
Symposien und die Veranstaltungsreihe ,Der
utopische Raum im globalen Frankfurt” aus.

Als gesellschaftspolitische Akteurin will die Stiftung Raum fur 6ffentliche De-
batten schaffen. Das tut sie zum Beispiel in den von ihr organisierten mehrta-
gigen Symposien, in denen Menschenrechtsaktivist:innen und Partner:innen
aus aller Welt gemeinsam mit Stifter:innen und der interessierten Offentlichkeit
hier Bedingungen emanzipatorischen Handelns und Formen globaler Zusam-
menarbeit reflektieren. In den Symposien der vergangenen Jahre ging es z.B.
um eine Auseinandersetzung mit dem Konzept der Resilienz, den Kampf fur
eine Postwachstumsgesellschaft und die ,Demokratisierung der Demokratie®.
Im Herbst 2019 hat die Stiftung in Kooperation mit dem Institut fir Sozialfor-
schung und der Frankfurter Rundschau eine neuartige Debattenreihe initiiert:
,Der utopische Raum® spirt I[deen nach, die zeigen, dass es auch anders geht,
und gesellschaftspolitische Alternativen vorstellen. In der Reihe haben so
prominente Denker:innen wie Thomas Gebauer, Stephan Lessenich, Eva von
Redecker, Bénédicte Savoy, llija Trojanow, Harald Welzer und Charlotte Wiede-
mann ihre Gedanken eingebracht.

2022 hat die Stiftung sich einer weiteren groBen Aufgabe gewidmet: Sie nimmt
das 175-jahrige Jubildum der Frankfurter Paulskirche und der dort beschlosse-
nen ersten demokratischen Verfassung des Landes zum Anlass, um die Frage
nach Demokratie in globaler Perspektive neu und nachdricklich aufzuwerfen.
Hierflr hat sie das zivilgesellschaftliche ,,Netzwerk Paulskirche” mit 40 Koope-
rationspartner:innen mitinitiiert, das im Auftrag der Stadt das Jubildumspro-
gramm organisiert. Hohepunkte sind die ,Frankfurter Tage der Demokratie®

im Mai 2023 und eine ,Global Assembly” - die Vorwegnahme eines Weltparla-
ments von unten - im Méarz 2024. Damit realisiert die Stiftung zugleich ein wei-
teres ihrer zentralen Ziele: die Forderung einer transnationalen Offentlichkeit.
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~Kosmopolitismus von unten* war das Thema des von der Stiftung gemeinsam mit dem Frankfurter Institut fir Sozialforschung und
der Frankfurter Rundschau im Oktober 2022 organisierten Symposiums, das in der Paulskirche und im Offenen Haus der Kulturen in
Frankfurt stattfand.

Wessen Erinnerung zahlt? Stiftungssprecherin Ramona Lenz diskutiert zum Jahrestag des rassistischen Anschlags in Hanau mit dem
Uberlebenden Said Etris Hashemi und mit Newroz Duman, beide Intitiative 19. Februar, sowie dem Theaterregisseur Nuran David Calis iiber
blinde Flecke des gesellschaftlichen Erinnerns.

Ausfihrliche Dokumentationen der Stiftungsveranstaltungen finden sich unter
www.stiftung-medico.de/symposien oder /der-utopische-raum
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Raume der Solildaritat

Zur Vermdgensanlage der Stiftung

Das ,,Zuhause* von medico:

das von der Stiftung finanzierte
Geb&ude in der LindleystraBe im
Frankfurter Osten.

Die Stiftung hat groke Teile ihres Vermo-
gens 1m medico-Haus und in einem gemeinnUt-
zigen Projekt in Mannheim angelegt. So si-
chert sie Ertrage und schafft gleichzeitig
Orte fUr emanzipatorische Entwicklungen.

Niedrige Zinsen und ethisch wie politisch oft nicht vertretbare Anlageopti-
onen auf dem Kapitalmarkt haben dazu beigetragen, dass die Stiftung seit
einigen Jahren verstarkt auf Immobilien setzt. Dabei ist es zu einem zentra-
len Anliegen geworden, mit der Anlage des Vermogens Raume zu schaffen,
die Emanzipation ermdglichen und fordern. 2017 wurde das medico-Haus im
Frankfurter Ostend fertiggestellt. Seitdem gibt das sechsstdckige Gebadude
sowohl dem Verein als auch der Stiftung ein festes Domizil. Da der Verein die
Raume mietfrei nutzen kann, werden Mittel flr die Projektarbeit von medi-
co frei. Hinzu kommen Mieteinnahmen von sozialen Einrichtungen, die das
Haus ebenfalls nutzen. In den Veranstaltungsraumen im Erdgeschoss finden
regelmaBig Konferenzen, Vernetzungstreffen und politische Begegnungen
statt - ganz im Sinne des Satzungszweckes, ,Aufklarung dber die Ursachen
und Hintergrtinde von Ungerechtigkeit und Not® zu fordern.

