Die Augen brennen, ich sehe fast
nichts in der Kombination aus Tra-
nen und Dunkelheit. Das Atmen ist
unangenehm und reizt zum Hus-
ten, ein geselchter Geruch liegt
beiBend in der Luft. Am Lehmbo-
den glost eine ,Feuerstelle* auf
Sparflamme, die von zwei, auf den
Fersen hockenden Frauen bedient
wird, Kamin gibt es keinen. Lang-
sam wird meine Umgebung besser
erkennbar. Wo bin ich hier, was ma-
cheich da?

Heute frih hatten wir uns in Kath-
mandu aufgemacht, nach ein paar
Stunden Wartezeit war unser Flug
nach Phaplu doch zustande ge-
kommen. In einer kleinen Twin Oft-
ter mit Segeltuchsitzen lieBen wir
uns durch die sudlichen Auslaufer
des Ostlichen Himalaya beuteln,
unter uns die steil eingegrabenen
Flusstéler, die Hange eng terras-

siert, dazwischen immer wieder
kleine Siedlungen eingebettet. Im
Hintergrund die weiBe Kette der
Himalayariesen. Die unebene Erd-
Landepiste im Solu-Khumbu Tal
war erst im letzten Moment erkenn-
bar, aufgrund der Platznot bergauf
verkurzt, so sollte die Bremsstrecke
reichen. Tut sie auch.

Die Distrikthauptstadt auf 2.400m
beherbergt das Distrikt-Spital, das
einer mittelméaBigen Allgemeinpra-
xis mit angeschlossenen Betten
entspricht. Zumindest ein Arzt (von
3 Planposten) sollte hier immer
vorhanden sein. Auf einer Tafel ist
ersichtlich, wie viele Patienten aus
welchen Orten hierher kommen.
Unser Projektgebiet ist mit 2 Pati-
enten vertreten!? Nach einigen or-
ganisatorischen Gesprachen mit
den Distriktbehdrden machen wir
uns auf den Weg, stetig bergauf

und dem Faltenwurf der Bergkette
folgend, durch die dichten Walder,
an kleinen Gehoften und Siedlun-
gen vorbei, kaum jemand begeg-
net uns.

Wir: Narayan, unser nepalesischer
Projektleiter, Pemba Sherpa mit
zwei Tragemn, die uns am Flug-
platz erwartet hatten und ich, der
Arzt des Projektes. Der Tag wird
bald zu Ende sein, im letzten Ta-
geslicht erreichen wir einen Sattel
auf etwa 3.000m, in einer kleinen
Hutte daneben bekommen wir Tee
und eine heiBe, intensiv gewdrzte
Nudelsuppe. Das tut gut. Im Licht
der Taschenlampen geht es Uber
schmale Pfade weiter, Stunden,
dann beginnt ein steiler Abstieg zu
Pembas Haus. Hier werden wir die
Nacht verbringen und hier sitze ich
in der Kalte, vor der offenen Fens-
ter6ffnung, die durch einen Holzla-
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den nur provisorisch verschlossen
wird. Die Rauchkuchl wirkt jetzt
freundlicher, es ist Holz nachge-
legt worden und somit erhellt der
Feuerschein den Raum und die
Gesichter. Pembas Frau und seine
Schwester kochen den Reis, seine
alte Mutter hockt ebenfalls am Bo-
den und schenkt uns dampfenden
Tee ein. Die Warme im Bauch und
in der Hand tut gut.

