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LIEBE LESER*INNEN

Ein arbeitsreiches und intensives Jahr liegt hinter
uns. Nach dem Uberwaltigenden Feedback aus
der Kunst- und Musikszene und dem dadurch
verbundenem Spendenaufkommen Ende letzten
Jahres konnten wir mit dem Geld tGber den Winter
unsere zwei Fahrzeuge zum mobilen Krankenhaus
umbauen und ausstatten. Nachdem politische
Verhaltnisse im Nordirak einen schnellen Trans-
fer Richtung Syrien unmaoglich machten, tat sich
auf Anfragen der Weltgesundheitsorganisation
eine neue Perspektive auf: Die Einrichtung einer
Versorgungstation im umkampften West-Mos-
sul. In der irakischen Stadt zeichnete sich eine
humanitare Katastrophe ab und wir befanden
uns im nur 80 km entfernten Erbil mit gepacktem
und einsatzbereitem Material, auf die Erlaubnis
wartend das mobile Krankenhaus nach Rojava
zu transportieren. Wir trafen die Entscheidung,
einen sogenannten Traumastabilisierungspunkt
in Mossul einzurichten, wo wir verletze Zivi-
list*innen medizinisch notversorgten und soweit
stabilisierten, dass ein Transport in das nachstge-
legene Krankenhaus maéglich ist. Binnen weniger

Wochen konnten wir so Uber 1.500 schwerstver-
letzte Patient*innen behandeln. Im Jahresverlauf
leisteten wir in weiteren irakischen Regionen wie
Tal-Afar, Hawija und Al-Qaim dringend bendtigte
medizinische Notversorgung.

In Berlin arbeiteten wir weiter daran einen Ort zu
schaffen, an dem humanitare Herausforderun-
gen neu gedacht werden kénnen und Innovation
ein essentieller Teil humanitarer Arbeit wird. Die
Zusammenarbeit mit Organisationen der Vere-
inten Nationen und weiteren internationalen
humanitaren Organisationen ermoglichte uns
wichtige Einblicke in die professionalisierte Welt
der humanitaren Hilfe, verdeutlichte aber auch
auf welchem hohen Standard unsere Arbeit im
internationalen Vergleich bereits ist. Fir uns bei
CADUS ist dabei weiterhin klar, dass wir ohne den
Ruckhalt und die Vernetzung von vielen Tausend
einzelnen Personen, Kinstler*innen, Clubs und
Festivals heute nicht dastehen wirden wo wir
sind. Euch und ihnen gelten unser Dank und die
Hoffnung, dass ihr uns auch im kommenden Jahr
bei den anstehenden Aufgaben unterstutzt.
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CADUS — REDEFINE GLOBAL SOLIDARITY

Was ist CADUS?

CADUS ist eine gemeinnltzige und unabhangige
Hilfsorganisation mit Sitz in Berlin. Unsere Arbeit
befasst sich vor allem mit der Unterstlitzung von
Menschen in Krisensituationen. Als Krise begre-
ifen wir zum einen Notsituationen wie Sudden
Onset Disasters, War Related Crises und human-
itare Krisen im Zusammenhang mit Flucht und
Migration. Zusatzlich verstehen wir Krise nicht

Flexibilitat und Mobilitat

Wir wollen humanitar arbeiten, wo kaum oder
keine humanitare Hilfe geleistet wird. Modulare
und flexible Konzepte ermdglichen es uns auf
komplexe und dynamische Krisensituationen
schnell und effektiv zu reagieren. Aulerdem
erlauben sie es uns, einigen der gréfRten Heraus-

Die Fahrzeuge des Mobile Hospital in Mossul.
Foto: Ruben Neugebauer

nur in diesem engen Sinne, sondern fassen den
Begriff weiter. So sehen wir 6kologische und poli-
tische Dynamiken als wesentliche Griinde an, die
eine Krise nach sich ziehen kénnen. Krisen sind fur
uns somit ein vielschichtiges Phanomen, welchem
immer komplexe gesellschaftliche und 6kologis-
che Prozesse zugrunde liegen.

Unsere Arbeit ist von drei Grundsatzen gepragt:

forderungen der heutigen humanitaren Arbeit,
wie asymmetrische Kriegsfuhrung oder gezielte
Angriffe auf humanitare Akteure, nicht nur reak-
tiv zu begegnen, sondern sie planerisch anzuge-
hen. So wollen wir im Ernstfall auf moglichst viele
Szenarien vorbereitet sein.