Ermutigt von diesen Erfahrungen hat die medico-Stiftung 2020 zusammen
mit der Stiftung trias auf einem ehemaligen Gelande des US-Militérs in Mann-
heim ein Grundstick gekauft und einem sozial-0kologisch-kinstlerischen
Projekt im Erbbaurecht zur Verfigung gestellt. Wahrend der Erbpachtzins der
medico-Arbeit zugute kommmt, wird in Mannheim gleichzeitig ,eine Sozial-
utopie” - wie es auf der Homepage des dort angesiedelten Projektes BARAC
heilt - verwirklicht. In diesem Projekt werden die Themen Wohnen, Kunst und
Inklusion zu einem ganzheitlichen Konzept verbunden. Derzeit leben Men-
schen im Alter von 2 bis 60 Jahren dort. Fur Kinstler:innen stehen Ateliers
zur Verfigung, die sie unabhangiger machen von den schwierigen Bedingun-
gen auf dem Kunstmarkt. Auch einen Wohnbereich flir Menschen mit Behin-
derung gibt es, und einige Fllchtlinge haben beim Projekt BARAC Zuflucht
gefunden. Das Vermdgen der Stiftung kénnte nicht besser angelegt sein.
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Unter Anleitung von Kiinstler:innen haben Mannheimer:innen die Mdglichkeit, eine von
2023 Vasen fiir die Bundesgartenschau BUGA23 herzustellen.
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Unabhanglg von

Konjunkturen

Ein Gesprdach mit Sprecherin Ramona Lenz Uber die Entwicklung

der Stiftung,
Netzwerke
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Ramona Lenz arbeitet seit 2011 bei medico international. Seit
2021 ist sie Sprecherin der Stiftung. Im Interview erlautert sie ihre
Motivation.

Was hat dich dazu gebracht, innerhalb von medico
vom Verein zur Stiftung zu wechseln?

Als ich bei medico anfing, war ich zunachst im
Fundraising tatig. In diesem Bereich hat man oft
mit Menschen zu tun, die moglichst schnell und
konkret helfen wollen - ein Beddrfnis, das ich gut
nachvollziehen kann. medico leistet solche Hilfe
natirlich auch zusammen mit Partnerorganisatio-
nen vor Ort. Um dauerhaft handlungsfahig zu sein,
bedarf es aber einer stabilen Basis. Dazu gehdren
langjahrige Kooperationen, gewachsene transna-
tionale Netzwerke und nicht zuletzt ein finanzi-
elles Fundament, das unsere Arbeit unabhangig
macht vom kurzlebigen medialen Interesse an
Katastrophen und von wechselnden Spenden- und

die Unabhangigkeit der medico-Arbeit und neue

Fdrdermittelkonjunkturen. In meiner Tatigkeit als
Referentin fur Flucht und Migration ab 2015 waren
diese Konjunkturen deutlich zu spuren: Auch wenn
die Abgeschobenen in Sierra Leone und die sub-
saharischen Transitmigrant:innen in Marokko in
einer ahnlich desolaten Situation sind wie afgha-
nische und syrische Flichtlinge in den Lagern auf
den griechischen Inseln, war das mediale Interesse
in Deutschland fur sie und damit auch das Spen-
denaufkommen stets deutlich geringer. Dass wir
jedoch auch Partner:innen fordern kénnen, deren
Kampfe hierzulande wenig Beachtung finden,

habe ich immer als besondere Starke von medico
gesehen. Hierbei ist die Stiftung von groBer Bedeu-
tung. Daher freue ich mich, nun als Sprecherin an
der langfristigen Absicherung der medico-Arbeit
mitzuwirken und damit insbesondere diejenigen zu
unterstltzen, die ansonsten wenig Sichtbarkeit und
Aufmerksamkeit erfahren.

Wie gut gelingt es der Stiftung heute, die Unab-
héngigkeit von medico abzusichern?

Das Stiftungsvermdgen ist von einer Million Euro

im Grindungsjahr auf inzwischen deutlich Uber

20 Millionen Euro angewachsen. Aus den Ertrégen
konnen von Jahr zu Jahr mehr medico-Projekte ge-
fordert werden, gerade auch solche, fur die es nicht
so leicht ist, andere Mittel zu generieren. Gleichzei-
tig hat die Stiftung einen betrachtlichen Teil ihres
Vermodgens im medico-Haus im Frankfurter Ostend
angelegt, in dem der Verein mit seinen rund 50
Mitarbeiter:innen mehrere Etagen nutzt - unabhan-
gig vom entfesselten Immobilienmarkt in Frankfurt.
Weitere Etagen sind an andere gemeinnutzige
Organisationen vermietet und mit den Mieteinnah-



men konnen wir wiederum die Menschrechtsarbeit
unserer Partnerorganisationen férdern.

Die niedrigen oder gar Negativzinsen der letzten
Jahre haben vielen Stiftungen erhebliche Probleme
bereitet. Was lauft bei der medico-Stiftung anders?
Bei der Vermogensanlage ging es der medico-Stif-
tung nie nur um maximale Ertrage, sondern auch
darum, das Vermdgen so anzulegen, dass es den
Zielen von medico nicht zuwiderlauft. Im Rahmen
einer konseqguent nachhaltigen und sozialvertrag-
lichen Anlagestrategie hat sie daher in den letz-
ten Jahren einen groBen Teil ihres Vermdgens in

,Dass uns immer mehr
Menschen unterstitzen,
ist Ausdruck einer gro-
Ren Solidaritat. Das
macht Mut und ist auch
ein Auftrag.”

Immobilien angelegt - nicht nur im medico-Haus,
sondern beispielsweise auch in dem gemeinnutzi-
gen Kunst- und Wohnprojekt BARAC Mannheim. Der
Ertragsentwicklung hat diese Strategie keineswegs
geschadet, im Gegenteil. Die Stiftung konnte auf
diese Weise eine nicht profitorientierte Nutzung der
Immobilien ermoglichen und ist zugleich selbst
weniger der volatilen Zinsentwicklung ausgeliefert.
Diese Entwicklung bestatigt, wie sinnvoll die Grun-
dung der Stiftung in verschiedener Hinsicht war.

Das medico-Haus hat auch der Stiftung selbst ein
Zuhause gegeben - und mit den Raumlichkeiten
im Erdgeschoss zudem ein Forum fir eigene Ver-
anstaltungen.

