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Die amerikanische Anwaltin Dianne Post reichte im Jahr 2008 im Namen von 192 Roma,
Aschkali und Balkan-Agyptern aus dem Kosovo beim UN Beratungsausschuss fiir
Menschenrechte, der fir die Interimsverwaltungsmission der Vereinten Nationen im
Kosovo (engl.: Human Rights Advisory Panel, HRAP, to the United Nations Interim
Administration Mission in Kosovo, UNMIK) eingerichtet wurde, Beschwerde ein. Die
Roma, Aschkali und Balkan-Agypter hatten in den fiinf Fliichtlingslagern in Nord-
Mitrovicé/Mitrovica, in denen die UNMIK sie von 1999 bis 2013 als Binnenvertriebene
untergebracht hatte, schwere gesundheitliche Schaden erlitten. Die Lager waren mit
Blei und anderen Schwermetallen verseucht. Die Gesellschaft fir bedrohte Volker
(GfbV) unterstitzte ihre Beschwerde.

Die meisten der in den Fliichtlingslagern untergebrachten Roma, Aschkali und Balkan-
Agypter stammten aus dem Stadtteil Fabricka Mahala von Siid-Mitrovicé/Mitrovica,
der mit etwa 8.000 Bewohnern ehemals groBten Roma-Siedlung des Kosovo. Sie
wurden im Juni 1999, kurz nachdem die NATO zur Beendigung des Kosovo-Krieges in
das Land einmarschiert war, von extremistischen Albanern vertrieben, flohen nach
Westeuropa oder in andere Balkanlander. lhre Hauser wurden niedergebrannt. Aus
dem gesamten Land flohen 130.000 der 150.000 Roma und Aschkali vor Mord,
Vergewaltigung, Entfiihrung, Folter und bis heute anhaltender rassistischer
Verfolgung. Wahrend Zehntausende Hauser der Albaner wiederaufgebaut wurden,
haben die Truppen der NATO und KFOR zugesehen, wie 14.000 der 19.000 Hauser der
Roma- und Aschkali-Minderheit sowie 75 ihrer Stadtteile und Doérfer zerstort wurden.
Die internationale Gemeinschaft hat bisher nur einen kleinen Teil ihrer Hauser
wiederaufgebaut. Zurzeit leben in der Roma-Siedlung Fabricka Mahala wieder 1.500

Menschen.

In den Lagern! waren die Fliichtlinge einer enormen Belastung durch Schwermetalle,

unter anderem Blei, Arsen und Kadmium, ausgesetzt. Die Camps waren 1999 vom UN-

L Zwischen September und Januar 2000 waren etwa 600 Roma in den Fliichtlingslagern Zhitkoc/Zitkovac,
Cesminluke/Cesmin Lug, Kablare, Leposavig/Leposavi¢ und spater in ,,Osterode“untergebracht. Im Marz und
April 2006 waren 593 Binnenvertriebene aus Zhitkoc/Zitkovac, Kablare und ein kleiner Teil aus
Cesminluke/Cesmin Lug nach ,Osterode” umgesiedelt worden. Mit 500.000 Euro hatte die Bundesregierung zur
Finanzierung der Umsiedlung der Fliichtlinge in diese ehemalige Kaserne der franzosischen Kfor-Truppen
beigetragen. Osterode befand sich nur wenige Schritte neben den alten Lagern ebenfalls in dem verseuchten
Gebiet und war fiir die Fliichtlinge keine Alternative. Zhitkoc/Zitkovac und Kablare wurden 2006 aufgeldst. Zuerst
lehnten 140 Fliichtlinge in Cesminluke/ Cesmin Lug eine Umsiedlung nach Osterode ab, weil sie glaubten, dass
Osterode (nur 150 Meter von ihrem alten Lager entfernt) genauso kontaminiert war wie Cesminluke/Cesmin Lug.
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Hochkommissariat fur Fllchtlinge (engl.: United Nations High Commissioner for
Refugees, UNHCR) und seinem ausfihrenden Partner Action by Churches working
together (ACT) in der Nahe der hochgradig bleibelasteten Abfalldeponien des
Minenkomplexes TrepCa errichtet worden — trotz mehrfacher Warnungen
verschiedener Experten, unter anderem der Weltgesundheitsorganisation (World
Health Organisation). Der Aufenthalt der Lagerbewohner sollte vorlaufig auf 45 Tage
beschrankt sein. Die Hlgel, von denen die Lager umgeben waren, bestanden aus dem
Abraum einer Verhittungsanlage, die im Jahr 2000 stillgelegt wurde. Der Wind
verteilte von dort aus unaufhdrlich verseuchten Staub Uber die Fliichtlingslager. Nach
Angaben der WHO waren 88 Prozent der Lagerflache durch ihre unmittelbare Nahe zu
der Erzhitte fir eine menschliche Besiedlung nicht geeignet, da die Bleiwerte im
Boden um das Vielfache Gber dem Grenzwert lagen, von dem an die Bleikonzentration
fir die Gesundheit als bedenklich gilt.

Etwa 600 Roma, Aschkali und Balkan-Agypter hielten sich mehrere Jahre in den
Flichtlingslagern auf und nahmen unweigerlich enorme Mengen von Blei auf, sei es

Uber die Atemwege, durch die Nahrung oder bereits als Fotus tber die Plazenta.

Blei fiihrt, laut Angaben des Umweltmediziners Klaus-Dietrich Runow, Arztlicher Leiter
des Instituts flr Functional Medicine und Umweltmedizin in Wolfhagen (IFU), bei
Menschen zu Nerven- und Nierenschadigungen und beeintrachtigt das Blut bildende
System. Die Verstoffwechselung von Calcium, Magnesium und Zink wird gestort.
Moderat erhdohte Bleiwerte storen die Gedachtnisfunktion, die Denkleistung,
Nerveniberleitungen und den Vitamin-D-Stoffwechsel. Kinder mit hohen Bleiwerten
neigen haufig zu Hyperaktivitdat und Lernstorungen. Bei ihnen kdénnen langere
Schwermetallvergiftungen irreparable Gehirnschaden, Nierenleiden,
Wachstumsstorungen und komaartige Zustande hervorrufen. Schwangere Frauen
erleiden entweder vermehrt Fehlgeburten oder sie bringen schwer geistig und
korperlich behinderte Kinder zur Welt. Auch bei Erwachsenen kdnnen sich
Schwermetallvergiftungen das zentrale Nervensystem und innere Organe schadigen.
Folgende unspezifische Symptome sind auch mit einer Bleibelastung assoziiert:

Kopfschmerzen, Erschopfung, Gewichtsabnahme, Koordinations- und Denkstdrungen.

Geschlossen wurden die letzten Fliichtlingslager erst im Oktober 2010 (Cesminluke/ CesminLug), im Dezember
2012 (,,Osterode”) und im Dezember 2013 (Leposavig/Leposavic).
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Mindestens 192 Roma — unter ihnen viele Kinder — erkrankten durch die Bleibelastung
in den Lagern ernsthaft. Sie konnten verschiedene medizinische Probleme durch
arztliche Atteste nachweisen, wie z.B. Lahmungen, Gehirnentziindungen
(Encephalitis), Nierenerkrankungen, schwaches Immunsystem, Andmie,
Gewichtsverlust, Verhaltensstorungen, hoher Blutdruck, Atmungsprobleme,
Muskelschwache, Kopfschmerzen etc. Sie kampfen bis heute mit den Folgen. Die

Flichtlinge fihrten auch eine Reihe von Todesfallen auf Bleivergiftung zurick.

Als die Beschwerde beim UN-Beratungsausschuss fir Menschenrechte im Jahr 2008
eingereicht wurde, waren etwa die Halfte der 192 Beschwerdefiihrer noch Kinder.
Uber 75 Beschwerdefiihrer/-innen waren Frauen und Madchen. Mindestens 13 von
ihnen hatten in den verseuchten Lagern Kinder zur Welt gebracht, in deren Namen sie
klagten. In einer 79-seitigen Stellungnahme vom 26. Februar 20162 (N. M. and Others
v. UNMIK, Case No. 26/08, Opinion 26 February 2016), in der u.a. auch die Ergebnisse
einer Fact-Finding-Mission der GfbV zitiert werden, stellt der UN-Beratungsausschuss
fir Menschenrechte fest, dass die UN bei ihrer Aufgabe, die Roma-Familien zu

schiitzen, gescheitert ist und sie fahrlissig behandelt hat.3

Die GfbV begrifRte diese Stellungnahme, in der die UNMIK u.a. auch gebeten wurde,

die Betroffenen individuell zu entschadigen und sich 6ffentlich zu entschuldigen.

Trotz dieser Empfehlungen sind die UN bisher nicht bereit, den
Minderheitenangehdrigen eine Wiedergutmachung zu zahlen. Stattdessen kiindigten
die UN im Mai 2017 (siehe https://www.un.org/sg/en/content/sg/statement/2017-
05-26/statement-attributable-spokesman-secretary-general-human-rights) an, einen
Treuhandfonds fur die Roma in Nord-Mitrovicé/Mitrovica, Stid-Mitrovicé/Mitrovica
und Leposavié einrichten zu lassen. Damit sollen ganz allgemein Familien der Region
0konomisch und medizinisch unterstiitzt werden. AuBerdem soll die Infrastruktur in
den Roma-Siedlungen verbessert werden. Das Fundraising fiir den Fonds bei UN—

Mitgliedsstaaten hat laut Angaben der Vereinten Nationen im Juli 2017 begonnen,

Zhttp://www.unmikonline.org/hrap/Eng/Cases%20Eng/26-
08%20NM%20etal%200pinion%20FINAL%2026feb16.pdf

3 Die GfbV hat ununterbrochen vor schweren Gesundheitsschiden gewarnt und Ende Oktober 2005 eine Fact-
Finding-Mission entsandt, zu der auch der deutsche Umweltmediziner Klaus-Dietrich Runow gehorte. Die
Bleiwerte, die er damals in 66 Haarproben feststellte, lagen zwischen 200 pg/g und 1200 pg/g und waren damit
die hochsten Werte, die nach Kenntnis des Spezialisten bei Haarproben je gemessen wurden (Referenzwert:
<1pg/g). Hinzu kamen extrem hohe Arsen- und Kadmiumwerte.
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allerdings waren bis Anfang 2018 noch keine Gelder eingegangen.* Es ist jedoch laut
Katharina Rall, Umweltexpertin bei Human Rights Watch (HRW), zu befilrchten, dass
die Projekte, die damit finanziert werden koénnten, ohne Konsultationen der

Betroffenen geplant und nicht auf die Gesundheitsfolgen bezogen werden.

Die bleivergifteten Kosovo-Roma empfinden den Treuhandfonds als ,Trostpflaster”
und wollen sich damit nicht abspeisen lassen. Sie benoétigen zwar durchaus humanitare
Unterstilitzung, diese dirfe aber kein Ersatz fiir Gerechtigkeit und Wiedergutmachung

sein.

Die ehemaligen Bewohnerinnen und Bewohner der verseuchten Flichtlingslager
leiden bis heute unter Gesundheitsschaden. Um mehr Druck auf die UN, ihre Gremien
und die Kosovo-Regierung auszuiiben, den Empfehlungen des UN
Beratungsausschusses fir Menschenrechte zu folgen und die Betroffenen individuell
zu entschadigen, fuhrte die GfbV im August 2017 eine Umfrage unter ihnen durch.
Diese Umfrage sollte einen Uberblick iiber den aktuellen gesundheitlichen Zustand der
Betroffenen geben und notwendige Schritte definieren, wie die Rechte der Roma,

Aschkali und Balkan-Agypter wirksam geschiitzt und durchgesetzt werden kénnen.

Fir die GfbV befragten Argentina GidZi¢ und Artan Bajrami, die friiher fiir die GfbV im
Kosovo titig waren, im August 2017 Familien von Roma, Aschkali und Balkan-Agyptern
vor Ort, die mehrere Jahre in den verseuchten Flichtlingslagern von Nord-
Mitrovicé/Mitrovica verbracht hatten. So sollte der aktuelle gesundheitliche Zustand

der Betroffenen dokumentiert werden.

Diese Umfrage wurde unterstiitzt von dem European Roma Rights Center (Budapest),
der Roma Organisation Advancing Together — AT (Pristina), dem Roma and Ashkalia
Documentation Center Kosovo (RADCenter) sowie von Dianne Post, der Anwaltin der
Betroffenen. Die Ergebnisse der Umfrage sind wesentlicher Bestandteil der Kampagne

fir eine Entschadigung der Betroffenen, die im Namen der GfbV-International mit

4 https://unmik.unmissions.org/sg-report-s2017640-24072017



einem Offenen Brief an UN-Generalsekretir Antdnio Guterres® am 19. Juni 2017

gestartet wurde.