Im Untergeschoss gackert ein
Huhn, Pemba tragt es zum Feu-
er. Fachmannisch wird es zu Tode
gebracht und zerlegt, nicht wie wir
es gewohnt sind in Flugel, Brust,
Keule, sondern in ganz kleine Teile,
wobei alles vertreten ist, auBer den
Federn, dem Schnabel, der Galle
und den Zehen. In einer Eisen-
pfanne wird etwas Ol erhitzt und
darauf  das Huhnerklein gebra-
ten, dann mit Wasser verdunnt zur
Suppe. Dazu wird etwas grunes,
spinatahnliches, bitteres Gemuse
gekocht. Der ganze Vorgang dau-
ert eine gute Weile, Frauen und
Manner unterhalten sich lebhaft auf
Nepali, von Zeit zu Zeit bekomme
ich von Narayan eine Ubersetzung
in englisch. Aber da er einen ziem-
lichen indischen Slang hat, braucht
es einige Zeit, bis ich ihn verstehe.
Die einzige Unterbrechung ist kur-
zes Gelachter oder das Husten-
stakkato der alten Mutter. Von der
niederen pechschwarzen Holzde-
cke hangen die RuBfaden. Es ist
schon spat. Etwas selbstgebrann-
ter Rakshi (Hirseschnaps) wird
herumgereicht, dann gibt es das
Essen auf polierten Blechtellern. Es
riecht gut und es schmeckt gut. Ich
habe das Privileg, einen Loffel zu
bekommen, die anderen nehmen
nur die Finger dazu.

Am nachsten Morgen gehen wir
weiter, ,unser Gebiet* kommt in
Sicht, gerade 2 km Luftlinie noch.
Doch leider liegt dazwischen ein
steiler Abhang und 1.000 m tiefer
der tosende Fluss, dann geht es
auf der anderen Seite wieder Uber
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kleine Feldterrassen und durch
Walder etwa gleich hoch hinauf,
bis sich die Siedlungen auf etwa 15
km Lange aufreihen. Dort werden
wir die nachste Woche bleiben, um
die wichtigsten MaBnahmen zur
Dorfentwicklung in diesem Tal zu
erfassen und zu beginnen.

Die wesentlichen Ziele sind die
Armutsbekampfung, die Felder
liefern oft nur Nahrung fur sechs,
sieben Monate, dann mussen zu-
satzlich schwerste Arbeiten erledigt
werden, um die groBen Familien
zu ernahren und den Kindern den
Schulbesuch zu ermoglichen.

Gesundheitsvorsorge ist ein wich-
tiger Bereich, die Streusiedlungen
sind nur Uber schmale und steile
Wege zu FuB erreichbar, arztliche
Hilfe vor Ort ist nicht verfugbar, me-
dizinische Versorgung auBerst be-
schrankt, obwohl hier ein paar Tau-
send Menschen in einem Tal leben.
Der nachste Arzt ist im nachsten
Spital, einige Tagesmarsche ent-
fernt, per pedes oder in der Buckel-
kraxe. Unser Projekt hier lauft uber
3 Jahre, in denen der Bau von Toi-
letten und die Versorgung mit sau-
berem Trinkwasser durchgefuhrt
werden. Dabei werden das Know-
how und ein Teil des Materials von
EcoHimal bereitgestellt, der Rest
und die Arbeit von der Bevolke-
rung. Begleitend findet standig Be-

wusstseinsbildung Uber Hygiene
und Ernahrung statt. Dafur werden
insgesamt 14 Nepali MitarbeiterIn-
nen die nachsten Jahre hier in den
Darfern mit der Bevolkerung leben.
Zwei junge Frauen sind fur den me-
dizinischen Bereich verantwortlich,
Shanti als community medical as-
sistant und Tejkumari als auxilliary
nurse midwife, die im Rahmen ei-
nes vorhergegangenen Projektes
eine basismedizinische Ausbildung
erhalten haben. Gokul, der Juni-
or Sub-Engineer, ist fur Trinkwas-
serleitungen, Toiletten, Haus- und
Wegebau verantwortlich.  Damit
sollte auch die jetzige Situation ge-
bessert werden, in der z. B. allein
im Ort Hulu jahrlich mit Beginn der
Regenzeit eine Hepatitisepidemie
ausbricht, an der dann regelmaBig
20-30 Personen sterben.

EcoHimal, Gesellschatt fir Zusam-
menarbeit  Alpen-Himalaya, hat
seit 1992 viele Projekte in Nepal
durchgefuhrt und betreut, da ist
ein immenser Erfahrungsschatz
aufgebaut worden, so dass ich
immer wieder begeistert bin, wie
komplex die Programme geplant
und durchgefuhrt werden. Das Pro-
jekt wird durch die Osterreichische
Entwicklungszusammenarbeit ge-
fordert und von dem Biotechnolo-
gieunternehmen Intercell AG sowie
durch zahlreiche private Spender
unterstutzt.
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