Neben der Forderung von Partner:innen im Glo-
balen Suden sieht sich die medico-Stiftung als
gesellschaftspolitische Akteurin, die Debatten
anstoBt und Diskursraume offnet. Auch das ist
Satzungszweck. Frither geschah das vor allem

auf eigenen Symposien an wechselnden Orten in
Frankfurt. Inzwischen tut sie es im eigenen Haus
und immer starker in Zusammenarbeit mit anderen
Akteur:innen in der Stadt. So richten wir seit 2019
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die Reihe ,Der utopische Raum im globalen Frank-
furt” gemeinsam mit dem Frankfurter Institut fur
Sozialforschung und der Frankfurter Rundschau
aus. In Symposien und regelmaBigen Abendver-
anstaltungen diskutieren wir Uber Konzepte und
gelebte Alternativen zu einem auf zerstdrerisches
Wachstum und Ressourcenausbeutung ausgeleg-
ten Globalisierungsprozess. Aus diesem Zusam-
menhang heraus entstand auch die Idee, anlasslich
des 175. Jubildums der Nationalversammlung in
der Paulskirche in Frankfurt eine Global Assembly
abzuhalten.

Worum geht es dabei?

Mit MaBnahmen, die im Nationalen verhaftet blei-
ben, wird es nicht gelingen, den Auswiichsen des
entfesselten Weltmarktes, den Folgen des Klima-
wandels, den eskalierenden Gewaltverhaltnissen
und anderen Herausforderungen der globalisierten
Welt zu begegnen. Im Rahmen der geplanten Global
Assembly wollen wir mit Menschen aus der ganzen
Welt Ideen entwickeln, wie wir als Weltgemeinschaft
den vielféltigen Herausforderungen begegnen kon-
nen. Dabei sind wir Teil des zivilgesellschaftlichen
Netzwerks Paulskirche, das Demokratie als gelebte
politische Praxis in Frankfurt erfahrbar machen will.
Durch die Vernetzung mit Partner:innen im Globa-
len Suden und die gleichzeitige Verankerung in der
Frankfurter Zivilgesellschaft spielt die medico-Stif-
tung hier eine ganz besondere Rolle.

Der Blick in die Welt wird immer verstérender. Sei
es in der Pandemie, sei es die immer spirbarer
werdende Klimakatastrophe: Wo globale Solidari-
tat dringend geboten wére, dominiert das Gegen-
teil. Wie bringst du diese scheinbar gegenlaufigen
Tendenzen zusammen?

Angesichts eines sich verdichtenden Krisenge-
schehens weltweit verandert sich auch die Arbeit
von medico. Immer haufiger gilt es, auf Katastro-
phen zu reagieren und gegen Unrecht Stellung zu
beziehen. Dabei stoBen wir auch immer haufiger
auf Widerstdnde und erleben Rickschlage. Dass
uns jedoch zugleich immer mehr Menschen unter-
stitzen, ist Ausdruck einer groBen Solidaritéat, die
es ja nach wie vor gibt. Diese Unterstltzung macht
Mut. Wir verstehen sie nicht nur als Wertschatzung
unserer Arbeit, sondern auch als Auftrag, weiter mit
Entschlossenheit und Beharrlichkeit fir die Men-
schenrechte einzutreten.

Das Interview flihrte Christian Salzer.
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Solidaritat
in Zahlen

Wo die Stiftung heute steht*

Von

auf
fast

Millionen
2004 ist die Stiftung mit einem Startvermdgen von
etwas Uber eine Million Euro gegrindet worden.
Dabei ist es nicht lange geblieben. 18 Jahre spater
ist das Vermdgen dank des Engagements vie-

ler Stifter:innen auf annahernd 22 Millionen Euro
angewachsen. Das hat die Stiftung groBer, vor
allem aber wirksamer gemacht in ihrem Einsatz fur
globale Gerechtigkeit und die Verwirklichung des
universellen Rechts auf Gesundheit.

* Stand der Angaben: Ende 2021

1
2

8 Menschen

Manche haben es einmal getan, andere mehrfach;
mal waren es kleinere Betrage, mal enorme Sum-
men: Insgesamt haben 128 Menschen im Laufe der
Jahre Zustiftungen in das von der medico-Stiftung
verwaltete Vermdgen eingebracht. Die Zahl ist na-
turlich rein formal. Denn meist werden solche Ent-
scheidungen nicht individuell, sondern von Paaren,
Familien oder anderen sozialen Einheiten getroffen
und solidarisch getragen.

138

Projekte

Im Griindungsjahr war es keines, ein Jahr spater
dann eines. Von Jahr zu Jahr konnte die Stiftung
mehr medico-Kooperationen in aller Welt fordern.
Allein 2021 waren es 18 Projekte, seit 2004 damit
insgesamt 138. Diese werden meist auch mit hthe-
ren Summen als zu Beginn unterstitzt. Tatsachlich
ist die Gesamtsumme fur die Projektforderung von
anfangs 7.250 Euro auf 400.000 Euro im Jahr 2021
um das mehr als 55-Fache gestiegen.




679.294,69

Die Anlage von Teilen ihres Vermdgens im Bau

des medico-Hauses versetzt die Stiftung in die
Lage, den Verein parallel zur Projektforderung auch
institutionell zu fordern. Damit — wie auch mit den
von ihr initiierten strategischen Debatten auf Sym-
posien oder mit der Reihe Utopischer Raum -
verwirklicht sie ihre satzungsgemafien Zwecke.

All das tut sie in einem inzwischen enormen Um-
fang: im Jahr 2021 mit insgesamt fast 680.000 Euro.