Argentina GidZzic¢ (2.v.l) interviewt eine Roma-Familie. Foto: Artan Bajrami

Insgesamt wurden 50 Personen zu 36 Themenfeldern befragt. Von den 50 Personen
waren 27 Frauen und 23 Manner mit insgesamt 213 Kindern. Es wurde Wert darauf
gelegt, dass immer nur ein Familienmitglied befragt wurde, das dann wiederum fir die
ganze Familie gesprochen hat. Die Daten wurden anschlieRend anonymisiert. Anhand
offener Fragestellungen wurde den Teilnehmenden ein freies Antworten ermoglicht.
So konnten viele verschiedene Informationen erfasst werden. Bei Riickfragen wurden
den Befragten spezifische Anhaltspunkte gegeben. Im Rahmen der Auswertung
wurden die Antworten in Kategorien wie ja/nein oder nach inhaltlichen Aspekten
gegliedert, sodass die Ergebnisse variieren. Beispielsweise gaben weniger Personen
»Augenprobleme” bei freier Assoziation der Symptome an, jedoch eindeutig mehr bei
ausdriicklicher Nachfrage. So wurden allgemeine Fragen nach heutigen
Symptomen/Krankheiten, die mit groRer Wahrscheinlichkeit auf den Aufenthalt im
Flichtlingslager zurlickzufiihren sind, ungenauer beantwortet als Fragen nach
spezifischen Symptomen von Krankheiten (siehe Kapitel 3: Grafische
Zusammenfassung der Krankheiten und Symptome der Befragten nach aktuellem
Stand).
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,Die Eltern beklagen fehlende medizinische Behandlung wéhrend und nach dem
Aufenthalt in den Fliichtlingslagern. Sie befiirchten, dass nicht nur die Kinder, die in
den Lagern, sondern auch die Kinder, die danach in der Mahala in Sid-
Mitrovica/Mitrovicé geboren wurden, Schwermetalle im Blut oder anderen
Korperteilen haben kénnten. Sowohl die Kinder, die wihrend des Aufenthaltes in
den Lagern, als auch diejenigen, die danach geboren wurden, weisen die gleichen
Beschwerden und Krankheiten auf. Beobachtet werden Miidigkeit, Erbrechen,
langsames Wachstum und Entwicklung, Muskelschmerzen, hdéufige Erkdltungen
durch schlechte Immunitdt, ein schlechtes Geddchtnis, schlechte Verdauung,
Bronchitis, Gereiztheit, aggressives Verhalten und Nervositdt. Einige Jugendliche
gehen zur Schule, einige jedoch nicht, die Eltern sehen keine

Verdnderungen/Verbesserungen in der Pubertdt.”

So schildert die Interviewerin, Frau Argentina Gidzi¢, am 07.09.2017 ihre

Beobachtungen.

Die Antworten wurden flir Auswertungszwecke ins Deutsche libersetzt. Nicht in allen
Fallen ist genau bestimmbar, ob der/die Befragte(r) fir sich oder im Namen der Kinder
bzw. der Familie geantwortet hat. Zwar meinte sich die befragte Person in der Regel
selbst, wenn sie einmal ein Symptom/eine Krankheit bejaht hatte. Es ist dennoch nicht
auszuschlieBen, dass sich die Angabe auf ein Familienmitglied bezog. Gab die Person
ein Symptom mehrfach an, impliziert dies, dass mehrere Familienmitglieder gemeint

waren.

Um die gesundheitliche Lage der Kinder genauer zu erfassen, besuchte Argentina
Gidzi¢ im August und September 2017 erneut kinderreiche Familien. lhre

Beobachtungen befinden sich im Anhang.

Die Interviewer haben zudem nach arztlichen Befunden, medizinischen Attesten oder
ahnlichen Unterlagen gefragt und ggf. eine Kopie erbeten. In ausgewahlten Fallen
wurden auch Fotos gemacht. Medizinische Untersuchungen wurden jedoch nicht

durchgefihrt.

Die Signifikanz der Ergebnisse wurde von dem Umweltmediziner Klaus-Dietrich Runow
(IFU) Gberpruft.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

’l.r‘f‘. :.Lv':! "

Eine Befragte zeigt Medikamente und ih ‘ A S
Diabetiker-Zubehér). Foto: Artan Bajrami Zwei Befragte vor ihrem Haus. Foto: Artan

Bajrami

3. Grafische Zusammenfassung der aktuellen
Krankheiten/Symptome der Befragten (Stand:
Juli/August 2017)

Im Folgenden werden die Ergebnisse der Befragung chronologisch wiedergegeben.
Zunachst wird jeweils die Frage als Titel, dann eine kurze Erlauterung des Ergebnisses
sowie abschlieBend eine grafische Darstellung prasentiert. AnschlieRend erfolgt eine
Zusammenfassung der Grafiken Uber die Symptome bzw. Krankheiten bei den
Befragten undihren Kindern. Die Auswertung endet mit einer Zusammenfassung sowie

Forderungen, die die GfbV an die UN und die Regierung der Republik Kosovo erhebt.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3.1 Am hdufigsten genannte Krankheiten/Symptome
insgesamt

Die Befragten nennen Uberwiegend Symptome wie Nervositat, Muskelschwache,
Vitaminmangel, Augen- und Gedachtnisprobleme, Diabetes, allgemein ein schlechtes
Immunsystem etc. In der nachstehenden Darstellungen kann auf der x-Achse
abgelesen werden, wie haufig Krankheiten bzw. Symptome genannt wurden, die sich
wiederum auf der y-Achse befinden

Fieber 10
Taubheit, Benommenheit 11
Nierenprobleme 12
Schmerzen im Kérper 12
Nervenattacken 13
Kopfschmerzen 13
Gicht 13
Demenz 14
Herzinfarkte 16
Krebs 17
Allergien 19
Haarausfall 20
Bluthochdruck 21
Hautstdérungen 21
Herzprobleme 21
Sprachstorungen 26
Bauchschmerzen 27
motorische Defizite 28
schlechtes Immunsystem 31
Diabetes 35
Gedéachtnisprobleme 38
Augenprobleme 39
(Verdacht auf) Vitaminmangel 40
Muskelschwache 42
konstante Nervositat 44
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern

mehren sich

3.2 Weniger haufig genannte Symptome/Krankheiten

Hiftprobleme
Knieprobleme
Erkaltungen

Bronchitis
Nackenschmerzen
Ersticken
Sprachprobleme
geringer Blutkreislauf im Kopf
geringer Blutkreislauf in den Beinen
Personlichkeitsstorungen
Bewusstseinsverlust
Gelenkentziindungen
gynakologische Probleme
Blasenprobleme

Allergie von Wasser
Schmerzen in den Fiien
Andmie
Halsentziindungen

kann nicht gehen
Paralysis

Schmerzen in den Beinen und Knochen
Gefiihlsschwankungen
Gedachtnisverlust
Durchfall

Gehirninfektion
Rickenschmerzen
Knochenkrebs

Erbrechen

Schwindel
Rickenprobleme
Kribbeln

Brustkrebs

Arrhythmie

durchgehend mide
hoher Cholesterinspiegel
Panikattacken
Herzkreislaufstérung
Asthma/ Lungenprobleme
Atmungsprobleme
Angstlichkeit
rheumatische Storungen
Schmerzattacken
Schmerzen

Ubergewicht
Lebensmittelallergie
Aggressivitat

R R R R R R R R R R RRRRR R

N NN NDNNNNNNN

w w w w ww

~

00O 00 0O 00 0O 00
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3.3 Grafische Darstellung der Symptome

3.3.1 Nervenstorungen

Die Betroffenen leiden vor allem unter Nervositit, Taubheit, Schmerzen und

Aggressivitat.

Bewusstseinsverlust
Personlichkeitsstérungen
Sprachprobleme
Gedéachtnisverlust
Rickenschmerzen
Gehirninfektion
Gefuihlsschwankungen
Lahmung

Kribbeln

keine Angabe
Panikattacken
Angstlichkeit
Aggressivitat

Schmerzen

Taubheit, Benommenheit

konstante Nervositat

3.3.2 Allergien

14 Personen gaben an, eine Allergie zu haben. Der Darstellung sind die genaueren

Arten der Allergien zu entnehmen.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

Ersticken 1
von Wasser 1
Allergien (nicht spezifiziert) 5
Lebensmittelallergie 8
0 2 4 6 8 10

3.3.3 Autoimmune Storungen

Muskelschwache, Bauchschmerzen, Hautunreinheiten sowie Haarausfall werden am

haufigsten genannt.

FuBschmerzen
Rickenschmerzen
Blasenprobleme
Schmerzen in den Beinen und Knochen
Durchfall

Schmerzen im Korper
keine Angabe
rheumatische Stérung
Fieber

Haarausfall
Hautstérungen
Bauchschmerzen
Muskelschwéche
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3.3.4 Kardiovaskulire Erkrankungen

Die Befragten klagen allgemein lber Herzprobleme, besonders Herzinfarkte.

geringe Durchblutung im Kopf
geringe Durchblutung in den Beinen
Arrhythmie

Herzkreislaufstérung

keine Angabe/unklar

hoher Blutdruck

keine Herzkreislaufstérungen
Herzinfarkte

Herzprobleme

3.3.5 Krebs

Insgesamt elf Personen berichten von einem Krebsfall in der Familie.

Knochenkrebs 2
Brustkrebs 3

keine Spezifizierung genannt 6
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3.3.6 Augenprobleme

Insgesamt 39 Personen geben an, unter Augenproblemen zu leiden. Der folgenden

Grafik sind die vermuteten Ursachen der Augenprobleme zu entnehmen.

wegen des Lichtes
wegen Kopfschmerzen
tranende Augen

Druck in den Augen
wegen Diabetes
Augeninfektion

wegen des Staubes

keine Spezifizierung genannt

3.3.7 Gicht

13 Personen berichten von Krankheitssymptomen, die Gicht zugeordnet werden

konnen, wie Kopf- und Nierenschmerzen.

Gelenkentziindung 1
Fieber 6
Bluthochdruck 8
Schmerzattacken 8
Ubergewicht 8
Nierenprobleme 12

Kopschmerzen 13

3.3.8 Diabetes

35 Personen haben Diabetes.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3.3.9 Demenz

14 Personen geben an, an Demenz zu leiden. Weitere Symptome, die zwar keine

Demenz sind, aber ihr dhneln, sind dem folgenden Diagramm zu entnehmen.

Demenz 14
Sprachstérungen 26
motorische Defizite 28
Gedéachtnisprobleme 38
0 5 10 15 20 25 30 35 40

3.3.10 Vitaminmangel

40 Personen leiden unter Vitaminmangel, 17 von ihnen vermuten es.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3.4 Zusammenfassung der aktuellen Symptome und
Krankheiten der Kinder (Stand: Juli/August 2017)

Die Kinder der Befragten sind besonders von motorischen Defiziten, Sprachstérungen,
Fieber, Nervositat und Muskelschwiche betroffen.®

Panikattacken
Lahmung

kurzzeitige Lihmung

1

1

1
Kopfschmerzen 1
Nervenprobleme 1

hoher Cholesterinspiegel 1
Nierenprobleme 1
Gelenkentziindungen 1
Muskelschmerzen
Asthma

kein Appetit

Schmerzen im Korper

w w w w w

Hyperaktivitat
Virusinfektion
Durchfall
Ubergewicht
Erbrechen 5
Albtraume 6
Augenprobleme 7
Augeninfektion 8
Allergien 9
Muskelschwdche 10
Hautstérungen 10
Nervositat 15
Haarausfall 15
Fieber 17
Bauchschmerzen 18
beeintrachtigte Sprache 19
Gedachtnisprobleme 28
Motorische Defizite 30

5 Personen Nr. 4, 7, 8 und 18 redeten nicht iiber die Gesundheit ihrer Kinder, da diese wahrscheinlich schon
erwachsen sind (zwischen 18 und 40 Jahre alt). Person Nr. 12 erganzte, dass die Kinder Angst vor den Albanern
héatten, da sie ihren Schulweg ausfindig gemacht haben. Person Nr. 20 redete nicht (iber die Gesundheit der
Kinder.
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4. Ergebnisse der Umfrage

“Es sind vermutlich viele Menschen an Bleivergiftung gestorben, aber es
wird wie ein Geheimnis versteckt. Meine Tochter hat manchmal Anfdille.
Dann kann sie ihren Kérper zehn Minuten lang nicht bewegen. Ich hatte
hier in der Mahala ein Haus, aber ich musste es fiir 1500 Euro verkaufen,
weil ich sehr krank war und mir niemand helfen konnte. Also habe ich das
Haus verkauft, um fiir die Krebsbehandlung ins Krankenhaus gehen zu
kénnen. Ich habe fiir nichts Geld, also musste ich mich prostituieren, um
Geld zu verdienen.”

lljazi F. im Juli 2017

Die Ergebnisse der Umfrage legen den Schluss nahe,
dass die Folgeschaden des langerfristigen
Aufenthaltes in den bleiverseuchten
Flichtlingslagern fir die Betroffenen bis heute
verheerend sind. Kinder sind die
Hauptleidtragenden. Auch diejenigen unter ihnen,
die auBerhalb der Lager geboren wurden, deren
Eltern aber dort gelebt haben, weisen die gleichen
Symptome auf, wie die Kinder, die in den Lagern

geboren wurden.