Wissens-, Struktur- und Techniktransfer

Humanitare Arbeit ist fur uns kein einseitiger
Transfer von westlichen hoch professionalisierten
Organisationen hin zu ,bedurftigen”, ,passiven”
Betroffenen. Wir wollen zusammen mit lokalen
Communities neue innovative Projekte entwickeln,
die zum einen an die Gegebenheiten vor Ort ange-
passt sind, zum anderen aber aktiv von diesen
Empfanger*innen humanitarer Hilfe mitgestaltet
werden. Essentiell hierbei ist der Austausch
zwischen CADUS als humanitarer Organisation

Innovation und Entwicklung

Wir wollen Problemlésungen neu denken. Inno-
vation soll durch fachubergreifendes Handeln
entstehen. Organisationen und Individuen sollen
die Mdoglichkeit erhalten humanitare Losun-
gen umzusetzen, im Speziellen dann wenn eine
strukturelle Benachteiligung oder der Mangel
an finanziellen Ressourcen eine aktive Partizipa-
tion an humanitarer Arbeit und deren klassischen
Strukturen verhindert. Daraus folgt auch unsere
Pramisse, alle von uns entwickelten Ldsungen
als Blaupausen und open source fur Andere zur
Verfugung zu stellen.

Kurz gesagt: Unser Ziel ist eine reflektierte
Arbeitsweise im Bereich der humanitaren Hilfe.

Unparteilichkeit

Die Menschenrechte gelten fur jede*n, egal was
die Person vorher getan hat. Als humanitare
Helfer*innen sind wir weder Richter*innen noch
Vollstrecker*innen. Das heil3t, dass wir Menschen

Unabhangigkeit

Es ware utopisch zu behaupten, dass humanitare
Arbeit vollig losgeldst von finanziellen Zwangen
stattfindet. Fir uns ist es wichtig mit diesen mone-
taren Zwangen transparentund offen umzugehen.
Wir stellen uns ganz klar gegen eine Finanzierung,
die an die Interessen politischer oder religioser
Parteien gekoppelt ist, egal welcher. Wir wiirden
uns wunschen unsere Projekte rein aus Privat-
spenden finanzieren zu kénnen. Aufgrund der

und denjenigen, die von Krisen direkt betrof-
fen sind. Gleichzeitig bedeutet dieser Transfer
fur uns aber auch Interdisziplinaritat. Personen
verschiedenster Hintergrinde, wie beispielsweise
Student*innen, Hacker*innen oder Techniker*in-
nen verfugen Uber spezifische Expertisen, welche,
einmal zusammengebracht, ein grol3es Potential
haben. Damit wird die Mdglichkeit geschaffen
neue und nachhaltige Ldsungen fur humanitare
Probleme zu entwickeln.

Dies beinhaltet einen Fokus auf die Einbindung
lokaler Communities, wir wollen die Ursachen
mitbedenken und keine reine Symptombekamp-
fung betreiben. Dartber hinaus versuchen wir
bei der Umsetzung unserer Projekte diese aus
verschiedenen Blickwinkeln zu betrachten und
alle Dimensionen zu bertcksichtigen. Darunter
verstehen wir technische, soziale, 6konomische
und 6kologische Aspekte mit einzubeziehen. Nur
auf diese Weise kann humanitare Arbeit effektiv
und nachhaltig wirken.

Als Basis fur unsere Arbeit gelten die humanitaren
Grundsatze die wir, so wie wir sie sehen, immer
noch brandaktuell finden.

nach Notwendigkeit behandeln und nicht danach,
ob ihnen die Zugehdorigkeit zu einer ,ethnischen”,
religidsen oder politischen Gruppe zugeschrie-
ben wird.

extrem hohen Kosten, die vor allem die medizinis-
che humanitare Nothilfe mit sich bringt, ist dies
jedoch nahezu unmdglich. Deshalb finanzieren
wir uns zum Teil durch Gelder internationaler
Institutionen, welche aber wiederum selbst den
humanitaren Grundsatzen verpflichtet sind (wie
die Institutionen der Vereinten Nationen). Neben
privaten Spenden nehmen wir auch Gelder Uber
Stiftungen und aus der Privatwirtschaft an. Als
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Grundvoraussetzung gilt hierbei, dass diese unter
keinen Umstanden unsere Arbeit und die Art, wie
diese ausgefuhrt wird, beeinflussen oder lenken
durfen. DarUber hinaus durfen Firmen und

Neutralitat

In unseren Einsatzen unterscheiden wir nicht
nach der Herkunft der Menschen, ihrer poli-
tischen oder religidsen Zugehorigkeit. Human-
itare Hilfe bedeutet, dass jeder Mensch das Recht
auf Hilfe und Unterstitzung hat. Strukturen und
Politik, die dieses Leiden verursachen, wollen
wir wiederum offen kritisieren, denn sie sind oft
die Ursache warum unsere Arbeit notwendig ist.
Unser Ziel ist klar: Im Grunde wollen wir uns selbst

CADUS supports,
support CADUS.