72

-mal
so viel
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Nicht eingerechnet in das Stiftungsvermaogen sind
die zinslosen Darlehen, die der Stiftung Uberlassen
wurden. Darlehen kdnnen in Zustiftungen umge-
wandelt, auf Wunsch aber auch zurtickgezahlt
werden. Bis dahin tragen sie zu den Ertrédgen der
Stiftung und damit zur Verwirklichung ihrer Sat-
zungsziele bei. Das erste Darlehen wurde der Stif-
tung 2008 gewahrt, es waren 52.000 Euro. Seither
hat sich die Darlehenssumme vervielfacht - auf
aktuell 3.763.000 Euro.

Schon immer hat die Stiftung ihr Vermogen mog-

75

Prozent
1N
Steln

lichst sicher, rentabel und nach ethisch-nachhalti-
gen Kriterien angelegt. Der Bau des medico-Hauses
und die Unterstltzung kooperativer Wohnprojekte
zielten auch darauf ab, weite Teile des Vermdgens
aus dem Kapitalmarkt abzuziehen. Mit Erfolg: Nur
ein kleiner Teil des Vermogens ist in Wertpapier-
fonds angelegt, rund drei Viertel aber in Wohn- und
gemeinnUtzig genutzten bzw. vermieteten Buroim-
mobilien.
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Neun von vielen

Warum sich Menschen fur die Stiftung engagieren

Foto: medico
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Das Paar aus dem mittelfrénki-

schen Petersaurach gehort zu den
Grindungsstifter:innen.

Nachhaltige Veranderungen brauchen Zeilt
und einen langen Atem. Vermdgen in eine
Stiftung einzubringen, ist ebenfalls ein
auf Dauer angelegtes Engagement. Hier
erklaren medico-Stifter:innen ihre Motiva-
tion, sich auf diese Weise einzusetzen.

Ein politisches Zuhause
Andrea und Florian Weber

Ohne Menschen wie Andrea und Florian Weber ware die Stiftung medico inter-
national vielleicht nie entstanden und sicher hatte sie sich nicht so entwickelt.
Sie Arztin und Psychotherapeutin, er Psychologe und Psychotherapeut, beide
fruh politisch bewegt, als Paar irgendwann mit einem betrdchtlichen Erbe im
Ricken, waren immer schon bereit, solidarisch zu teilen. Als Grundungsstif-
ter:innen haben sie die Stiftung mit in die Welt gebracht und bis heute wieder-
holt groBzugig unterstitzt. Warum ausgerechnet medico? ,Bei der Entschei-
dung haben uns viele Fragen beschaftigt: Wie viel von der Hilfe kommt an?
Beschrankt sie sich auf die Linderung der unmittelbaren Not und klammert
deren Hintergrinde aus? Inwieweit ist sie Hilfe zur Selbsthilfe, zum Aufbau
maglichst nachhaltiger Strukturen? Kann sie der neoliberalen Globalisierungs-
wiste wenigstens ein kleines Stiick Grunland abtrotzen? medicos Grundidee
hat uns sehr angesprochen: ndmlich vor Ort bestehende Initiativen aufzugrei-
fen und zu fordern®, erklart Andrea Weber. Florian erganzt: ,Dass wir medico
treu geblieben sind, liegt auch daran, dass wir nie das Geflihl hatten, wir geben
Geld und damit hat es sich. Wir sind immer mit vorztglichen Projektinformatio-
nen versorgt worden und hatten auch stets Einblick in die Entscheidungspro-
zesse. Da war immer das Geflihl, dabei zu sein - sowohl bei medico als auch
bei den Projekten. Gerade in diesen immer ungemdutlicher werdenden Zeiten
ist es ein saugutes Gefihl, fur sich und sein Engagement ein so anheimelndes
politisches Zuhause gefunden zu haben.”
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Ein Mietshaus auf St. Pauli fiir die
Stiftung.

Foto: medico

Einst einer der Griinder von
medico international, heute Mit-
glied des Stiftungsvorstandes.
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Worauf es ankommt
Antje Schwalbe-Kleinhuis und Uwe Schwalbe

Die GroBeltern hatten Anfang des 20. Jahrhunderts eine Stiftung in Hamburg
Ubernommen, deren Ziel es war, Kellnern auch auBerhalb der Saison Beschéfti-
gung und Unterkunft zu bieten. Nach dem Zweiten Weltkrieg machten die Eltern
aus dem ehemaligen Kellnerheim der Stiftung ein Hotel. Antje Schwalbe-Klein-
huis erinnert sich gut, wie sie einmal Schiffbrichige aufgenommen und vor
neugierigen Reportern geschutzt haben. Hierbei habe sie gelernt, worauf es

im Leben ankommt: ,Sich einsetzen flr andere Menschen, sein Herz 6ffnen,
tun, was man kann, seinen Teil beitragen.” Genau das tat sie selbst viele Jahre
spater gemeinsam mit inrem Mann Uwe: Mitte der 1990er-Jahre kaufte das Paar
ein groBes Haus auf St. Pauli. Nicht als Kapitalanlage, sondern um schonen und
bezahlbaren Wohnraum zu erhalten. Das Haus ist inzwischen ein Vielfaches
wert, soll aber fUr die Mieter:innen dauerhaft erschwinglich bleiben. Im Vertrau-
en, dass medico dieses Ansinnen teilt, und aus Wertschatzung fur die Arbeit
von medico, haben Antje und Uwe vor vielen Jahren testamentarisch festge-
legt, die Immobilie an medico zu vererben. Denn, so Antje Schwalbe-Kleinhuis:
.Zu diesem Vermogen haben sehr viele Menschen beigetragen, deshalb soll es
auch dauerhaft vielen Menschen wieder zugutekommen.” Vor zwei Jahren ist
Uwe gestorben. Jetzt hat Antje die gemeinsame Entscheidung in Form einer
Schenkung an die medico-Stiftung umgesetzt.