Zu den Symptomen/Krankheiten, unter denen

Kinder und Erwachsene leiden bzw. an denen sie

sind Hautverdnderungen als Langzeitschéden
" bei einem Befragten. Foto: Artan Bajrami
gehoren u.a.

erkrankt

motorische Defizite, Sprachstorungen, Alptraume,
Fieber, Muskelschwache und -schmerzen, Midigkeit,
Erbrechen, langsames Wachstum und Entwicklung,
haufige Erkaltungen durch schlechte Immunitat,
schlechtes Gedachtnis und Verdauung, Bronchitis,
Asthma, Gereiztheit, aggressives Verhalten und

Nervositat sowie Schwindel und

Das Haus einer armen Aschkali-Familie Benommenheitserscheinungen, Bluthochdruck,
in der Mahala im August 2017. Foto:
Argentina Gidzi¢

Panikattacken und  Angstlichkeit, Bauch- und
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Kopfschmerzen, = Augen-, Nieren- und Lungenprobleme, Gicht, hoher
Cholesterinspiegel, Diabetes, Ubergewicht, Demenz, Allergien, Haarausfall,

Hautveranderungen und Vitaminmangel, Herzprobleme sowie Herzinfarkte etc.

Wahrend des Aufenthaltes in den Lagern waren vermehrt Todesfalle und Fehlgeburten
zu verzeichnen. Die Befragten glauben, dass sie mit groller Wahrscheinlichkeit auf eine
Bleivergiftung zurlickzufiihren seien. Eine regelmaRige medizinische Behandlung fand
nicht statt. Didtplane und vitaminreiche Erndahrung waren keine richtige Antwort auf
die gesundheitlichen Beschwerden der Betroffenen, die keine andere Wahl hatten, als
sich in einer bleiverseuchten Gegend aufzuhalten. Vielen Betroffenen wurden und
werden die Ergebnisse von Bluttests immer noch nicht mitgeteilt. Eine Autopsie
gestorbener Angehoriger wird oft verwehrt. Gegenwartig werden die Betroffenen
nicht angemessen medizinisch behandelt und keine(r) von ihnen verfligt Uber

ausreichend finanzielle Mittel, um sich Medikamente leisten zu konnen.

“Meine Kinder sind nervés. Ich kann nicht normal mit ihnen reden. Sie
sind immer wiitend und verdrgert. Meine Frau leidet unter
systemischem Lupus. Seit 2002 ist sie alle drei Monate im
Krankenhaus. Meine Tochter ist auch krank. Sie hat sich wéhrend der
Schwangerschaft nicht normal entwickelt. Schon im Bauch war sie

krank, ihr Gehirn ist geschddigt und sie ist jetzt paralysiert.”

Mehmet H. im Juli 2017
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Die Uberwiegende Mehrheit der
Befragten lebt heute in prekaren
Verhdltnissen und in extremer
Armut. Da sie far eine
Gesundheitsversorgung nicht
bezahlen kénnen, haben sie dazu in
der Regel keinen Zugang. Nur wenige
konnen einen Arzt aufsuchen. Viele
haben auch kein Geld fir
ausreichend Lebensmittel. Da kaum
einer die Millabfuhr bezahlen kann,

mussen sie in einer verschmutzten

und unhygienischen Umwelt leben.

Mitten auf der StrafSe: eine von vielen Miilldeponien in der
Mahala im August 2017. Foto: Argentina GidZic¢

Einige verfligen weder Uiber sauberes
Wasser noch Uber Strom, bei jedem
Siebten fehlen Tiren bzw. Fenster im Haus. Auch zu Bildung haben sie meist kaum
Zugang. Eltern haben Angst, ihre Kinder zur Schule gehen zu lassen, weil sie auf dem
Schulweg gewalttitigen Ubergriffen ausgesetzt sind. Bis auf vier Personen sind alle
Befragten arbeitslos. 31 von ihnen erhalten Sozialleistungen, die allerdings fir die
meisten nur unter 100 Euro im Monat betragen. Existenzielle Probleme, darunter
mangelnde Lebensmittelversorgung und fehlende Infrastruktur, lassen genug

Rickschlisse auf die aktuelle katastrophale Lebenslage der Befragten zu.

Die Kinder sind besonders gefdahrdet. Davon abgesehen, dass ihr Immunsystem sehr
sensibel auf Langzeitschadigung reagiert und sie keine medizinische Therapie erhalten,
erleben sie soziale Isolation und verschiedene Formen von Diskriminierung, die sie aus
der Mehrheitsgesellschaft vollkommen ausschlieen. Kinder der Roma, Aschkali und
Balkan-Agypter haben weniger Bildungsméglichkeiten und sind oft rassistischen
Ubergriffen ausgesetzt. Eltern beklagen nicht nur schlechte hygienische Verhiltnisse
und einen niedrigen Lebensstandard, sondern auch einen Mangel an Sicherheit. Sie

machen sich Sorgen um die Zukunft ihrer Kinder.
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5. Der Umweltmediziner Klaus-Dietrich Runow iiber die
medizinischen Folgen von Schwermetallbelastungen

Schwermetalle kénnen neben Nervenschaden auch Autoimmunerkrankungen

ausldsen, mitverursachen oder verstarken.

Grundsatzlich war die Belastung mit Schwermetallen in den Flichtlingslagern im
Kosovo extrem hoch. Die von uns gemessenen Werte im Oktober 2005 gehdérten zu

den hochsten, die weltweit im Haar von Menschen nachgewiesen werden konnten.

Blei fuhrt beim Menschen zu Nerven- und
Nierenschadigungen und beeintrachtigt das Blut
bildende System. Moderat erhdhte Bleiwerte storen
die Gedachtnisfunktion, Denkleistung,

Nervenlberleitungen und den  Vitamin-D-

Stoffwechsel. Folgende unspezifische Symptome
sind auch mit einer Bleibelastung assoziiert:
Kopfschmerzen, Erschopfung, Gewichtsabnahme,

Koordinations- und Denkstorungen. Kinder mit

hohen Bleiwerten neigen haufig zu Hyperaktivitat

Klaus-Dietrich Runow, Arztlicher Leiter,
und Lernstodru ngen. Institut  fiir Functional Medicine und
Umweltmedizin (IFU) in Wolfhagen. Foto:
privat

Bleiquellen sind: SchweilRen, bleihaltige Farben,
Trinkwasser, einige Kunstdlinger, industrielle
Abgase, bleihaltige Keramik und Druckerschwarze. EntgiftungsmaBnahmen kénnen
den Bleispiegel normalisieren. Folgende Nahrstoffe fihren zu einem langsamen aber
kontinuierlichen Absinken der Bleiwerte im Haar: Vitamin C, Calcium, Magnesium, Zink
und schwefelhaltige Aminosduren. Haaranalysen geben Aufschluss Uber eine
Belastung durch Schwermetalle und Defizite im Bereich der Mineralstoffe und

Spurenelemente.

Autoimmunerkrankungen haben in den vergangen 50 Jahren stark zugenommen: In
den USA leiden 50 Millionen Menschen an diesen immunologischen Fehlregulationen
und nehmen Platz drei nach Krebs- und Herzkreislauferkrankungen ein. Sie gehdéren zu
den Haupttodesursachen bei Madchen und Frauen jeden Alters. Von den hunderten
Autoimmunerkrankungen werden die meisten dem rheumatischen Formenkreis
zugeordnet. Es kommt zu Entziindungen in den Gelenken und Muskeln. Auch

Schilddrisenerkrankungen (Hashimoto, Basedow) sind weit verbreitet. Im Jahr 2015
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sind in Deutschland Schilddriisentherapeutika im Wert von 376 Millionen Euro
verabreicht worden. Das sind 2,8 Prozent mehr als im Vorjahr. Generell erkranken
Frauen an der Hashimoto-Krankheit neunmal o6fter als Manner. Haufig treten
Symptome zwischen 40 und 50 Jahren auf. Heute trifft es aber zunehmend auch
jungere, berufstatige Frauen. Ursachlich werden hier vorrangig chronischer Stress

sowie seelische und familidare Belastung gesehen.

Immunzellen besitzen starke Waffen, mit denen sie fast alle fremden Zellen t6ten
konnen. Wenn das Immunsystem irrtimlicherweise Autoantikérper produziert, wird
korpereigenes Gewebe angegriffen. Jedes Organsystem kann betroffen sein wie z.B.

Gallengdnge, Speicheldriisen, Nieren, Lymphknoten und Blutgefalie.
Die folgenden chronischen Erkrankungen fallen in diese Gruppe:

e Schilddriise (Hashimoto, Basedow)

e Gelenk/Muskeln (rheumatoide Arthritis, Fibromyalgie)

e Nerven (Multiple Sklerose, Polyneuropathie, Migrane, CFS)
e Darm (Zoliakie, Colitis, Morbus Crohn)

e Leber (Hepatitis)

e Bauchspeicheldriise (Diabetes Typ |)

e Haut (Lupus erythematodes, Sklerodermie)

e BlutgefalRe (Vaskulitis, Allergien, Arteriosklerose)

Da die Ursachen der meisten chronisch verlaufenden Krankheiten nicht bekannt sind,
stehen dem Arzt hauptsachlich nur Medikamente zur Verfligung, die das Immunsystem
abschalten (z.B. Cortison). Die Therapie ist in der Regel nicht mehr als ,,Laborkosmetik*,
d.h. Blutwerte bewegen sich in Richtung ,Norm®, die Symptome werden gelindert,
aber der Krankheitsprozess lauft ,,im Hintergrund“ trotzdem weiter ab. Allerdings wird
durch die Einnahme der stark-wirkenden Praparate eine kiinstliche Immunschwache
erzeugt, die wiederum zur Entstehung anderer Krankheiten beitragt (z.B.
Pilzinfektionen, Osteoporose, Gastritis). Die Patienten leben in standiger Angst,
Infektionen zu bekommen und befilirchten, dass die Substanz nach einiger Zeit nicht
mehr wirkt und deshalb immer starkere Medikamente eingenommen werden missen.
Auf die Frage nach den Nebenwirkungen wird der Facharzt zugeben, dass diese
erheblich sind. Menschen mit Autoimmunerkrankungen bekommen mit einer dreifach

hoheren Wahrscheinlichkeit eine weitere Autoimmunerkrankung.
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Forschungsergebnisse der letzten Jahre belegen, dass Nahrungsmittel (Gluten), eine
erhohte Darmdurchlassigkeit (Leaky Gut), Umweltgifte und Medikamente als Ausloser

bei Autoimmunkrankheiten infrage kommen.
Ursachen von Autoimmunerkrankungen sind:

e Umweltgifte und Medikamente

e Gluten bzw. Nahrungsmittelallergien

e Leaky Gut (erhéhte Darmdurchlassigkeit)

e Dysbiose (bakterielle Fehlbesiedelung des Darms)
e Entziindungen

e Stress

Im Folgenden werden die Aussagen von Runow mit den Ergebnissen der Umfrage der
GfbV im August 2017 verglichen.

Zwolf der 50 befragten Personen gaben an, dass sie seit dem Aufenthalt im
Fliichtlingslager Nierenprobleme haben’. 33 Personen berichteten, sie litten unter
,standiger” Nervositit® und 19 Personen beklagten Gedachtnisstérungen®. 39 Befragte
gaben an, dass sie unter Augenproblemen leiden, und 28 Personen sagten, dass sie
motorische Defizite aufweisen?®, die wahrscheinlich das Resultat einer Stérung der
Nervenuberleitung sind. 13 Personen gaben an, unter immer wiederkehrenden
Kopfschmerzen zu leiden, und 40 Befragte klagten (iber Erschopfungszustinde, die

wohl auf einen Vitaminmangel zuriickzufiihren sind**.

AuRerdem leiden 20 Personen unter Herzproblemen?'?. 16 Befragte haben schon

mindestens einen Herzinfarkt erlitten. Acht Personen gaben erhéhten Blutdruck an.

7 Die Angaben erfolgten beziiglich Symptome einer Gicht.

8 Im Ganzen wurden 44 Angaben gemacht. Davon mehrfach: Eine Person sieben, eine Person fiinf und eine
weitere Person zwei Angaben. Mehrfachangaben stehen, neben der befragten Person selbst, auch fir die Anzahl
der Familienmitglieder, die von dem Symptom bzw. der Krankheit betroffen sind.

9 Insgesamt wurden 38 Angaben gemacht. Davon mehrfach: Eine Person drei, eine Person sechs eine Person fiinf,
eine Person vier und fiinf Personen zwei Angaben.

10 |n der Gesamtheit gab es 28 Aussagen. Davon mehrfach: eine Person sieben, eine Person sechs, eine Person
vier, eine Person zwei und zwei Personen drei Angaben.

1123 der 40 Personen sind sich sicher und 17 von ihnen vermuten, Vitaminmangel zu haben. Blutanalysen wéren
erforderlich, um den Vitaminmangel festzustellen!

12 m Ganzen wurden 22 Angaben gemacht.
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Uberdies berichteten insgesamt elf Personen von einem Krebsfall in der Familie. 31

Befragte gaben Diabetes an®3. Jede(r) fiinfte Befragte leidet unter Haarausfall%.