Werbung fiir CADUS in der Berliner Tram.
Foto: CADUS

Stiftungen die uns unterstitzen in keinem Wider-
spruch zu denen von uns vertretenen Werten und
Grundsatzen stehen.

Uberflussig machen. Dies funktioniert fur uns nur,
wenn wir uns mit den Menschen die sich in Krisen
befinden und auf Unterstitzung angewiesen sind
solidarisieren. Diese Solidaritat ist es, welche uns
antreibt humanitar zu handeln. Humanitat ist fur
uns nicht nur die kurzfristige Bekdmpfung von
Leid, sondern mit den Betroffenen gemeinsam
daran zu arbeiten dieses Leid zu vermeiden.

Wieso gibt es uns? Welche Ziele haben wir?

Viele von uns haben bereits in anderen Zusam-
menhangen humanitér gearbeitet und waren
dabei mit verschiedenen Dingen unzufrieden.
Zum einen haben wir eine eigene Organisation
gegrundet, weil wir genau diese Unzufrieden-

heit offen und unbelastet thematisieren woll-
ten. Zum anderen gibt es uns, weil wir uns aus
einem vollkommen anderen Kontext heraus
zusammengefunden haben, der einen fur uns
sehr speziellen Drive in unsere Arbeit bringt. Die



meisten von uns kennen sich aus der Organisa-
tion von kleinen, gréBeren und Grol3-Events aus
der musikalischen (Sub-)Kultur.

Beim Organisieren von beispielsweise grofRen
Festivals ist genau das wichtig, was es in der Kris-
enintervention in der humanitaren Hilfe auch
braucht, namlich alle Gewerke rund um das tagli-
che Leben. Stromversorgung, Wasserversorgung
und -entsorgung, Nahrungsversorgung fur sehr
groBe Gruppen. Das heillt, es finden sich hier
Spezialist*innen fur all die Gebiete die wir in der
humanitaren Hilfe ebenfalls bendtigen.
Andererseits findet sich hier aber etwas, was

Wer steht hinter CADUS?

CADUS elV. ist ein im Amtsgericht Charlotten-
burg in Berlin eingetragener gemeinnutziger
Verein. Offiziell vertreten wird er durch die vier
Vorstande: Matthias Grott, Simone Schrempf,
Anna Sauerwein und Jonas Grunwald. Vielmehr
sind wir aber ein bunter Haufen von Personen
verschiedener sozialer Hintergrinde und unter-

Das CADUS-Team 2018 umgeben von Mobile Hospital
Foto: Christoph Loffler

Fahrzeugen.

wir in der humanitaren Hilfe oft vermisst haben.
Auch bei der Organisation und Durchfuhrung von
Grol3veranstaltungen treten immer wieder unvor-
hergesehene Dinge auf, funktionieren Planungen
nicht wie gedacht, missen extrem schnell Losun-
gen flr nicht bedachte oder noch nie dagew-
esene Probleme gefunden werden. Dabei erleben
wir hier eine Innovationsfreude, die wir fraher in
unseren humanitaren Kontexten vermisst haben.
Diese Innovationsfreude, diese Freude daran,
neue Wege zu gehen und Lésungen zu finden,
haben wir mit der Griindung von CADUS in den
humanitaren Kontext gebracht.

schiedlicher Kompetenzen in unserem Team. Wir
sind zum Beispiel Sanitater*innen, Grafiker*innen,
Biolog*innen, Ingenieur*innen und Fundrais-
er*innen. Uns alle eint aber das Ziel humanitare
Hilfe unkonventionell und kritisch zu gestalten.