Ein zweites Standbein
Mathis Bromberger

Ein Foto in seiner Praxis zeigt ihn 1970 als jungen Arzt in Indien in einem
Camp bengalischer Fluchtlinge. Es war einer der allerersten medico-Einsét-
ze. Knapp zwei Jahre zuvor hatte Mathis Bromberger zusammen mit einer
Handvoll anderer kritischer Mediziner:innen aus dem Umfeld der Frankfurter
Uniklinik medico international gegriindet. Fur die junge Organisation wurde
die Erfahrung in Indien zum Augendffner: ,Schon damals lieferten sich Hilfs-
organisationen ein Schaulaufen um mediale Aufmerksamkeiten. Vor allem
aber wurde klar, dass wir als Arzte auf Zeit nichts an den Ursachen des Leids
andern konnten.” Nach sechs Monaten kehrte er mit einer Gewissheit zurtck:
,Dieser Weg kann es nicht sein.” Schon bald wirde sich medico radikal einer
partnerorientierten Hilfe verschreiben. Als in Frankfurt praktizierender und
politisch bewegter Arzt ist Mathis Bromberger stets an der Seite des Ver-
eins geblieben. Er hat medico nach Kraften unterstutzt, nie aber Funktionen
dbernommen. Das hat sich erst Anfang des Jahrtausends mit dem Aufkom-
men einer Idee gedndert: ,Eine Stiftung zu grianden, die medico ein zweites,
solides wirtschaftliches Standbein geben und gleichzeitig selbst politisch
wirken kdnnte - das fand ich sofort faszinierend.” Um aus der Idee Realitat
werden zu lassen, aktivierte er seine Kontakte, vermittelte und Uberzeugte.
.Mit einem stand ich allerdings lange ziemlich alleine: Ich fand eine Anlage
des Stiftungsvermadgens in einer Immobilie immer schon das einzig Sinnvol-
le.” Umso mehr freut er sich heute, wenn er zu einem Treffen des Stiftungs-
vorstandes ins medico-Haus radeln kann.
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Das Paar ist auch in der Tibinger
medico-Gruppe aktiv.

Foto: medico

Beide sind psychoanalytisch aus-
gebildet und leben in Bremen.

Ein Nachlass, damit die Hilfe nicht nachlasst
Gabi und Peter Kaiser

In Ofterdingen, einem Dorf in der Nahe von Tubingen, steht direkt an dem Bach
Steinlach eine 300 Jahre alte MUhle. Gabi und Peter Kaiser haben sie zwei
Jahre lang renoviert - und sie, samt Grundstuck, in ihr Testament eintragen
lassen. BegUnstigte ist die Stiftung medico international. ,Mir war es immer
wichtig, etwas von dem, was ich habe, abzugeben. SchlieBlich darf man nie
vergessen, dass es uns vergleichsweise sehr gut geht - selbst mir als Kran-
kenschwester”, sagt sie. Beide kennen medico schon ganz lange. So hat Peter
Kaiser in den frihen 1980er-Jahren im Kontext der Unterstitzung der Wider-
standsbewegung in El Salvador Blutspenden Tubinger Studierender mitorga-
nisiert und die Erlése an medico gespendet. Auch Gabi Kaiser hat sich immer
schon politisch engagiert, in den 1990er-Jahren dann im Tdbinger Zentralame-
rika-Komitee [ZAK]. Als der Hurrikan Mitch im Jahr 1998 in Nicaragua verhee-
rende Verwistungen hinterlieB, lernte auch sie die Arbeit von medico kennen.
Die enge Partnerorientierung, der breite Gesundheitsbegriff, das umfassende
Verstandnis von Hilfe - all das hat sie Uberzeugt: ,Friher habe ich mir immer
einen Kopf gemacht, an welche Organisation ich spenden mdchte. Das hat
sich durch medico gedndert.” So ist das Paar auch in der aktuellen Tubinger
medico-Gruppe aktiv.

Keine einfachen Wahrheiten
Ingrid und Theo von der Marwitz

Als Ende September 2019 die medico-Stiftung die neue Debattenreihe ,Der
utopische Raum™ mit einer zweitagigen Veranstaltung erdffnete, hatten sich
auch Ingrid und Theo von der Marwitz aus Bremen auf den Weg nach Frank-
furt gemacht. Sehr anregend seien die Diskussionen gewesen, meint sie. ,Es
gefallt mir, dass die Stiftung ihren Forderern durch Einladungen zur gemein-
samen Debatte auch etwas zurtckgibt.” Ihr Mann, der wie sie in Bremen
psychotherapeutisch tatig ist, schatzt zudem das Wie: ,Viele Hilfsorganisati-
onen glauben, dass Spender oder Stifter einfache Wahrheiten wollen. medico
hingegen setzt auf einen informierten Unterstitzerkreis und tragt auch zu
seiner Informiertheit bei.” Diesem Kreis gehdrt das Ehepaar aus Bremen
schon lange an. So hat er medico bereits in den 1980er-Jahren in Nicaragua
kennengelernt, wo er als Kinderarzt bei den Gesundheitsbrigaden aktiv war
und medico eine tragende Rolle gespielt habe. Langst sind beide von der
Arbeit der Frankfurter Organisation angetan. ,Ich finde die partnerorientierte
Hilfe sehr Uberzeugend, vor Ort lokale Initiativen zu fordern®, erklart Ingrid von
der Marwitz. Hinzu kommt der psychosoziale Forderschwerpunkt: ,Psycho-
soziale Themen fallen oft hinten runter”, meint Theo von der Marwitz. ,Des-
halb freut es mich, dass die Stiftung hier auf langfristige Konzepte setzt.”
Das passt auch zu seinem gesellschaftspolitischen Engagement von heute:
In Bremen ist er bei Refugio aktiv, ein Zentrum, das sich um die psychosozia-
le und therapeutische Behandlung von Fluchtlingen und Folteriberlebenden
kummert. Schnittstellen zu medico gibt es da zuhauf.
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So konnen Si1e sich