“”

,Kinder mit hohen Bleiwerten neigen hdéufig zu Hyperaktivitéten und Lernstérungen.
(Runow 2017). Zwar wurden keine direkten Fragen und Antworten (ber die heutigen
Symptome/Krankheiten der Kinder in Bezug auf Hyperaktivitdt und Lernstorungen
erfasst, jedoch dullerten sich 20 der 50 Befragten liber die Gesundheitslage ihrer
insgesamt 95 Kinder. So gaben die Eltern nur bei drei von 95 Kindern explizit
Hyperaktivitat an, dennoch berichten sie vermehrt tGber Symptome, die auf eine
Hyperaktivitat hinweisen kdnnten, wie Nervositat, so angegeben bei 15 Kindern. Des
Weiteren leiden 30 Kinder unter motorischen Defiziten, 19 unter beeintrachtigter
Sprache und 28 sogar unter Gedachtnisproblemen. Diese Symptome kdnnen zu einer
Lernstorung fihren. AulRerdem leiden die Kinder vermehrt unter Bauchschmerzen (18
Kinder), Fieber (17 Kinder), Haarausfall (15 Kinder), Hautstérungen und

Muskelschwéche (zehn der 95 Kinder) sowie Allergien (neun Kinder).®

,Forschungsergebnisse der letzten Jahre belegen, dass Nahrungsmittel (Gluten), eine
erhohte Darmdurchlassigkeit (Leaky Gut), Umweltgifte und Medikamente als Ausloser
bei Autoimmunerkrankungen infrage kommen. (...) Auch andere Metalle besitzen die
Fahigkeit, Autoimmunerkrankungen zu triggern.” (Runow 2017) Zu den ,anderen
Metallen” zahlt auch Blei. Autoimmunerkrankungen sind vielschichtig und treten
unterschiedlich auf. Laut Runow betreffen Autoimmunerkrankungen vor allem die
Schild- und Bauchspeicheldrisen, die Gelenke und Muskeln, die Nerven, den Darm, die
Leber, die Haut und BlutgefaRe. Drei dieser chronischen Erkrankungen (Gelenk- und
Muskelerkrankungen, Darmerkrankungen/Bauchschmerzen und Hauterkrankungen)
wurden von den befragten Personen mehrfach genannt. 22 Personen beklagten
chronische Muskel- und Gelenkbeschwerden'®, neun Personen nennen Schmerzen im
Kérper und in den Knochen!’ und acht Personen rheumatische Symptome. 14
Personen gaben an, chronische Bauchschmerzen zu haben?®, die sowohl den Magen

als auch den Darm betreffen kénnten. 14 Personen haben eine Allergie, in acht Fallen

13 EIf Mal wurde Diabetes bestétigt, als offen nach heutigen Symptomen/Krankheiten bei der befragten Person
selbst sowie 35 Mal von 31 Personen als explizit nach heutigem Diabetes bei sich selbst und/oder
Familienmitgliedern gefragt wurde. Es konnte nicht festgestellt werden, ob es sich um Diabetes | oder Il handelt.
¥ m Ganzen wurden 20 Angaben von zehn Betroffenen gemacht.

15 Siehe mehr Symptome im Anhang.

16 Insgesamt gab es 42 Angaben von den befragten Personen.

7 Im Ganzen wurden zwdlf Angaben gemacht.

18 Es wurden von 14 Personen 27 Angaben gemacht.
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ist es eine Lebensmittelallergie. AbschlieRend sagten elf Personen?'?, sie litten unter

einer chronischen Hauterkrankung.

Zundachst ist es wichtig anzumerken, dass die GfbV als Menschenrechtsorganisation
nicht beurteilen kann, welche der heutigen Gesundheitsprobleme der ehemaligen
Bewohnerinnen und Bewohner der Fliichtlingslager fir Binnenvertriebene im Kosovo
in den 1990er Jahren eine direkte Folge der Bleivergiftung sind (und welche nicht). Um
sicherzugehen, misste man die Betroffenen erneut umweltmedizinisch untersuchen.
Als Screeningmethoden eignen sich Haar-, Urin- und Blutanalysen. Dariber hinaus
konnen weitere Analysen wie z.B.Stoffwechseltests (z.B. organische Sauren, Hormone,

etc.) hilfreich sein.

Dennoch legen die Ergebnisse der GfbV-Umfrage und die Ausfihrungen des
Umweltmediziners Klaus-Dietrich Runow den Schluss nahe, dass die Menschen, die in
den Flichtlingslagern lebten, einer zu hohen Bleibelastung ausgesetzt waren und
davon bereits Langzeitschaden davongetragen haben kdonnten. Dieser Verdacht wird
dadurch erhartet, dass es bei den Betroffenen nicht nur Anzeichen einer klassischen
Bleivergiftung gibt, sondern auch Anzeichen, die mit groBer Wahrscheinlichkeit

Krankheitsbildern einer Autoimmunerkrankung entsprechen kdonnten.

In diesem Zusammenhang wurden vor allem Gelenk- und Muskelbeschwerden sowie

starke Bauchschmerzen genannt.

Um diese Annahme zu erharten oder zu widerlegen, fordert die GfbV, unterstiitzt
durch den Umweltmediziner Klaus-Dietrich Runow, dass insbesondere die kranken
Menschen und die Kinder sowie Frauen genauer untersucht und allen Betroffenen
angemessene medizinische Hilfe durch internationale Arzteteams garantiert wird. Es

muss vor allem den Kindern geholfen werden.

Die Umfrage zeigte deutlich, dass sich die schwierige wirtschaftliche und soziale Lage,
aber auch die Gesundheitsversorgung der Roma, Aschkali und Balkan-Agypter nach
dem Verlassen der Fllichtlingslager nicht verbessert hat. Das bestatigte auch ein
Bericht von Human Rights Watch im September 2017.2° Einige der Interviewten

meinten sogar, in den Flichtlingslagern ware es ihnen damals besser gegangen als

19 Die elf Personen tatigten insgesamt 21 Angaben.
20 https://www.hrw.org/de/news/2017/09/07/un-opfer-von-bleivergiftung-im-kosovo-entschaedigen
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heute. Diese niederschmetternde Aussage spiegelt das Versagen sowohl der Regierung
des Kosovo als auch der internationalen Gemeinschaft und der Vereinten Nationen
wider. Sie hatten dafiir sorgen miissen, dass sich die deprimierende Lebenswirklichkeit
der Roma, Aschkali und Balkan-Agypter zum Besseren wendet. Wesentlich dazu
beitragen kdnnte die wirksame Starkung ihrer Minderheitenrechte und die Einstellung
von Benachteiligung bei Behdrden und in der Gesellschaft. Dazu gehdrt, dass die Opfer
der Bleivergiftung entschadigt werden und die UN sich endlich offentlich

entschuldigen.

FORDERUNGEN DER VERTRIEBENEN ROMA, ASCHKALI UND BALKAN-AGYPTER IN
NORD MITROVICA / MITROVICE

In Anbetracht dessen, dass der UN Beratungsausschuss fiir Menschenrechte der UN-
Mission im Kosovo (UNMIK) - in Bezug auf die Aussage des
Menschenrechtskommissars des Europarates, ,dass die Vereinten Nationen ihr
Mandat zum Schutz der Vertriebenen nicht erfillt haben und nun ihrer Verantwortung

fir das Wohlergehen der Fliichtlinge zu sorgen hat” — folgendes beschlossen hat:

,(282) Unter Kenntnisnahme der Ergebnisse u. a. des Menschenrechtskommissars des
Europarats (in denen festgestellt wird, dass die lebensbedrohlichen Zustdande, in denen
die etwa 600 Roma ca. zehn Jahre lang in den bleiverseuchten Lagern des nordlichen
Mitrovicé / Mitrovica gelebt haben, vermutlich zu den extremsten in Europa gehoéren
— in Bezug auf das ,Recht auf Gesundheit” der Roma — wird es als beschamend
erachtet, dass derartige Zustiande auf Aktivitaten bzw. auf die Untatigkeit von
Organisationen der Vereinten Nationen (hier der UNMIK) zurlickzufiihren ist, deren
Kernaufgabe es ja war, die Vertriebenen zu schiitzen.” (N. M. and Others v. UNMIK,
Case No. 26/08, Opinion 26 February 2016).

Es werden darum die Vertreter des UNO-Hochkommissars fir Menschenrechte
(UNHCHR) und des UNO-Hochkommissars fiir Flichtlinge (UNHCR) gebeten, diese
Botschaft dem Generalsekretdr der Vereinten Nationen Antdénio Guterres zu
Ubermitteln. AuRerdem werden die Vereinten Nationen dazu aufgefordert, die
unangefochtene Stellungnahme des UN Beratungsausschusses flir Menschenrechte

anzuerkennen und sich an die Empfehlungen zu halten:
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dass die UN und die UNMIK offentlich ihre Verletzungen internationaler
Vertrige in Bezug auf die binnenvertriebenen Roma, Aschkali und Agypter
(RAE) — die zwischen 1999 und 2013 in den bleiverseuchten Fliichtlingslagern
Zhitkoc / Zitkovac, Cesminluke / Cesmin Lug, Kablare, Leposaviq / Leposavié und
spater ,Osterode” in Nord Mitrovica/Nord-Mitrovicé unter ihrem Schutz
standen - eingestehen, so wie es vom UN Beratungsausschuss fir
Menschenrechte (HRAP) in seiner Stellungnahme vom 26. Februar 2016

dargelegt wurde;

dass die UN und UNMIK offentlich zugeben, dass ihre Aktivitaten bzw.
Untatigkeit zu kurz- und langfristigen Schaden in Bezug auf die Gesundheit und
das Wohlergehen jener Roma und ihrer Familien geflihrt haben, die in den
verseuchten Fllchtlingslagern im Kosovo untergebracht waren; und dass sie

sich dafiir entschuldigen, ihre Fursorgepflicht vernachlassigt zu haben;

dass die UN und UNMIK die Empfehlungen des UN Beratungsausschusses fir
Menschenrechte (HRAP) befolgen, den schlechten Gesundheitszustand der
Roma anerkennen, dafiir die Verantwortung tibernehmen und die betroffenen
Roma und ihre Familien individuell entschadigen sowie eine offizielle
Entschuldigung fir jene Aktivitaten und Unterlassungen anbieten, aufgrund

derer die Personen, die unter ihrem Schutz standen, Schaden erlitten haben;

dass UN Generalsekretar Antonio Guterres eine Ad-hoc-Kommission einrichten
lasst, um die materiellen und moralischen Schaden auf Seiten der Antragsteller
zu evaluieren — im Hinblick auf eine angemessenen Entschadigung fir jede
Person, flr jedes Kind, flir Betroffene die in der Zwischenzeit volljdhrig
geworden sind, sowie fiir die nachsten Angehdrigen jener Klager, die seit der
Klageerhebung verstorben sind. Zugleich sollte die Form der Entschadigung
festgelegt werden. Es wird empfohlen, die Anwaltin der Roma, die diese seit
Eroffnung des Verfahrens vertreten hat, sowie die gewahlten Vertreter der
Bewohner der Lager als auch zivilgesellschaftliche Vertreter der Roma in diese

Kommission miteinzuberufen;

dass die UN und die UNMIK sich bereit erklaren, ohne weitere Verzégerung eine

angemessene finanzielle Entschadigung an die Betroffenen zu zahlen;

29



Vi.

Vii.

dass die UN und die UNMIK sicherstellen, dass die Antragsteller, vor allem die
Kinder, unter Berlcksichtigung der durch die Bleivergiftung verursachten

Schaden fachmedizinisch und humanitar versorgt werden;

dass die Roma, Ashkali und Balkan Agypter bei der Implementierung von neuen
Projekten konsultiert werden mussen. Die Durchfihrung der Projekte muss die

Gesundheitsfolgen der Bleivergiftung miteinbeziehen.

Im Namen der Roma, Aschkali und Balkan-Agypter aus dem Kosovo ergeben sich im

Sinne des Beschlusses des UN Beratungsausschusses fiir Menschenrechte (HRAP),

wonach die Verletzungen der Rechte der Roma teilweise auf die Diskriminierung dieser

Minderheit zurlickzufiihren sind, folgende Forderungen:

viii.