Die Geschaftsfiuhrung hat Sebastian Junemann
inne. Sebastian hat Studiengange in Biologie,




Padagogik und Organisationspsychologie erfol-
greich absolviert, aber sein Herz schlug immer
schon primar fur die Notfallmedizin. Er war seit
1999 regelmalig in der humanitaren Hilfe fur
diverse Organisationen im Einsatz und hat neben

Untexrstiitzer*innen

Unsere Arbeit ware nicht moéglich ohne die grolRe
Anzahl an Unterstutzer*innen. Nur so sind wir
in der Lage den hohen Arbeitsaufwand und die
diversenProjektetrotzunsererkleinen TeamgréRRe
und dem begrenzten finanziellen Rahmen umzu-
setzen. Unsere Unterstitzer*innen sind so divers
wie unsere Tatigkeitsfelder. Von Hacker*innen
Uber Arzt*innen bis hin zu Techniker*innen sind

Wie wir arbeiten

Als kleines Projekt mit greif- und erfassbarer
Aufgabenverteilung lag unser Fokus immer auf
dem personlichen Freiraum aller Mitarbeiter*in-
nen und Unterstitzer*Innen. In den letzten
Jahren vergrolRerten wir uns stetig und sahen uns
mit den damit einhergehenden Herausforderun-
gen konfrontiert.

Wir verfugen heute Uber eine Struktur, welcher
ein kollegiales Miteinander aufgrund von gemein-
samen Werten und Zielen zugrunde liegt. Wir
teilen unsere Zustandigkeiten in funf Teilbere-
ichen auf, innerhalb der wir unsere Arbeit struk-
turieren. Diesen funf Departments stehen in
regelmalBigen Austausch zueinander, welcher
wiederum Uber die Schnittstelle der Geschafts-
fuhrung geleitet, koordiniert und evaluiert wird.
Die Geschaftsfuhrung, bestehend aus CEO und
Chief Financial Officer (CFO), ist die Schnittstelle
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seinen Studiengangen durchgehend in leitender
Funktion im Rettungsdienst gearbeitet. 2014 gab
er mit einigen Freund*innen die Initialzindung
zur Grundung von CADUS.

unterschiedlichste Menschen Teil von CADUS, die
mit viel Zeit und Energie dazu beigetragen haben,
dass CADUS ist, was es heute ist. Wir konnten uns
in den letzten Jahren von einer kleinen Gruppe mit
einer Idee zu einer international tatigen human-
itdren Organisation entwickeln, neue Ansatze in
der humanitaren Arbeit verfolgen und hunderte
von Leben im Irak retten.

aller Departments. Sie ist auch hauptverant-
wortlich gegenuber dem Vorstand. Die einzel-
nen Departments stehen in einem regelmaRigen
Austausch zueinander und vor allem auch zur
Geschaftsfuhrung. Operations sowie Innovation
und Entwicklung stellen die groRten Departments
mit den meisten an ihnen beteiligten Untergrup-
pen dar. Hierzu zahlen im Operativen vor allem
der ,Safety and Security”-Bereich und das Crew-
ing, welches wiederum direkt an das Department
Human Resources angeschlossen ist. Forschung
und Entwicklung findet vor allem in Kooperation
mit der Hochschule fur Wissenschaft und Technik
Berlin (HTW) und der Beuth-Hochschule statt, wo
ein Forschungsprojekt etabliert werden konnte.
Die Kommunikationsabteilung beinhaltet sowohl
die Offentlichkeitsarbeit als auch das Fundraising.

Ein Arzt ndaht eine Wunde unter
Taschenlampenlicht in Mossul.
Foto: Kenny Karpov






Trauma Stabilisation Point,

Das mobile Krankenhaus fur Syrien das wir im
vergangenen Winter gebaut hatten ist seit Marz
endlichinderRegionangekommen.DieSchlielRung
der Grenze zwischen Turkei und dem Nordosten
Syriens machte fur uns einen Umweg Uber den
Irak notwendig. Dort wurden wir von der Weltge-
sundheitsorganisation (WHO) angesprochen, ob
wir uns nicht vorstellen kdnnten bei der Rucker-
oberung von Mossul einen Traumastabilisierung-
spunkt (TSP) fur Zivilist*innen einzurichten. Das
war nicht ganz das Szenario auf das wir hingear-
beitet hatten. Aber das noétige Material und die
Fachkrafte von unserer Seite waren in der Region,
und politische Abwagungen verzdgerten unseren

Irak

Grenzubertritt nach Syrien. Daher beschlos-
sen wir, das Angebot der WHO wahrzunehmen.
Unsere Aufgabe ab Anfang Juni bestand in der
sogenannten First Line Response, das heil3t in der
Versorgung kritisch verwundeter Zivilist*innen in
Abstand von etwa anderthalb Kilometern hinter
dem Kampfgeschehen in West-Mossul. In der Zeit
bis Ende Juni haben wir knapp 1.500 Personen
notversorgt, fir den Transport in die Kranken-
hauserstabilisiertund beikritischen Patient*innen
auch in den Ambulanzen bis in die Krankenhauser
begleitet. Bei der WHO fand unser mobiles Krank-
enhaus aufgrund der sehr kurzen Aufbauzeit
und der schnellen Verlegbarkeit groRen Anklang,