engagleren

Uberblick Uber Forder- und Beteiligungsmdglichkeiten

Zustiftung

Eine Zustiftung in das auf Dauer angelegte Stif-
tungsvermaogen ist die einfachste Art, wie Sie die
Stiftung und ihr Engagement nachhaltig untersttit-
zen kdnnen. Die Ertrage des Stiftungsvermadgens
werden fur die Arbeit von medico eingesetzt. Die
Mindestsumme einer Zustiftung betragt 3.000 Euro.

Stifterdarlehen

Ein Darlehen, das Sie der Stiftung Uberlassen, ist
eine Moglichkeit, die Stiftung zu unterstttzen, ohne
dass Sie sich schon heute endgultig von Ihrem
Vermogen trennen. Die Zinsen steigern die Ertrage
der Stiftung, die zur Férderung von medico bereit-
stehen. Ein einfacher Darlehensvertrag mit einer
Kundigungsfrist von i.d.R. sechs Monaten, abhan-
gig von der Hohe des Darlehensbetrags, regelt die
Vereinbarung. Zu einem spateren Zeitpunkt kann
ein solches Darlehen problemlos in eine Zustiftung
umgewandelt werden. Dies kann auch testamenta-
risch so verfigt werden. Sinnvoll ist ein Stifterdarle-
hen ab 10.000 Euro.

Namensfonds

Mit der Einrichtung eines Namensfonds kdnnen Sie
selbst ein politisches Zeichen setzen oder an einen
Menschen erinnern, der Ihnen wichtig war. Formal
handelt es sich um eine besondere Form der Zustif-
tung, die die Arbeit der medico-Stiftung dauerhaft
fordert und deren rechtlicher Rahmen in einem
Vertrag festgelegt wird. Ein Namensfonds kann zu
Lebzeiten errichtet oder testamentarisch verfugt

werden, die Einrichtung ist ab einer Mindestzustif-
tung von 20.000 Euro moglich. Wenn gewtnscht,
wird er auf der Webseite der medico-Stiftung verof-
fentlicht.

Die Stiftung bekannter machen

DarUber hinaus kdnnen Sie die Stiftung unterstt-
zen, indem Sie sie in Ihrem Freundeskreis bekannt
machen. Vielleicht kennen Sie ja Menschen, die
die Anliegen der Stiftung medico international
teilen und bereit sind, einen Teil ihres Vermogens
in die Stiftungsarbeit einzubringen. Gern schicken
wir Ihnen einige Exemplare dieser Broschure.

Testament und Erbschaft

Die Geschichte lehrt uns, dass nachhaltige Veran-
derungen eines Engagements bedurfen, das weit
uber einzelne Generationen hinausreicht. Selbst
wenn wir in unserem eigenen Leben unsere Ziele
nicht verwirklicht sehen, kdnnen wir doch Spuren
hinterlassen, die es den Nachfolgenden leichter
machen, flr das einzutreten, was uns selbst wich-
tig gewesen ist. Viele Menschen mochten auch
Uber ihren Tod hinaus Zeichen fur eine gerechtere
Welt setzen, die dauerhaft solidarisch wirken. Eine
Maoglichkeit hierflr ist der eigene Nachlass. In Ihrem
Testament kdnnen Sie neben den Menschen, die
Ihnen wichtig sind, gemeinnutzige Organisationen
beginstigen, deren Arbeit Sie schatzen, und so
daflr sorgen, dass bestimmte Werte und Visionen
Uberdauern. Auch als Erbe oder Erbin kdnnen Sie
die Arbeit einer gemeinnutzigen Institution unter-



stltzen, indem Sie Teile aus dem ererbten Vermo-
gen weiterschenken.

Sowohl der Verein als auch die Stiftung medico
international kdnnen testamentarisch oder durch
eine Zuwendung aus ererbtem Vermogen bedacht
werden. Beide medico-0Organisationen sind ge-
meinnutzig anerkannt und dadurch von der Erb-
schafts- und der Schenkungssteuer befreit. Zuwen-
dungen aus Erbschaften und Schenkungen flieBen
so ohne AbzUge in die Projektfdrderung oder den
Vermdgensstock der Stiftung. Auch fur Erb:innen,
die Teile ihrer Erbschaft an medico geben, bietet das
Stiftungsrecht Steuervorteile (siehe auch Seite 29].

Broschiire Solidarisches Erbe

Weil die Erstellung eines Testaments und der Um-
gang mit einer Erbschaft viele Fragen aufwerfen,
hat medico die Broschure ,Wissenswertes zu Testa-
ment und Erbschaft” erstellt. In ihr werden zentrale
Begriffe erklart, Regelungen der gesetzlichen Erb-
folge erlautert und steuerliche Aspekte behandelt.

Gern stehen wir zu diesen Fragen auch fur ein per-
sonliches Gesprach zur Verflgung (siehe Seite 29].

Ubrigens: Als Stifter:in werden Sie regelmaBig
Uber die Entwicklung und Aktivitaten der Stiftung
informiert und zu Veranstaltungen eingeladen.