Xi.

dass die UN-Organisationen, Gremien und die zustandigen Behdrden im Kosovo
die Menschenrechte der Roma, Aschkali und Balkan-Agypter schiitzen und
fordern. Vor allem die Rechte der Frauen und Kinder sollen im Mittelpunkt

stehen, damit diese eine aktive Rolle in der Gesellschaft einnehmen konnen;

dass die Kosovo-Regierung umgehend dafiir sorgt, dass den Minderheiten der
Roma, Aschkali und Balkan-Agypter Zugang zu Arbeitsméglichkeiten, Bildung

und medizinischer Versorgung gewahrt wird;

dass die Regierungen der EU Mitgliedsstaaten die strukturelle und kumulative
Diskriminierung, der die Kosovo-Roma, Aschkali und Balkan-Agypter ausgesetzt
sind, und die ihnen das Recht auf ein Leben in Wiirde vorenthalt, als Asylgrund

anerkennt;

Im Hinblick auf die Missstande beim UN-Personal und anderen humanitdren
Einrichtungen, insbesondere der Angestellten der UN-Missionen, die fir die
schutzbedirftigen Zivilpersonen verantwortlich sind, wird im Namen von allen
unter UN-Mandat stehenden Personen gefordert:

dass (wie seitens des UN Beratungsausschusses fir Menschenrechte
empfohlen) detaillierte und eindeutige Richtlinien und Vorgéange in Bezug auf
die Wahrung der Menschenrechte aller unter UN-Mandat stehenden Personen
erarbeitet werden — und dass alle Mitarbeiter und Auftragnehmer diesbezliglich

geschult werden, damit solche Probleme nicht wieder auftreten.
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Jenita, die Tochter der Familie Mehmeti war im Juli 2004 das erste Kind, das im UN-
Fliichtlingslager Zitkovac mit aller Wahrscheinlichkeit an einer Bleivergiftung starb.
Heute lebt die Familie mit drei Kindern 25 Kilometer stdlich von Kosovska
Mitrovica/Mitrovicé in grofsem Elend. Das Haus (gebaut von dem United Nations
Development Programme, UNDP), in dem die Familie wohnt, stinkt nach Toilette. Der
kleine Raum ist nur etwa 16 Quadratmeter grofs und ist nur mit zwei Schlafsofas und
einem Fernseher mébliert. Das Badezimmer im Obergeschoss gibt es nicht mehr. Der
Wasserdruck war nicht ausreichend, um das Wasser in das Obergeschoss zu pumpen.
Der Versuch, das Bad nach unten zu verlegen, scheiterte. Es fehlte an Baumaterial
und Ausstattung. Der Vater sammelt Aluminiumdosen aus Miilltonnen. Damit
erndhrt er seine Familie. Geld fiir medizinische Behandlung bleibt nicht (ibrig, dabei
brduchte eine Tochter dringend besondere Brillengldser, vor allem um dem
Schulunterricht besser folgen zu kénnen. Die Kinder leiden unter Asthma, sind hdufig
krank und haben keinen Appetit. Die Mutter hat Nierensteine und der Vater starken
Husten. Die ganze Familie hat regelmdflig Lduse.

Nachdem sie uns all ihre medizinischen Unterlagen gezeigt hatten, wurde klar, dass
sie keine medizinischen Probleme haben, die nicht im Kosovo oder Serbien behandelt

werden kénnten. Sie haben einfach kein Geld, um das zu bezahlen.

Ein Kommenmtar von Paul Polansky, amerikanischer Autor und Roma-Aktivist, nach

einem Gesprach mit Mehmet H. in PriluZje, Kosovo am 3. September 2017.
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I. Eine Chronologie der Gleichgiiltigkeit: UN nehmen trotz
alarmierender Warnungen schleichende Vergiftung von Roma,
Aschkali und Balkan-Agypter in Kauf (1999-2013)

Die GfbV hat bereits 1999 zum ersten Mal vor den Gesundheitsrisiken fir die
Fliichtlinge in den Lagern Cesmin Lug/Cesminluke, Kablare und Zitkovac/Zhitkoc
gewarnt. Dr. Andrej Andrejev, ein russischer Berater bei den UN, nahm von den
Lagerbewohnerinnen und -bewohnern im August/September 2000 Blutproben und
testete sie auf Bleibelastung. Seine Ergebnisse legte er im November 2000 der UNMIK
und der WHO vor. Aus seinem Report ging hervor, dass die Bleibelastung in den
Flichtlingslagern gefdhrlich hoch sei. Er empfahl eine Evakuierung der Lager. Doch es

erfolgte nichts.

Der erste Sonderbeauftragte des Generalsekretars der Vereinten Nationen im Kosovo
(SRSG), Bernard Kouchner, selbst Arzt von Beruf, informierte Journalisten auch bereits
im Jahr 2000, dass die Gesundheit der Menschen in Mitrovica/Mitrovicé wegen der
Schmelzanlagen gefdhrdet sei. ,Ich wirde nachldssig handeln, wenn ich erlauben
wirde, dass die Gesundheit von Kindern und Schwangeren selbst noch fiir einen Tag

gefahrdet werden wirde“, sagte Kouchner.

Die WHO war unter den ersten Organisationen, die Alarm geschlagen und einen

dringenden Handlungsbedarf erkannt hatten.

Fiinf Jahre, nachdem geflohene Roma, Aschkali und Balkan-Agypter in den Lagern
untergebracht worden waren, veranlasste die WHO schlieBlich 2004 eine
Untersuchung lber die Gesundheitsrisiken auf dem Gelande. Im Juli 2004 lieB die WHO
eine ,,Umweltmedizinische Studie zur Einschatzung der Risiken einer mit Blei und

Schwermetallen kontaminierten Gegend in Mitrovica/Mitrovicé” durchfiihren.

Die Ergebnisse dieser Studie bestatigten die alarmierende Situation der in den Lagern
lebenden Roma, Aschkali und Balkan-Agypter. Darin wurde betont, dass Blei das
Nervensystem stark angreift und zerstort, wenn es ihm langere Zeit ausgesetzt ist.
Wenn ihr Blut bleiverseucht ist, bleiben Kinder in ihrer Entwicklung zurlick, leiden unter
krampfartigen Anfallen und fallen immer wieder in ein — manchmal tédliches - Koma.
Auch fiir Erwachsene ist eine Bleivergiftung sehr gefahrlich. Experten der Meldestelle
far Seuchen und Giftstoffe in den USA (engl.: United States Agency for Toxic Substances

and Desease Registry, ATSDR) und die WHO haben nachgewiesen, dass eine Uber lange

32



Zeit anhaltende Bleivergiftung die Funktionstlichtigkeit des Nervensystems in einer
Weise beeintrachtigt, dass bei einem Bleiwert von zehn bis zwo6lf Mikrogramm pro
Deziliter im Blut der IQ um 2,6 Punkte abnimmt; eine hochgradige Bleivergiftung kann
Gehirn und Nierenfunktion ernsthaft schadigen, Fehlgeburten verursachen und die

Spermienproduktion vermindern. Die Schaden sind irreversibel.

Besonders alarmierend waren die Ergebnisse der WHO-Untersuchung bei Kleinkindern
im Alter zwischen 24 und 36 Monaten. Sie wurden als Zielgruppe ausgewahlt, weil sie
mindestens drei Monate nach SchlieBung der Erzhitte im Juli 2000 gezeugt worden
waren und es durch ihre Abhangigkeit von den Muittern leichter herauszufinden war,
wo sie spielen, wo sie schlafen und was sie essen, und weil sie zu derjenigen Gruppe
gehoren, die am starksten unter den Folgen der Bleivergiftung zu leiden hat. In den
Lagern Cesminluke/Cesmin Lug und Zhitkoc/Zitkovac wurden 58 der 150 zu dieser
Altersgruppe gehérenden Kinder im Juli 2004 untersucht. Bei 34 von ihnen stellte man
Bleiwerte im Blut fest, die Gber 9,99 Mikrogramm pro Deziliter lagen. Der von der WHO
angesetzte Grenzwert flr Blei im Blut liegt bei zehn Mikrogramm pro Deziliter, was den
Schluss nahelegt, dass die Bleiwerte bei 58,6 Prozent der Kinder Uber der
Toleranzgrenze liegen. Bei zwolf dieser 34 Kinder wiederum lagen die Werte
auBerordentlich hoch, namlich héher als 45 Mikrogramm pro Deziliter, sechs wiesen
sogar Bleiwerte auf, die nach den Kriterien der ATSDR einem medizinischen Notfall
entsprechen: Sie lagen hoher als 65 Mikrogramm pro Deziliter. (,,Unsere Instrumente
konnten nur Werte bis zu 65 Mikrogramm pro Deziliter ablesen”, hieR es im Report der
WHO.)

Ein zweiter Report, der von der WHO im Oktober 2004 veroffentlicht wurde, bestatigte
die Ergebnisse aus dem Juli 2004. Die WHO wies noch einmal auf die Notsituation der
Roma hin und mahnte dringenden Handlungsbedarf an. Es wurde betont, dass vor
allem Kinder die Hauptleidtragenden sind, da sie hochste Bleiwerte Uber einen
langeren Zeitraum aufzeigten. Die Analysen zeigten, dass 88,23 Prozent des Bodens in
den beiden Fliichtlingslagern Cesminluke/Cesmin Lug und Zhitkoc/Zitkovac eine
Gefahrdung fir die Bewohner sind. Der Report machte deutlich, dass der
kontaminierte Boden eine Hauptquelle fiir die Vergiftung der Roma war. Im Lager
Zhitkoc/Zitkovac lagen einige Bodenproben mit ihren Werten 100,5 Mal iiber den
akzeptablen Werten. Im Lager Cesmin Lug/Cesminluke iiberstiegen die Werte 359,5

Mal das sichere Grenzniveau. Empfehlungen der WHO, die Kinder sofort aus den Lager

33



herauszubringen, diese an eine andere Stelle zu verlegen und Kranke unverziglich zu

behandeln, wurden lGberhort.

Obwohl die US-Zentren fiir Krankheitskontrolle und Pravention (engl.: U.S. Centers for
Disease Control and Prevention, CDC) den , kritischen Wert“ (engl.: level of concern)
fir Kinder bei zehn Mikrogramm Blei pro Deziliter festgelegt hat, wird davon
ausgegangen, dass bereits dieser Wert gesundheitsschadlich ist. Neue medizinische
Studien belegen, dass dies selbst ein Wert von nur etwa fliinf Mikrogramm pro Deziliter
im Blut der Fall ist. Das legt den Schluss nahe, dass keine Bleikonzentration im Blut

tolerierbar ist.

Schon eine ganz niedrige Konzentration von Blei kann Gehirn, Nieren und Magen von
Kindern schadigen. Eine Bleivergiftung kann die Entwicklung der Kinder verlangsamen
und Lern- und Verhaltensschwierigkeiten verursachen. Bleivergiftung ist eine
heimtickische Erkrankung, deren Symptome am Anfang nicht unbedingt als Krankheit
zu identifizieren sind. Magen- und Kopfschmerzen, Appetit- und Schlaflosigkeit,

Schwacheanfille, Midigkeit kénnen als Symptome beobachtet werden.

Dr. Miljana Stojanovi¢ (vom ,,Institut za zastitu zdravlja“ aus Mitrovica/Mitrovicé) hat
2005 sieben Kinder im Alter von drei bis zwolf Monaten getestet. Die festgestellten
Bleiwerte reichten von 7,3 Mikrogramm pro Deziliter Blut bis 65 Mikrogramm pro
Deziliter. Ein sechsmonatiges Kind hatte 7,3 Mikrogramm Blei in einem Deziliter Blut,
ein anderes 13,3 Mikrogramm und ein zehnmonatiges Kind hatte 19,9 Mikrogramm
Blei in einem Deziliter. Vier weitere Kinder hatten einen Wert von 65 Mikrogramm Blei
pro Deziliter Blut oder hoher. Keines dieser Kinder wurde entsprechend medizinisch
behandelt.

Im dritten Fliichtlingslager Kablare, nur 100 Meter vom Lager Cesmin Lug/Cesminluke
entfernt, waren Lagerbewohner unter schlimmsten Bedingungen untergebracht, ohne
Wasser und ausreichende Ernahrung. Das fiihrte dazu, dass die Menschen tagtaglich in
Containern nach Essbarem suchen mussten. Auch ihnen wurden Blutproben
entnommen. Mitter wurden danach nur telefonisch informiert, dass ihre Kinder
Vergiftungen hatten und behandelt werden missten. Aus Geldmangel und weil es
keine Transportmittel gab, wurden Betroffene nicht behandelt. Viele Kinder im Lager
Kablare zeigten Symptome einer Bleivergiftung: Gedachtnisverlust,
Koordinationsschwierigkeiten, Erbrechen und Krampfe. Die magere humanitare Hilfe
flir die Bewohner dieses Lagers war im Jahr 2003 beendet und trotz negativer

Medienberichterstattung nicht wiederaufgenommen worden.
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Im November 2004 informierte das ERRC (European Roma Rights Centre)
Verantwortliche Giber die unhaltbaren Zustande in Kablare und forderte zu dringender
Abhilfe auf. Im Juli 2005 wurde UN-Generalsekretar Kofi Annan angeschrieben, mit der
Bitte, die Immunitat der fiir die Lagerverhaltnisse zustandigen Mitarbeiter aufzuheben.
Am 2. September 2005 stellte das ERRC Strafanzeige bei der Staatanwaltschaft in
PriStina und forderte sie so auf, Ermittlungen gegen ,,Unbekannt” einzuleiten.