Fahrzeug des Mobile Hospitals im Irak.
Foto: Ruben Neugebauer

weshalbwir gebetenwurdenin weiteren Regionen
im Irak in der First Line Response zu arbeiten. Da
weiterhin kein gesicherter Grenzubertritt Rich-
tung Nordost-Syrien gegeben war, haben wir
uns entschlossen auch fur die Kampagne in Tal
Afar und ab September um Hawija einen TSP zu
stellen. Hatten wir in Mossul durch die Kampf-
handlungen in einer dicht bewohnten Grol3stadt
vor allem Traumaverletzungen zu versorgen,
war die medizinische Arbeit in und um Hawija
primar durch allgemeinmedizinische Belange
gepragt. Einige Bewohner*innen hatten seit der
Machtubernahme des so genannten Islamischen
Staates 2014 keinen Zugang zu medizinischer
Versorgung, simpelste Medikamente waren nicht
oder nur zu véllig Uberhdhten Preisen erhaltlich.
Nach dem Ende der Kampfhandlungen im Irak
fand unsere Arbeit in al-Qaim, der Grenzstadt
zu Syrien, ihren Abschluss. Unser technisches
Team, welches die vorangegangenen Monate
immer mit im Einsatz war, wurde angefragt, ob

Werkstatt am Holzmarkt

Unsere Werkstatt auf dem Holzmarktgelande in
Friedrichshain soll das neue Herzstuck unseres
Forschungs- und Innovationsbereiches werden.
Angefangen hat alles mit der Suche nach einer
Werkstatt fur den Umbau der LKW aus denen das
mobile Krankenhaus geworden ist. Nach Monaten
des Arbeitens in zugigen Hallen bei Temperaturen
um den Gefrierpunkt im Winter letzten Jahres
sind wir dann auf einen S-Bahnbogen an der
Spree gestofRen, mitviel Platz fur Ideen und deren
Umsetzung. Direkt nach der Beendigung der
Umbauarbeiten an den LKW stellte sich fur uns die
Frage, wie wir diesen Platz weiternutzen kénnten
und mehr als eine Werkstatt daraus zu machen.
Durch unsere engen Kontakte in die Hack-Szene
Berlins und kleinere, innovative Firmen sind wir
schnell zu dem Entschluss gekommen, diesen
Ort als offenen Raum zu nutzen, um innovative
Projekte flir humanitare Einsatze zu ermaoglichen.
Das heiRt im Klartext, wir suchen mit verschiede-
nen Gruppen, Vereinen und Einzelpersonen, die
unsere humanitaren Ideen teilen, nach technis-

Medics bei der Behandlung eines Patienten.
Foto: Kenny Karpov
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die grundstandige Wiedereinrichtung eines Oper-
ationsaals fur uns machbar wére. Da die meisten
Krankenhduser durch Brandlegung, Artilleriebes-
chuss oder Verminung fur die Zivilbevélkerung
unbrauchbar gemacht wurden, bestand schneller
Handlungsbedarf. Unser technisches Team war im
November und Dezember damit beschaftigt, das
General Hospitalin Al-Qaim zuinspizierenund eine
Schadensfeststellung zu machen, sowie die gréb-
stenSchadenanElektronikundStatik zu beseitigen.
Parallel dazu wurde von der Einsatzleitung
vor Ort alles daran gesetzt den Transfer des
mobilen Krankenhauses Richtung Syrien endlich
abzuschlieBen. Hunderte Arbeitsstunden an
Behdrdengangen, Treffen mit Ministern und
Beamt*innen in Irak und Deutschland sind so
zusammengekommen mit dem Ergebnis, dass wir
voraussichtlich im kommenden Fruhjahr die zwei
Fahrzeuge samt neu aufgestelltem Equipment fur
den Einsatz in Syrien auf die Weiterreise werden
schicken kénnen.