STIFTEN UND FORDERN

Solidarisches Erbe

Wissenswertes zu Testament

und Erbschaft
medico international

Die Broschire kann im Internet unter www.stiftung-medico.de
und www.medico.de bestellt werden.
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Kurz und knapp

Antworten auf haufige Fragen

Stiftung und Verein: Was ist der
Unterschied?

Seit Uber 50 Jahren setzt sich die Hilfs- und Men-
schenrechtsorganisation medico international e.V.
fur eine gerechte Welt und globale Solidaritét ein.
Ausgangspunkt ist die Uberzeugung, dass die glei-
chen Rechte gelten und geltend zu machen sind

- fur alle Menschen, an jedem Ort. Neben einer ak-
tiven Offentlichkeits- und Kampagnenarbeit unter-
stltzt medico Partnerorganisationen und emanzi-
patorische Bewegungen weltweit. Gemeinsames
Ziel ist es, gesellschaftliche Verhaltnisse zu schaf-
fen, die ein Leben in Wirde und Recht, frei von Ar-
mut und in bestmaglicher Gesundheit ermdglichen.

Die Stiftung medico international wurde 2004
gegrundet, um die Unabhangigkeit der Arbeit des
Vereins zu starken und abzusichern. Die Ziele von
Verein und Stiftung sind identisch, ihren Zweck
verwirklicht die Stiftung durch die Fdrderung des
Vereins. Der unterschiedliche Charakter von Spen-
den und Zustiftungen aber legt nahe, dass Verein
und Stiftung jeweils eigene Schwerpunkte bilden.
Spenden, die der Verein erhalt, missen zeitnah
verwendet werden und ermaglichen so Unterstit-
zungsprogramme, die unmittelbar geboten sind.
Zustiftungen in das Stiftungsvermégen dagegen
entfalten ihre Kraft erst auf Dauer und lassen so die
Forderung langfristig angelegter Aktivitaten zu.

Macht eine Zustiftung heute noch Sinn?
In Zeiten von Niedrig- oder sogar Negativzinsen

ist das eine oft gestellte Frage, wenn medico-Un-
terstutzer:innen sich damit beschéaftigen, ob eine
auf Dauer in das Stiftungsvermoégen gegebene

Zustiftung sinnvoll ist. Die kurze Antwort lautet:
Ja. Die etwas langere weist Uber die unmittelbare
Zukunft hinaus: Die Perspektive der medico-Stif-
tung umfasst kommende Generationen und damit
womaoglich Jahrhunderte. Wenn die Niedrigzinspha-
se irgendwann nur noch eine Episode sein wird,
dann hat die Stiftung als groBere, institutionelle
Anlegerin eine andere Verhandlungsposition als
eine einzelne Bankkundin und bekommt bessere
Angebote. Es ist allerdings richtig, dass die Ertrége
von Fondsanlagen auch fur die medico-Stiftung in
diesen Zeiten bescheiden sind, weshalb wir in den
letzten Jahren verstéarkt auf alternative Moglich-
keiten der Vermogensanlage gesetzt haben. Um
weniger abhangig von Zinsschwankungen zu sein,
hat die medico-Stiftung ihr Vermogen in den letzten
Jahren Uberwiegend in sozialvertraglich genutzten
Immobilien angelegt. Mit der Mischung verschiede-
ner Anlageoptionen gelingt es der Stiftung, auch in
schwierigen Zeiten eine stabile Rendite zu erzielen.
Auf Seite 16 wird ausfuhrlicher erldutert, wie die
Stiftung mit Mietertragen eine sinnvolle Rendite
erwirtschaftet.

Wer kontrolliert die Stiftung?
Stiftungen unterliegen der staatlichen Aufsicht nach
MaBgabe des geltenden Stiftungsrechts. Die Arbeit
der Stiftung medico international wird regelmaBig
von verschiedenen externen Institutionen Gberprift.
Jedes Jahr prift eine Wirtschaftsprufungsgesell-
schaft den Jahresabschluss. Das Frankfurter Finanz-
amt Uberpruft alle drei Jahre die Voraussetzungen
von Gemeinnutzigkeit und Steuerbefreiung und
damit die Berechtigung fur die Ausstellung von Zu-
wendungsbestatigungen. Die Arbeit der lokalen
Partnerorganisationen wird durch medico gepruft,



bei manchen Projekten werden zusatzlich exter-

ne Expert:innen fur Evaluierungen und/oder lokale
Wirtschaftsprifer:iinnen eingesetzt. Grundsatzlich ist
die medico-Stiftung wie auch der Verein den Vor-
gaben der Initiative Transparente Zivilgesellschaft
verpflichtet.

Bringen Zuwendungen an Stiftungen
Steuervorteile?

Das geltende Stiftungsrecht eroffnet Stifter:innen
eine Reihe von steuerlichen Vorteilen. Stiftungen
sind von Korperschafts- und Kapitalertragssteuer
befreit, sodass samtliche Ertrage ungeschmalert
dem Stiftungszweck zugutekommen. Zustiftungen
von bis zu einer Million Euro kdnnen als Sonderaus-
gaben geltend gemacht werden. Der zugestiftete
Betrag kann Uber zehn Jahre verteilt steuerlich
abgesetzt werden. Gestiftetes Vermogen geht ohne
Abzlge von Schenkungs- und Erbschaftssteuern
Stiftungen zu. Auch die Anteile, die Erb:innen aus
einer ihnen Ubertragenen Erbschaft an eine Stiftung
weiterschenken, sind von der Erbschaftssteuer
befreit, sofern dies innerhalb von 24 Monaten nach
dem Erbfall geschieht. Wird die Stiftung in einem
Testament als Erbin eingesetzt oder mit einem Ver-
machtnis bedacht, fallt keine Erbschaftssteuer an.
Wird der Stiftung per Vertrag ein Darlehen Uberlas-
sen, kommen die Zinsen ohne Abzlge der Stiftung
zugute, ohne dass Darlehensgeber:innen Steuern
auf diese Zinsen zahlen mussen.