Marek Antoni Nowicki, der von der UN ernannte Ombudsmann fir den Kosovo, hatte
am 12. Januar 2005 in einem Artikel in ,The Herald Tribune” geschrieben: ,Ich habe
einen ziemlich groBen Verdacht, dass diese Menschen nur deswegen auf diese Art und
Weise behandelt werden, weil sie Roma sind.” Im Juni 2005 hatte Dr. Walter Kalin, der
Berichterstatter des UN-Generalsekretars fiir die Menschenrechte von
Binnenfllchtlingen (engl.: Special Rapporteur of the UN Secretary-General on the
Human Rights of Internally Displaced Persons) bestatigt, dass dies eine ,,Notsituation”
sei und dass das ,,Versaumnis zu handeln, eine Verletzung des Rechtes der betroffenen
Kinder auf Schutz ihrer Gesundheit und ihrer kérperlichen Unversehrtheit bedeuten”

wirde.

Experten mehrerer internationaler Gesundheits- und Umweltorganisationen sprachen
sich im Bewusstsein dieser Gefahr, in der die Roma, Aschkali und Balkan-Agypter
schweben, fiir eine sofortige Umsiedlung der Lagerbewohner aus, um den Verlust einer

ganzen Generation junger Menschen zu vermeiden.

Die Institutionen, die mit der Not der Roma befasst waren und Zeugen der unsaglichen
Zustande wurden - UNHCR (verantwortlich fir Flichtlingslager bis 2001), UNMIK (UN-
Mission im Kosovo) und Gemeindeverwaltungen - erwiesen sich als unwillig, wirksame
MaBnahmen zu ergreifen. UNHCR erklarte, die Roma und Aschkali sollten erst dann
umgesiedelt werden, wenn ihre Unterbringung dauerhaft gesichert sei. UNMIK
behauptete, man habe kein Geld, um die Lager zu verlegen. Die albanischen
Stadtverwaltungen im Kosovo waren aulerdem nicht dazu bereit, die 1999 zerstorten

Hauser der Roma und Aschkali wiederaufzubauen.

In den Jahren nach 1999 hat die GfbV mehrfach in persénlichen Gesprachen und
Schreiben an Verantwortliche bei der UNMIK, u.a. an den Leiter der UNMIK, Herrn
Soren Jessen Petersen, sowie UN-Generalsekretar Kofi Annan, Alarm geschlagen und
die Evakuierung gefordert. Auch auf die kosovarischen Behorden wurde Druck
ausgelbt, aktiv zu werden. Am 02.02.2005 legten wir der Internationalen Konferenz

zur Integration der Roma (in Bulgarien) ein Memorandum (iber die Bleivergiftungen
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vor. Es wurden Presserklarungen veroffentlicht sowie offene Briefe und Appelle an
zustandige Politiker geschickt. Der Bericht des GfbV-Kosovo-Teamleiters Paul Polansky
in der ,International Herald Tribune”, der am 26.04.2005 erschien, und die vom ERRC
eingereichte, von der GfbV unterstitzte Klage gegen ,Unbekannt” bewegten die
UNMIK schlieBlich zu einer splirbaren Reaktion: Im Marz und April 2006 wurden 593
Fliichtlinge aus Zhitkoc/Zitkovac, Kablare und ein kleiner Teil aus Cesminluke/Cesmin
Lug nach ,Osterode” (die ehemalige Kaserne der franzosischen KFOR-Truppen)

umgesiedelt.

(Nachdem Bekanntwerden der Verseuchung des Gebietes um Osterode wurden die
Soldaten der Kosovo-Truppen /KFOR/ abgezogen. Die UN hatten ihnen von sportlichen
Aktivitaten abgeraten. Franzosische Soldaten berichteten, Militararzte hatten ihnen

empfohlen, nach ihrer Heimkehr neun Monate lang kein Kind zu zeugen).

Mit 500 000 EUR beteiligte sich die deutsche Bundesregierung an dieser Evakuierung.
,Osterode” befand sich in unmittelbarerer Nahe der alten bleiverseuchten Lager und
stellte eigentlich keine gute Alternative dar. Diese Summe reichte aullerdem bei
weitem nicht aus, alle Bewohnerinnen und Bewohner der Lager umzusiedeln und sie

dartber hinaus angemessen humanitar und medizinisch zu versorgen.

Die GfbV konnte 2005 von der Firma SERB Laboratoires in Paris flir 24 Kinder, die im
Belgrader ,Institut za zdravstvenu zasStitu majke i deteta” behandelt wurden, 24
Packungen eines wichtigen Medikaments zur Behandlung von Bleivergiftung (Calcium

Edetate de Sodium 5 %) besorgen.

Anlasslich einer 6ffentlichen Anhdrung im Europaparlament am 24.06.2005 legte die
GfbV Unterlagen Uber die Bleivergiftung vor. Im September 2005 wurde unser
Kampagnenblatt (iber die Situation der Roma-Fliichtlinge in den Blei vergifteten Lagern
des Kosovo mit Appellpostkarten an UN-Generalsekretdar Kofi Annan, die US-
AuBenministerin Condoleezza Rice, den Ministerprasidenten des Kosovo Bajram
Kosumi sowie an den Oberkommandierenden General der NATO-Truppen fiir Europa,
James L. Jones, veroffentlicht und in unserem Unterstitzerkreis verteilt. Am 23.
September folgte ein Brief der GfbV an die Prasidentin der UNICEF in New York, Ann
M. Veneman, sowie an Wolfgang Woérnhard, Schweizerisches Komitee fiir UNICEF, das
Deutsche UNICEF-Komitee und den UNICEF-Botschafter in Deutschland mit der Bitte,

die Lager zu evakuieren.
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Im Oktober (17.10.-23.10.2005) entsandte die GfbV eine Fact-Finding-Mission in das
verseuchte Gebiet. Daran nahm auch der renommierte deutsche Umweltmediziner
Klaus-Dietrich  Runow, Spezialist flir Schwermetallvergiftungen, teil. Das
Untersuchungsteam besuchte alle drei Lager im Kosovo und nahm 66 Haar-und
Blutproben von Flichtlingen. Die Bleiwerte, die in den Haarproben festgestellt wurden,
lagen bei den meisten untersuchten Menschen zwischen 200 pg/g und 1200 pg/g und
sind damit nach Runow die hochsten Werte, die seiner Kenntnis nach bei
entsprechenden Haarproben je gemessen wurden (Referenzwert: <1ug/g). Hinzu

kamen extrem hohe Arsen- und Kadmiumwerte.

Die GfbV rettete im Februar 2006 mithilfe der Aktion , Ein Herz fiir Kinder” und des
Instituts fir Umweltmedizin (IFU) eine der am starksten vergifteten Aschkali—Familien:
den Vater Shaban Mustafa und seine sieben Kinder. Die Mutter und ein Baby waren

leider zuvor gestorben.

Trotz vieler Appelle und Empfehlungen der medizinischen Experten, der
Weltgesundheitsorganisation, der Center for Disease Control and Prevention (CDC,
USA) der GfbV, des UNICEF und der Menschenrechtsorganisation Human Rights Watch,
die Flichtlingslager umgehend aufzulésen und deren Bewohner zu evakuieren, wurden

diese erstin den Jahren 2010, 2012 und 2013 aufgeldst und die Bewohner umgesiedelt.

SchlieRilich reichte die amerikanische Anwaltin Dianne Post im Namen von 192 Roma,
Aschkali und Balkan-Agypter aus den Fliichtlingslagern 2008 Beschwerde beim UN-
Beratungsausschuss fir Menschenrechte (HRAP) ein (N. M. and Others v. UNMIK, Case
No. 26/08). In einer 79-seitigen Stellungnahme vom 26. Februar 2016 (N. M. and Others
v. UNMIK, Case No. 26/08, Opinion 26 February 2016), in der die Ergebnisse der o.a.
Fact-Finding-Mission der GfbV zitiert werden, stellte der HRAP fest, dass die UN bei
ihrer Aufgabe, die Roma-Familien zu schiitzen, gescheitert sind. Die UNMIK habe die
Minderheitenangehorigen fahrlassig behandelt und solle sich bei ihnen o6ffentlich

entschuldigen und individuell entschadigen.

Alle Beschwerdefiihrer hatten vorgebracht, dass sie unter Bleivergiftungen und
anschlieBenden gesundheitlichen Problemen gelitten hatten, die auf die
kontaminierten Boden in den Fliichtlingslagern - aufgrund ihrer Nahe zu der Trepca-
Bleischmelzanlage und dem Bergbaukomplex - sowie auf die allgemein schlechte
Hygiene und die Lebensbedingungen in den Flichtlingslagern zurickzufiihren seien.
Vier Beschwerdefiihrer hatten behauptet, dass Familienmitglieder von ihnen in den

Lagern an den Folgen der Bleivergiftung gestorben seien.
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Die Beschwerdefihrer hatten geltend gemacht, dass die UNMIK ihre Menschenrechte
dadurch verletzt habe, dass die Familien in stark verunreinigten Flichtlingslagern
untergebracht wurden, sie nicht mit aktuellen Informationen Uber die
Gesundheitsrisiken oder die erforderliche medizinische Behandlung versorgt worden

seien sowie es versaumt wurde, sie an einen sicheren Ort zu verlegen.

Die GfbV begriiBte die Stellungnahme des UN Beratungsausschusses im Kosovo.
Dianne Post forderte von Zahir Tanin, dem Sonderbeauftragten des UN-
Generalsekretars im Kosovo, sich mit einer Entschuldigung an die betroffenen Familien
zu wenden. Daruber hinaus verlangte sie, dass die Entschuldigung in vier
verschiedenen Sprachen (Albanisch, Serbisch, Romanes und Englisch) Uber
verschiedene Medien (Radio, TV sowie Print- und Onlinemedien) erfolgt, um die
Betroffenen nach so vielen Jahren zu erreichen. Dianne Post forderte aullerdem, wie
schon von dem UN Beratungsausschuss fiir Menschenrechte gefordert, angemessene

Entschadigungen fir materielle, physische und psychische Schaden.

Die UNMIK jedoch dulerte lediglich ihr Bedauern. Der Sonderbeauftragte des UN-
Generalsekretars im Kosovo und der Leiter der UNMIK-Verwaltung veroffentlichten
eine schriftliche Stellungnahme, die weder eine Entschuldigung noch eine

Entschadigung fir die Betroffenen beinhalteten.

Nach fast einem Jahr der internen Beratung Giber die Empfehlungen des HRAP lieR UN-
Generalsekretdar Anténio Guterres Uiber seinen Pressesprecher am 26. Mai 2017
ausrichten, dass er einen Treuhandfonds (Trust Fund) fir die Unterstitzung der Roma
in Nord-Mitrovicé/Mitrovica, Stid-Mitrovicé/Mitrovica und Leposavic einrichten wird,
aus dem die Angehorigen der Roma-Gemeinschaft 6konomische und medizinische
Unterstlitzung erhalten sollen. Aulerdem solle die Infrastruktur in ihren Siedlungen
verbessert werden. Die Erklarung endet mit einem Aufruf an die internationale
Gemeinschaft, diese Initiative zu unterstitzen und fiir den Trust Fund Beitrage zu
leisten. Im Namen der UN lieB Guterres sein , tiefes Bedauern® an alle Einzelpersonen

ausrichten, die in den Flichtlingslagern leiden mussten.

Eine Entschadigung fir die Betroffenen lehnten der UN-Generalsekretar und seine

Rechtsabteilung damit definitiv ab.
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II. Stellungnahme und Empfehlungen des UN-Beratungsausschusses
fiir Menschenrechte (HRAP) an die Interimsverwaltungsmission der
Vereinten Nationen im Kosovo (UNMIK) - Zusammenfassung

Im Fall N. M. and Others v. UNMIK (Case No. 26/08) stellt der UN-Beratungsausschuss
fir Menschenrechte (HRAP) fest, dass die UNMIK das Recht auf Leben der
Beschwerdeflhrer im Sinne von Artikel 2 der Europdischen
Menschenrechtskonvention (EMRK) verletzt hat. Der Ausschuss weist zudem auf einen
VerstoR gegen Artikel 3 der EMRK hin, der das Verbot der Folter, der unmenschlichen
oder erniedrigenden Strafe oder Behandlung beinhaltet. Des Weiteren wird durch den
HRAP ein Verstol} gegen das Recht auf Privat- und Familienleben (Artikel 8 der EMRK)
festgestellt.

Der HRAP ist der Auffassung, dass das Versaumnis der UNMIK, die Binnenvertriebenen
in eine sichere Umgebung zu verlegen, eine Diskriminierung der Beschwerdefihrer als
Mitglieder der Gemeinschaft der Kosovo-Roma, Aschkali und Balkan-Agypter darstellt.
Der Ausschuss weist daher darauf hin, dass Artikel 14 der EMRK nicht beachtet und
gegen Artikel 2 und 26 des Internationalen Paktes Uber birgerliche und politische
Rechte sowie gegen Artikel 2 des Internationalen Paktes tiber wirtschaftliche, soziale
und kulturelle Rechte (International Convention on Economic, Social and Cultural
Rights, ICESCR) verstolRen wurde.

AuBerdem stellt der HRAP fest, dass die unhygienischen Verhaltnisse in den
Flichtlingslagern eine Verletzung des Rechts auf einen angemessenen Lebensstandard
der Beschwerdefiihrer waren. Das Recht auf Unterbringung (Artikel 11 ICESCR) und das
Recht eines jeden auf das fiir ihn erreichbare Hochstmal? an kérperlicher und geistiger
Gesundheit (Artikel 12 ICESCR) werden laut HRAP missachtet.