chen Loésungen wie sie bei Einsatzen in strukturell
schlecht versorgten Regionen, lang andauernden
Krisen oder auch in asymmetrischen Konflikten
bendtigt werden. Dabei steht die Nutzbarkeit
der Anwender*innen und die Einbindung in
samtliche Planungsschritte bei uns im Mittel-
punkt der Arbeit, wir sehen innovative Ideen
als gemeinsame Perspektive aller Beteiligten
und nicht nur als Verwirklichung von Entwick-
ler*innen in europdischen Industrielandern.
Neben der Netzwerkbildung und der Anschaffung
der notwendigen Werkzeuge stand 2017 ganz
im Zeichen der Neukonzeption unseres mobilen
Krankenhauses. Wir wollen noch schneller,
mobiler und effizienter werden. Verschiedene
Moglichkeiten stehen sprichwortlich im Raum.
Umrustung auf Container, Transport per Pick-Up
und Boxsystem sowie langfristig auch die Magli-
chkeit von Abwurfen aus der Luft. Viel ist in der
Planungsphase, wir werden ab 2018 die ersten
Ideen konkret austesten.



Remo?hbo

Aus den Erfahrungen die wir aus unseren ersten
Trainingseinsatzen in 2015/16 gesammelt haben,
speiste sich der Wunsch, Medizintechnik auch
in wirtschaftlich schwacheren Regionen abseits
klassischer Absatzmarkte der lokalen Bevolk-
erung zur Verfligung zu stellen. Gemeinsam mit
einer Forschungsgruppe von Professor*innen
von der Hochschule fur Technik und Wirtschaft
(HTW) Berlin und der Beuth Hochschule fur Tech-
nik wurde ein Forschungsprojekt initiiert, das
die Entwicklung eines robusten und einfach zu
reparierenden Gerdts zur Uberwachung leben-
swichtiger Korperdaten zum Ziel hat. Dieses
Forschungsprojekt, drittmittelfinanziert durch
das Institut fur angewandte Forschung Berlin
(IfaF), ist Ende 2017 in der zweiten Entwick-
lungsphase. Der etwas sperrig anmutende
Name leitet sich aus der Ursprungsidee ab:
Repairable patient monitoring in mobile hospi-
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tal boxes, auf Deutsch reparierbare Patien-
tentiberwachung im mobilen Krankenhaus. Eine
moglichst einfach aufgebaute Mess-Sensorik
und die Wiedergabemdglichkeit Uber Tablets,
Smartphones oder dhnliche Displays ist in der
Konzeptionsphase. Ein groBBer Teil der Hardwa-
reentwicklung findet an der Beuth-Hochschule
statt, die Programmierung soll ab 2018 dann von
der HTW Ubernommen werden. CADUS bringt
die notwendige Expertise aus Felderfahrungen
mit ein und fuhrt Messungen an handelsublichen
Geraten durch um die Belastbarkeitsgrenzen fur
das zu entwickelnde Gerat auszuloten. Im Klartext
heil3t das: Abstrahlen mit Sand, Verstaubung und
das Hochheizen der Gerate in einer Klimakam-
mer mit anschlieBender Auswertung. Wir hoffen
zusammen mit unseren Projektpartner*innen
Ende 2018 erste Prototypen testen und vorstellen
zu kénnen.
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Kooperationen mit Hochschulen und Forschungsprojekte

Uber das Forschungsprojekt Remo?hbo haben wir
seit Beginn des Jahres eine Kooperation mit den
zwei Hochschulen HTW Berlin und Beuth-Hoch-
schule begonnen und weiter ausgebaut. Uber
den Studiengang ,Industrial Design” an der HTW
Berlin haben wir dieses Jahr bereits erste Studie-
narbeiten betreut und werden einige Konzepte
aus diesen Abschlussarbeiten unter Leitung von
CADUS fertig stellen und umsetzen. In der Vorbe-
reitung befindet sich momentan ein Modell-
projekt, bei dem Student*innen aus der HTW
praktische Erfahrung im Design Thinking konkret

bei CADUS erlernen und umsetzen kdnnen. Dazu
wurden Module gemeinsam mit den Fachbere-
ichen an der HTW entwickelt, die Uber die Dauer
von einem Semester sowohl theoretische Aspekte
vermitteln als auch in der Werkstatt die prak-
tische Umsetzung an Maschinen und mit Werkst-
offen Uben soll. Wenn sich das Konzept bewahrt,
sind bereits weitere Hochschulstandorte aulBer-
halb Berlins im Gesprach, in denen ahnliche von
Student*innen getragene Projekte im Bereich
Medizintechnik umgesetzt werden kdnnen.