Was sind die Richtlinien fur die
Anlage des Stiftungsvermogens?

Mit der Anlage des Stiftungsvermdagens sollen
angemessene und stabile Ertrage erwirtschaftet
werden. Grundsatzlich darf die Anlage nicht den
Zielen der Stiftung entgegenstehen, weshalb diese
sich Richtlinien fur inre Anlagepolitik gegeben hat.
Ausschlaggebend ist die Einhaltung nachhaltiger
und ethischer Kriterien, die Umweltaspekte ebenso
berticksichtigen wie soziale Belange und Fragen
guten Managements und verantwortungsvoller Re-
gierungsflihrung.Ausgeschlossen ist die Anlage in
Wertpapiere von Unternehmen, die Luft und Wasser
verschmutzen, Chlor- und Agrochemikalien produ-
zieren, Teil der Atom- und Kohleenergiewirtschaft
sind, genmodifiziertes Saatgut herstellen und
vertreiben, in der Produktion und dem Vertrieb von
Waffen und Rustungsgutern tatig sind sowie in Kin-
derarbeit verstrickt sind. Ausgeschlossen ist auch
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die Anlage in Anleihen von Staaten, die aktives Lob-
bying zum Ausbau der Kernenergie betreiben, die
Todesstrafe vollstrecken, die Rechte von Minderhei-
ten missachten und/oder systematisch gegen das
Volkerrecht verstoBen. Bevorzugt werden Anlagen
im Bereich erneuerbarer Energien und umwelt-
freundlicher Mobilitat sowie in Unternehmen, die
sich zu einer nachhaltigen und umweltfreundlichen
Produktion sowie zur Einhaltung von Arbeits- und
Sozialstandards verpflichten, wie sie unter anderem
die ILO festgelegt hat. Sofern sie sozialvertraglich
genutzt werden, zahlen zu den Anlageformen auch
Immobilien. Bei Anlagen achtet die Stiftung auf

ein ausgewogenes Verhaltnis zwischen Risiko und
Ertrag, hochspekulative Geldanlagen sind nicht
zulassig.
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Gemeinsame Sache

Die Mitglieder des Stiftungskuratoriums

Dr. Alexander Behr, Politikwis- Monika Borgmann, Filmema- Marco Bruns, Rechtsanwalt, Prof. Diwi Dreysse, Architekt,

senschaftler und Journalist, cherin, Beirut und Berlin Auslander- und Asylrecht, Frankfurt
Wien Frankfurt

Stephan Hebel, Publizist und Ulrike Holler, Journalistin, Andrea Kuhn, Leiterin Film- Dr. Wolfgang Leuschner,

Sachbuchautor, Frankfurt Frankfurt festival der Menschenrechte, Psychoanalytiker, Frankfurt
Nilrnberg

Staatsminister a. D. Rupert Georg Schramm, Kabarettist, Ilija Trojanow, Schriftsteller Barbara UnmuiBig, Vorstand
von Plottnitz, Rechtsanwalt, Badenweiler und Journalist, Wien Heinrich-Bo6ll-Stiftung, Berlin
Frankfurt



Thomas Gebauer, Psychologe,
Frankfurt

Dr. Bernd Miink, Psychoanaly-
tiker, Freiburg

Herbert Zipfel, Griindungs-
stifter, Miinchen
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Die Struktur

Das Kuratorium berat den Vorstand in allen die Stiftung betreffenden Fragen.
Die Mitglieder werden vom Stiftungsvorstand berufen. Das Kuratorium wahlt
aus seiner Mitte seine Reprasentant:innen im Vorstand.

Der Stiftungsvorstand entscheidet Uber die Vergabe der Mittel. Er setzt sich
zusammen aus bis zu zwei Vertreter:innen des Vorstandes des Vereins medico
international, aus bis zu zwei Vertreter:innen des Kuratoriums (deren Kuratori-
umsmitgliedschaft ruht, solange sie dem Stiftungsvorstand angehdren], sowie
einer Person, die von der Mitgliederversammlung des Vereins bestimmt wird.

Vorstands- und Kuratoriumsmitglieder sind ehrenamtlich tatig. Die Mitglieder
des Stiftungsteams sind beim Verein medico international angestellt.

Mitglieder des Vorstands
Brigitte Kuhn, Vorsitzende

Rainer Burkert, stv. Vorsitzender
Mathis Bromberger

Prof. Dr. Joachim Hirsch

Dr. Andrea Weber

Stiftungsteam

Dr. Ramona Lenz, Sprecherin

Jens von Bargen, Finanzen & Verwaltung
Gudrun Kortas, Information & Beratung
Kerstin Radlach, Rechnungswesen
Angelika Gurtler-Spieker, Rechnungswesen

Genehmigungsbehorde der Stiftung
Regierungsprasidium Darmstadt

Az.: 11 211-25d 04/11-(12)-569

08.12.2004

stiftung
medico international



Veranderung braucht

solidarisches Engagement

und einen langen Atem.

stiftung
medico international

Stiftung medico international
Lindleystr. 15

D-60314 Frankfurt am Main
Tel. [069] 944 38-0

Fax [0869] 43 60 02

info@stiftung-medico.de
www.stiftung-medico.de