In Bezug auf die weiblichen Beschwerdefiihrerinnen vertritt der Ausschuss die
Meinung, dass sie zu Subjekten vielfaltiger Diskriminierung in der Auslbung ihrer
Grundrechte geworden sind: als Frauen, als Binnenvertriebene und als Mitglieder der
Gemeinschaft der Kosovo-Roma, Aschkali und Balkan-Agypter. Dies sei ein VerstoR
gegen das Ubereinkommen zur Beseitigung jeder Form von Diskriminierung gegen
Frauen (engl.: Convention on the Elimination of All Forms of Discrimination Against
Women, CEDAW).

Der HRAP macht die UNMIK dafiir verantwortlich, die irreversible Gefahrdung des
Lebens, der Gesundheit und des Entwicklungspotenzials der Beschwerdefihrer in Kauf

genommen zu haben.
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Bei den Lebensumstanden derjenigen, die in den Flichtlingslagern geboren wurden
und dort aufgewachsen sind, wurden zudem Artikel 3, 6, 24, 27 und 37 des

Ubereinkommens (iber die Rechte des Kindes verletzt.
Empfehlungen an die UNMIK:

Der HRAP empfiehlt der UNMIK, offentlich einzugestehen, dass sie die geltenden
Menschenrechtsstandards nicht eingehalten hat. Die UNMIK solle den schlechten
Gesundheitszustand der Beschwerdefiihrer und Folgeschaden, die durch die
Bleibelastung in den Fllichtlingslagern verursacht wurden, 6ffentlich anerkennen und

sich bei ihnen und ihren Familien entschuldigen.

Darliber hinaus empfiehlt der HRAP eine angemessene Entschadigung der
Beschwerdefiihrer. Fir die materiellen und moralischen Schaden, die durch
Verletzungen der Menschenrechtsbestimmungen entstanden sind, solle die UNMIK
addquate Entschadigungen zahlen. Auch hinsichtlich der Erstattung der Gebiihren und
Kosten, die mit dem Verfahren fir die Beschwerdefiihrer verbunden sind, sollen dem

Ausschuss zufolge angemessene Schritte eingeleitet werden.

AulRerdem sollten geeignete MaRnahmen ergriffen werden sicherzustellen, dass die
UN-Organisationen, die mit Flichtlingen und Binnenvertriebenen zusammenarbeiten,
die Achtung der internationalen Menschenrechtsnormen garantieren und fordern. Die
Ergebnisse und Empfehlungen des Ausschusses in diesem konkreten Fall sollen

Garantie dafiir sein, dass diese UN-Organisationen solche Fehler nicht wiederholen.

Der HRAP rat weiterhin, dass die UNMIK geeignete Schritte unternimmt, um zu
gewadhrleisten, dass andere UN-Organisationen Uber die Vorgange effektiv informiert
werden, da dies fur die Gesundheit und das Wohlbefinden der Menschen wichtig ist,

die unter ihrer Aufsicht und Kontrolle stehen.

AuBerdem wird der UNMIK empfohlen, die UN-Organisationen, Gremien und
zustandigen Behorden im Kosovo dazu aufzufordern, die Menschenrechte der Roma,
Aschkali und Balkan-Agypter zu schiitzen und zu férdern. Vor allem die Rechte der
Frauen und Kinder sollen dem Ausschuss zufolge im Mittelpunkt stehen, damit diese

eine aktive Rolle in der Gesellschaft einnehmen kénnen.

Der HRAP fordert von der UNMIK unverziigliche und wirksame MalRnahmen fir die
Umsetzung der Empfehlungen. Die Beschwerdefiihrer sowie der HRAP selbst sollen

Uber die weiteren Entwicklungen informiert werden.
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III. Kommentare der Interviewerin Argentina Gidzic¢

Die Interviewerin Argentina Gidzi¢ schildert ihre Eindriicke und Beobachtungen. Einige

Aussagen von Eltern wurden noch im Originalton festgehalten (Datum 07.09.2017)

Die Frauen erzahlten mir auBerdem, dass sie das Leben in der Mahala nicht mogen,
weil das Krankenhaus immer geschlossen ist. Es offnet nur, wenn Medikamente
geliefert werden, doch die Roma und Aschkali bekommen nie etwas. [...] Wenn sie zu
einem Arzt gehen missen, suchen sie haufig einen albanischen Doktor auf, weil die
Serben nicht langer dazu verpflichtet sind, sich um sie zu kiimmern, seitdem sie in dem
albanischen Viertel von Mitrovica/Mitrovicé leben. Wenn sie aber dort zu einem Arzt
gehen, missen sie vorweisen, dass sie Sozialleistungen erhalten oder in bar zahlen
kdnnen. Fast alle Roma und Aschkali in Mitrovica/Mitrovicé erhalten etwas
Sozialleistung, allerdings maximal 70 Euro monatlich pro Familie. Vielen Familien
wurden die Sozialleistungen gestrichen, da sie nicht offiziell verheiratet sind oder die
Kinder keine Geburtsurkunden besitzen. [...] Die betroffenen Roma sind sehr dankbar,

wenn sie mal doch von einem serbischen Arzt behandelt werden.

Zum Zeitpunkt meines Besuchs waren die Stral’en und die
ganze Gegend, in der die Familien jetzt wohnen, Ubersat
mit Mdull, weil Roma und Aschkali die Millabfuhr nicht
bezahlen kdnnen. Die ganze Mahala stinkt nach dem Miill
und das ist wirklich eine Gefahr fiir die Gesundheit. Wegen

des Gestanks offnet niemand die Fenster. Sie sagen, es

stinke nach Verwesung.

Viele Frauen, die ich interviewt habe, machten kuriose Behauptungen. Sie beklagten,
dass das Leben im Flichtlingslager besser war als nun in der Mahala. Obwohl sie neue
Hauser, Wasser und Strom haben, bekommen sie nun Rechnungen, die sie nicht
begleichen kdnnen. Die Manner verdienen ihr Geld hauptsachlich mit dem Sammeln
von Plastikflaschen [...] Es gibt aber viel ,Konkurrenz®, sodass sie froh sind, wenn sie
flnf bis sechs Euro am Tag verdienen. Wenn es nicht gut lduft, sind es nur ein oder zwei

Euro.

Bei den Kindern wurden nach dem Umzug in die Mahala Bluttests durchgefiihrt. Aber
bis heute haben die Eltern keine Ergebnisse dieser Tests erhalten. Am Ende lehnten es
die Eltern ab, ihre Kinder flir Untersuchungen in die Klinik zu schicken, weil die Klinik

den Familien nicht die Ergebnisse mitteilen wollte. [...] Natirlich haben die Eltern auch
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schriftlich um die Ergebnisse gebeten. Daraufhin wurde ihnen von der Klinik
versprochen, dass sie informiert werden, was aber nie passierte. Das war die einzige
Behandlung, die sie jemals in den letzten Jahren erhalten haben.

IV. Deskriptive Auswertung der Fragebogen

Lebenssituation in  den Flichtlingslagern  zwischen 1999 und 2013

Alleemein (Fragen 1-4)

Die GfbV entwickelte einen Fragebogen (iber die gesundheitliche Situation von Roma,
Aschkali und Balkan-Agyptern, die in den bleiverseuchten Lagern untergebracht waren.
Die beiden Interviewer konnten 50 Betroffene persdnlich befragen und mit ihren
Antworten die Fragebdgen ausfiillen. Von diesen sind 27 Frauen und 23 Manner mit
insgesamt 213 Kindern. Es wurde immer nur ein Mitglied einer Familie befragt, das
dann fir die ganze Familie gesprochen hat.

Das Summenzeichen Y bezieht sich auf die Summe der Angaben der Befragten, nicht
auf die Anzahl der Personen, die befragt wurden. Beispielsweise ist die erste Tabelle
wie folgt zu lesen: Insgesamt machten die 50 Befragten 119 Angaben zum Aufenthalt
in einem Fllchtlingslager. Das bedeutet, dass mehrere Befragte das Lager im Laufe der
Jahre wechselten und/oder sie zudem Angaben Uber den Aufenthaltsort von

Familienmitgliedern machten.
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1. Aufenthalt in den Fliichtlingslagern in Nord-Mitrovica/Mitrovicé

Fliichtlingslager in Anzahl  der
Nord- Angaben
Mitrovica/Mitrovicé (2=119)
Zhitkoc /Zitkovac 35
Cesminluke/Cesmin 33

Lug

»,Osterode” 28

Zvecan 15

Kablare 8
Leposaviq/Leposavic 0

Die meisten Befragten lebten mit ihrer Familie in den Lagern Zhitkoc/Zitkovac und
Cesminluke/Cesmin Lug. Einige von ihnen waren auch in den Lagern Zvedan und
Kablare, deren Insassen spater in dem Lager ,Osterode” untergebracht wurden.

Niemand der Befragten lebte in Leposaviq/Leposavic.

2. Dauer des Aufenthalts

Alle Befragten waren mehrere Jahre in 6-8 iit/me
0
Flichtlingslagern untergebracht. Die

Mehrheit der Befragten gab an, elf oder

mehr Jahre in einer 9-10
. . Jahre
Flichtlingsunterkunft gelebt zu haben. 28%
Einige befanden sich fir neun bis zehn 11 Jahre
: . oder
Jahre in der Unterkunft. Nur zwei Tl
68%

Personen gaben an, sich sechs bis acht

Jahre dort aufgehalten zu haben
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2.1. Lebensbedingungen in den Fliichtlingsunterkiinften

Lebensbedingungen

Flichtlingsunterkiinften

Schlechte Bedingungen, | 31
Luftverschmutzung
Uberfiillung 17

Kein Wasser

Keine Toiletten

Bleivergiftung, haufiges Kranksein

vl 0| O ©

Mangel an Lebensmitteln und

Raumausstattung

(e)]

Gute Bedingungen

Besser als in der vorherigen

Lebenssituation

Die Umstande in den Lagern bezeichneten viele vor allem als schlecht. Sie beklagten
auch Luftverschmutzung. Mehrfach wurde ausgesagt, dass die Unterkinfte Gberfillt
waren. Fast jede(r) Finfte gab an, dass es weder eine Toilette noch Wasser gab und
jede sechste Person stimmte zu, dass sie unter Bleivergiftung und haufigem Kranksein
litt. Vielen der Befragten war die Vergiftung der Lager mit Blei bekannt. Sie fiihrten
daher viele ihrer Symptome darauf zurlick, ohne jedoch Gewissheit zu haben. Einige
bestatigten Mangel an Lebensmitteln und Raumausstattung. Nur sechs der 50
Befragten empfanden die Lebensbedingungen als akzeptabel und einzig zwei Personen

fanden sie besser als ihre gegenwirtige Situation.?!

21 Eine Person dulerte, dass sie ,Osterode” als bestes Fliichtlingslager wahrgenommen hatte.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

3. Angaben liber die Anzahl der Kinder heute (Stand Juli/August 2017)

Die meisten Befragten haben heute zwei bis fiinf oder mehr Kinder. Nur jeweils zwei

Personen haben ein Kind oder sind kinderlos.

16
14
12
10

O N B O

kein Kind ein Kind zwei Kinder  drei Kinder  vier Kinder  funf Kinder mehr als funf
Kinder

4. Alter

4.1. Das eigene Alter (wahrend des Aufenthaltes im Fliichtlingslager)

Die Mehrheit der 50 Befragten war wahrend des Aufenthaltes im Fllichtlingslager

zwischen 14 und 60 Jahre alt. Wenige waren 13 oder jiinger.?

18

16

14

12

10

8

6

4

= —

0

13 oder jlinger 14-25 26-40 41-60 61 oder dlter  keine Angabe/
unklar
Alter

22 Die Angaben sind insgesamt ungenau, da die Mehrheit der Befragten langer als zehn Jahre in den Lagern gelebt
hat.
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4.2. Das Alter der Kinder

Wahrend des Aufenthaltes in den Fllchtlingslagern waren die Kinder der Befragten
mehrheitlich sehr jung (0-3 Jahre). Viele weitere waren zwischen vier und zwolf Jahre
alt. Dreizehn hatten zu dem damaligen Zeitpunkt kein Kind, das in dem Lager gelebt
hat.

keine Angabe/ unklar
alter als 14

12-14

10-12

8-10

6-8

4-6

0-3

Alter der Kinder

keine Kinder

10 20 30 40 50 60

o

Krankheiten/Symptome/Behandlungen/Fehlgeburten/Todesfille (Fragen 5-14)

5. Krankheit bei der/dem Befragte/m oder seinen/ihren Kindern wihrend des
Aufenthaltes im Fliichtlingslager (1999-2013)

Der eindeutige Hauptteil der Befragten sowie der Kinder war wahrend des

Aufenthaltes in den Flichtlingslagern krank.