E-Learning-Plattform und Telemedizin

Ende 2015 wurde es fur CADUS extrem schwierig
Uber die Grenze nach Syrien zu gelangen, so
dass die damals begonnene medizinische Ausbil-
dung fur Ersthelfer*innen vor Ort nicht fort-
setzt werden konnte. Die E-Learning-Plattform,

15

die wir als Reaktion darauf 2016 zu entwickeln
begannen, wurde im Jahr 2017 weiter ausgebaut.
Das Projekt zielt auf die Ausbildung von
Sanitater*innen ab, welche zukinftig mediz-
inische Erstversorgung leisten kénnen. Uber



mobile Endgerate stehen auch ohne stan-
dige Internetverbindung die Lernmaterialien
unserer E-Learning-Plattform zur Verfugung.
Die Kursteilnehmer*innen kénnen den jeweils
lokalen Server als Bibliothek nutzen um das
gesamte Material das sie benétigen auf ihre
Smartphones herunterzuladen oder den Server
als digitales Klassenzimmer fur lokal organis-
ierte Lehrsitzungen nutzen. Dadurch werden
sowohl die bendtigten Voraussetzungen fur
die Schulung medizinischen Personals minimi-
ert, als auch ein Wissenstransfer ermdglicht.
So kann ein Lehrbetrieb unabhangig von poli-
tischen Veranderungen aufrechterhalten werden.
Zusatzlich begann CADUS im Jahr 2016 eine
Telemedizinplattform aufzubauen. Diese soll es
ermdglichen dem Mangel an erfahrenem mediz-

inischem Fachpersonal entgegenzuwirken. Ziel
ist es, Spezialist*innen unterschiedlichster mediz-
inischer Fachbereiche zu vernetzen. Medizinis-
che Falle kénnen auf eine Plattform hochgeladen
werden und die so vernetzten Arzt*innen kénnen
entsprechend ihrer Kapazitdten und Spezialis-
ierung diesen Ubernehmen. Die Plattform soll
die Moglichkeit schaffen, dass das medizinische
Personal vor Ort im Notfall medizinische Unter-
stiitzung in Echtzeit erhalt. Uber akute Notfalle
hinaus kénnen die in einem geographischen
Gebiet selten vorkommenden Erkrankungen von
Arztinnen und Arzten aus anderen Gebieten, in
denen mehr Erfahrung mit dem entsprechenden
Krankheitsbild vorhanden ist, diagnostiziert und
eine Behandlung begleitet werden.

Mit wem wir zusammenarbeiten

Eines der Ziele von CADUS ist es, aktiv an der
Vernetzung der NGOs untereinander mitzu-
wirken. In diesem Sinne haben wir auch 2017
mit verschiedensten Organisationen zusam-
mengearbeitet. Neben der Kooperation auf der
operativen Ebene arbeitet CADUS mit unter-
schiedlichen Organisationen und Vereinen im
Kulturbereich zusammen, wie beispielsweise

OffTheRadar und Hafenklang Hamburg. Fir das
Mobile Hospital-Projekt besteht eine Zusam-

menarbeit mit More Than Shelters und dem
Kurdischen Roten Halbmond (Irak/Syrien), sowie
mit verschiedenen kleineren irakischen Organ-
isationen, z.B. mit der Bring Hope Foundation.
Auf institutioneller Ebene haben wir im Irak mit
den Gesundheitsministerien der diversen Provin-
zen zusammengearbeitet, insbesondere mit dem
Ministerium fur Niniveh und Erbil verbindet uns
eine enge Zusammenarbeit.
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FINANZBERICHT

Das Jahr 2017 kann fur CADUS elV. als ein Jahr
der finanziellen Stabilisierung betrachtet werden.
Zahlreiche Infoveranstaltungen und mediale
Aufmerksamkeit fur die Projekte des Vereins

Einnahmen

Die Finanzen verstetigten sich wahrend des Jahres
2017 und wir konnten insgesamt Spendeneinnah-
men von fast 798.000 Euro verzeichnen. Damit
belief sich die Hohe unserer Gesamteinnahmen
auf rund 804.400 Euro. Der Gewinn eines Forder-

Ausgaben

Im Jahr 2017 beliefen sich die gesamten Ausga-
ben auf 524.315 Euro. Ein GroRteil davon floss mit
349.471 Euro (67% der Gesamtausgaben) direkt in
die Projekte (Gehalter nicht inbegriffen). Die vere-
insinterne Verwaltung belief sich auf insgesamt
31.071 Euro, also knapp 5,93% der Gesamtaus-

9
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fuhrten zu einer erhdhten Spendenbereitschaft.
Auch die vermehrten Bemuhungen um Zuschusse
offentlicher und nicht-6ffentlicher Institutionen
fuhrten zu ersten positiven Ergebnissen.

preises in Hoéhe von 120.000 USD hat zu einer
Erhdhung des Spendenzuflusses maligeblich
beigetragen. DarlUber hinaus fihrten vor allem
Einzelspenden und regelmaRige Kleinspenden zu
einer Stabilisierung unserer Finanzlage.

gaben. Lediglich 18.033 Euro (3,44% der Gesa-
mtausgaben) wurden fur Offentlichkeitsarbeit
und Reprasentation ausgegeben. Die ubrigen
Kosten beinhalten u.a. Anschaffungen, Gehalter
und Miete. Die Personalkosten beliefen sich auf
40.383 EUR (7,7% der Gesamtausgaben).

Projektkosten 67%

Personalkosten 8%

Sonstige Kosten 16%

Offpntl ichkeitsarbeit 3%

Verwaltung 6%
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Einnahmen-Ausgaben Uberschussrechnung

(Alle Angaben in Euro)

A. Ideeler Bereich

I. Nicht Steuerbare Einnahmen
II. Nicht anzusetzende Ausgaben
1. Abschreibungen
2. Personalkosten
3. Reisekosten
4. Raumkosten
5. Ubrige Ausgaben
Gewinn/Verlust Ideeler Bereich

B. Ertragssteuerneutrale Posten

1. Ideeler Bereich
1. Steuerneutrale Einnahmen

Spenden

Sonstige Steuerneutrale Einnahmen
2. Nicht Abziehbare Ausgaben
Gezahlte/hingegebene Spenden

Gewinn/Verlust ertragsneutrale Posten

C. Vermogensverwaltung

I. Ausgaben
1. Ausgaben/Werbungskosten

Sonstige Ausgaben

Gewinn/Verlust Vermoégensverwaltung

I. Sonstige Geschaftsbetriebe 1
1. Einnahmen aus Umsatzerlésen

2. Ausgaben fur Material

3. Ausgaben fur sonstige betriebliche Aufwendun-
II. Sonstige Geschaftsebene 2

1. Ausgaben fur Material

Ausgaben fur bezogene Leistungen

Gewinn/Verlust Sonstige Geschaftsebene

E. Jahresergebnisse

20

2017 2016
100 660
20.494,08 434,93
40.382,93 2.000,00
123.130,83 26.426,07
38.970,14 9.807,50
315.913,12 62.011,65
-538891,10 -100020,15
797.476,94 172.226,38
4.379,92 0,00
0,00 2.200,00
801.856,86 170.026,38
2.859,83 366,07
-2859,83 -366,07
2.521,74 3.702,92
3.058,66 3.130,59
0,00 2.386,37
700,00 0,00
-1236,92 -1814,04
258.969,01 67.826,12




Vermogensiibersicht
(Alle Angaben in Euro)

2017 2016
Aktiva
A. Anlagevermégen
I. Sachanlagen 77391,00 7176,00
B. Umlaufvermogen
I. Forderungen, sonstige Vermégensgegenstande 7017,20 1681,35
IL. Kassen, Bank 280097,76 101664,61
C. Aktive Rechnungsabgrenzungsposten 0,00 759,72
Saldo Ust-Kosten 102,04 0,00
364608,00 111281,68
Passiva
A. Vereinsvermégen
I. Gewinnriicklagen 28903,49 28903,49
I1. Ergebnisvortrage 67826,12 0,00
II1. Jahresergebnis 258969,01 67826,12
B. Verbindlichkeiten
1. Anleihen 8.500,00 14500,00
2. Sonstige Verbindlichkeiten 409,38 30,58
Saldo Ust-Konten 0,00 21,49
364.608,00 111.281,68

Der Jahresabschluss 2017 von CADUS e.V. wurde von dem Wirtschaftsprifungs- und Steuerber-
atungsburo Kowert, Schwanke & von Schwerin erstellt und bildet die Grundlage der Steuerfestsetz-
tung durch das Finanzamts Berlin fur Kérperschaften I fur das Jahr 2017.

21



IMPRESSUM

Herausgeber:
CADUS - Redefine Global Solidarity e.V.
Am Sudhaus 2, 12053 Berlin

Verantwortlich fiir den Inhalt:
Sebastian JUunemann (CEO), Kristof Kietzmann
(Operations)

Layout:
Carolin Lebek

22