Befragte(r) Kinder

m krank

® nicht krank

m krank

keine Angabe/ nicht krank

unklar
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6. Symptome/Krankheiten (falls vorherige Frage Nr. 5 bejaht wurde)

Die 50 Befragten machten insgesamt 479 Angaben zur Frage nach damaligen
Symptomen/ Krankheiten. Auffallig war, dass 99 Mal Bleivergiftung angegeben wurde
und ca. 60 Mal wurde Uber Erbrechen sowie Kopfschmerzen geklagt. Vielen der
Befragten war die Belastung mit Blei bekannt. Sie flihrten daher viele ihrer Symptome
darauf zuriick, ohne jedoch Gewissheit zu haben. Zwei Drittel der Befragten litten unter
Bauchschmerzen. Fast alle klagten (iber Schmerzen im Kérper. Im Durchschnitt 14 Mal
wurden Schwindel, Rheuma, aggressives Verhalten, Nervositat, Knochenschmerzen,
Schwache, Bronchitis bzw. Lungenentzliindung, Fieber, Fettanlagerungen im ganzen
Kérper und Bluthochdruck genannt.
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Symptome/Krankheiten Total (>=479)

Bleivergiftung?3 99
Erbrechen?* 64
Kopfschmerzen 57
Schmerzen im Kérper: Rheuma (“Schmerzen"), Knochen-, Knie-, | 46
Bauchschmerzen 34
Bronchitis, Lungenentziindung, Asthma, Atemprobleme 22
Schwindel® 17
Aggressives Verhalten 16
Bluthochdruck 16
Schwache 14
Nervositat 13
Fieber 11
Fettanlagerungen im Korper 10

Motorische Defizite

Schlechtes Immunsystem

Vitaminmangel

Schlechte Zahne

Halsschmerzen, -entziindung

Herzprobleme, Arrhythmia

Blut im Urin

Diabetes

Koma, Bewusstseinsverlust

Nierenkrankheit

Gedachtnisschwache

Keinen Appetit

Hoher Druck in den Augen, Augenschmerzen, -probleme
Hautprobleme?®, systemischer Lupus

Weitere: Taubheit/Gehorlosigkeit, Leberprobleme,

NWihwWWWwWWwWwwwuhiu|ul|o oo

Nervenstorung, hoher Cholesterinspiegel, Krebs, Infektion,
Ikterus (Gelbsucht)

2 Nr. 1 ergénzte, dass die Kinder nach dem Aufenthalt in den Lagern geboren wurden und trotzdem unter ,,Blei“
leiden. Nr. 3 wahlte 3 Mal Bleivergiftung und fugte hinzu, dass die Kinder zwar nicht in den Lagern geboren
wurden, sie und ihr Mann trotzdem immer krank sind.

24 Nr. 25 erwahnte, dass ihre Kinder nicht im Lager lebten, trotzdem unter Erbrechen leiden, was sie flinf Mal
ankreuzte.

25 Nr. 25 erwadhnte, dass ihre Kinder nicht im Lager lebten, trotzdem unter Schwindel leiden, was sie finf Mal
ankreuzte.

26 ) der Kinder von Nr. 14 benétigten arztliche Behandlung, da sie sich mit heiBem Wasser verbriiht hatten.
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7. Medizinische Behandlung gegen Bleivergiftung

Fast die Halfte der Befragten wurde wahrend des Aufenthaltes in den Fliichtlingslagern
nicht gegen Bleivergiftung behandelt.?’

Medizinische Behandlung ‘ Total (>=50)
Ja%® 25

Nein?? 24

Keine Angabe 1

8. Durchfiihrung spezieller Untersuchungen wegen Schwermetall- bzw.
Bleivergiftung

Fast die Halfte der Befragten wurde nicht spezifisch auf Bleivergiftung im Lager
getestet. Insgesamt gaben 17 Personen an, sowohl medizinisch behandelt als auch
untersucht worden zu sein. Neun Mal wurde angegeben, nicht medizinisch behandelt

worden zu sein, aber spezifisch auf Bleivergiftung getestet worden zu sein.3°

27 Zu betonen ist die unterschiedliche Wahrnehmung der Behandlung, was den kommenden beiden FulRnoten
genauer zu entnehmen ist. Einige betrachteten den Erhalt eines Sirups als medizinische Behandlung, andere
hingegen nicht.

2 Nr. 1 ergdnzte, dass den Kindern ein roter Sirup gegeben wurde, Nr. 2, dass eine spezielle Didt verordnet wurde,
die aber keine Wirkung zeigte (,,did not work”), Nr. 9, dass den Kindern ein roter Sirup gegeben und ihre
Blutwerte getestet wurden, Nr. 12, dass eine spezielle Diat von Milch, Orangen und Bananen verordnet wurde,
Nr. 16, dass eine spezielle Digt verschrieben wurde, Nr. 22, dass sie (unklar, ob die Kinder und/oder der/die
Befragte selbst) nicht im Lager lebten, aber Sirup erhielten, wenn sie zur Mahala gingen, Nr. 24 wurde eine
spezielle Didt verordnet, Nr. 25 wurde ebenfalls eine spezielle Didt verschrieben und die Kinder erhielten einen
Sirup, Nr. 26, dass ein deutscher Doktor (vermutlich von dem Umweltmediziner Herrn Runow) Haar- und
Bluttestes an den Kindern vornahm (die Bleiwerte lagen bei 26), Nr. 27, dass sie Tabletten verschrieben
bekommen hat, diese aber nicht zu sich nahm, da sie nicht von ihnen lberzeugt war.

2 Nr. 3 erganzte, dass ihr Sohn mit Tabletten behandelt wurde, Nr. 4, dass den Kindern Sirup verabreicht wurde,
Nr. 7, dass sie weder behandelt noch auf schwere Metallvergiftung getestet wurden und dass sie einer speziellen
Diat nachgehen sollten, aber sie sich nicht leisten konnten, Nr. 8, dass ihrer Familie besondere Lebensmittel, aber
keine Medikamente gegeben wurden, Nr. 21, dass sie nur Lebensmittel erhielt und Nr. 23, dass eine spezielle
Diat verordnet wurde, die sie sich aber nicht beschaffen konnten.

30 Es wurde nicht definiert, was alles unter medizinische Behandlung fallt. So setzten viele Befragte eine Diat mit
einer medizinischen Behandlung gleich, andere wiederum nicht. Zudem kénnte es der Fall sein, dass viele die
,Untersuchungen” von Klaus-Dietrich Runow (Blut- und Haarproben) als spezifisch durchgefiihrte Tests
deuteten.

AufRer medizinischen Tests, die durch die WHO und andere medizinische Experten (2005) nur in einigen Fallen
initiiert wurden, gab es z.B. keine Chelat-Therapie, keine medizinische und neurologische Untersuchung, wie von
WHO 2000 und 2004 gefordert, und keine Hospitalisierung fiir schwerste Fille einer Bleivergiftung. (Ubrigens
erst nach dem Ausschalten der Vergiftungsursache, d.h. Beenden der Exposition, wdre der Einsatz von
Chelatbildnern moglich. WHO verlangte 2004 fur zwolf Falle u.a. dringende” diagnostische” MalRnahmen,
bezeichnete einen Fall als Notfall und forderte eine dringende Hospitalisierung. Die UNMIK handelte nicht.)
Eine von der WHO, aber auch von der GfbV und anderen humanitdren Organisationen, geforderte Evakuierung,
der eine dringende medizinische Behandlung hatte erfolgen mussen, kam nicht zustande. Die Behandlung auf
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Spezielle Untersuchungen Total (>=50)

Ja 26
Nein 21
Keine Angabe 3

9. Vorhandensein medizinischer Unterlagen sowie Ergebnisse verschiedener
medizinischer Tests®! 3

Die Personen, die auf Bleivergiftung getestet wurden, verfligen mehrheitlich Gber

keine medizinischen Unterlagen der Untersuchungen.

Medizinische Unterlagen vorhanden Total (>=50)
Ja 14

Nein 34

Keine Angabe 2

dem verseuchten Gebiet war ohnehin fiir Betroffene risikoreich und hatte keinen Sinn. Nur eine einzige Familie
wurde medizinisch behandelt. Das war die Familie von Shaban Mustafa (Vater und seine 7 Kinder), die durch die
Unterstitzung der GfbV und der Stiftung ,Ein Herz fiir Kinder” in Bad Emstal behandelt wurde. Im Lager
,Osterode” verbesserte man nur sporadisch ab 2006 die Versorgung mit Milch, Obst und Gemise. Die
verbesserten ErndhrungsmaRnahmen, Versorgung mit Vitaminpillen fiihrten aber in einem verseuchten Gebiet
zu keiner Verbesserung der gesundheitlichen Situation und konnten eine richtige Therapie bzw. Behandlung
gegen Bleivergiftung nicht ersetzen. Die Aussage eines Vertreters von Médecins Sans Frontiéres/MSF (Julien
Bartoletti, Project Manager Health/Environment) im Jahr 2010, elf Jahre nach der Errichtung der ersten
Flichtlingslager, hort sich daher wie blanker Hohn an. Bartolleti zeigte sich entsetzt (iber das Versagen der
UNMIK und der UN und teilte in einer Email an Bernard Sullivan (The Kosovo Medical Emergency Group, London)
Folgendes mit:“---But | notice that unfortunately MSF was not aware of this situation since its beginning. At that
time we could have certainly played a role in speeding the process and treating the patients. It is such a shame
that 10 years later, despite the words of B. Kouchner, some families remains so vulnerable”.

31 Siehe Anhang

32 Nr. 11 gab an, nicht getestet worden zu sein, aber dass Blutproben genommen wurden, deren Resultate er/sie
nie erhielt.
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10.Todesfalle und Klarung der
Todesursache

Die Befragten erlebten wahrend des
Aufenthaltes im Lager insgesamt 52
Todesfalle, 31 davon von Verwandten.
Drei Befragte erlebten zwei, und ein(e)
Befragte(r) sogar drei Todesfalle von
Verwandten. Nur acht Personen gaben
an, dass sich kein Todesfall wahrend
ihres Aufenthaltes ereignete. Am
haufigsten wurde als Todesursache
Bleivergiftung  angegeben. Zudem
wurden Lungenkrankheiten bzw.
Asthma, Herzinfarkte, Krebs und

Nierenkrankheit mehrmals genannt.

Todesursache

Lungenkrankheit/ Asthma 7
Herzinfarkt 5
Krebs 4
Nierenkrankheit 2
Infektion ,,wegen Schmutz“ 2
schlechtes Immunsystem 1
schlechte Blutwerte 1
Tuberkulose 1
Bluthochdruck 1
Fehlgeburt 1
Keine Angabe, unklar 11

33 Bei sieben Personen davon ist die Diagnose inoffiziell.
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11.Fehlgeburten/Totgeburten

Fast jede/r dritte/r Befragte/r gab an, entweder selbst eine Fehlgeburt gehabt zu

haben oder jemanden zu kennen, der eine Fehlgeburt gehabt hatte. (Ehemanner

nannten die ihnen bekannten Falle.)

Fehlgeburt

Ja 17
Nein3 30
Keine Angabe 3

12.RegelmaRigkeit der Therapie gegen Schwermetallvergiftung

40 Befragte wurden entweder gar nicht oder nicht regelmaRig in den Flichtlingslagern

gegen Schwermetallvergiftung behandelt, nur acht Personen regelmaRig (wobei unklar

ist, was unter ,regelmaRig” verstanden wurde). Zwei Personen machten dazu keine

Angaben.

80%

H regelmalige
Behandlung

m keine
Angaben

keine
regelmaRige
Behandlung

34 Nr. 6 und 8 fuigten hinzu, dass sie selbst keine Fehlgeburt hatten, aber Frauen kennen, die eine hatten und
sogar selbst abgetrieben haben. Nr. 18 und 21 hatten ebenfalls nicht selber eine Fehlgeburt, kannten aber Frauen

mit Fehlgeburt in den Lagern.
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13. Medizinische Betreuung wegen Bleivergiftung nach Auflosung des jeweiligen
Fliichtlingslagers

Nur wenige Befragte erhielten eine = keine Behandlung Behandlung

medizinische Behandlung nach Auflésung

der Fliichtlingslager.3> 3¢

14.0rt, Institution und Haufigkeit der
Behandlung wegen Bleivergiftung nach der Auflésung der Fliichtlingslager (falls
gegeben)

13 Befragte gaben an, sie hatten sich im Kosovo behandeln lassen. 25 Personen waren
inihren Angaben konkreter. So sagten fiinf, sie seien in der Mahala zum Arzt gegangen,
und 18 Personen gaben an, sie wdren in einem serbischen Krankenhaus behandelt
worden. Vier Personen gaben an, dass die Behandlung einmalig stattfand, bei drei
Personen gab es regelmaRige Behandlungen und bei einer Person fand sie zwei bis drei

Mal statt. Die meisten Befragten dulRerten sich nicht zur Haufigkeit der Behandlung.

Ort der Behandlung Total (>=50)

Im Kosovo 13
In der Mahala 5
Serbisches Krankenhaus im Kosovo 18
Serbischer Arzt 1
Ambulant 1
Keine Angabe 11

Aktueller Lebensstand (Stand: Juli/August 2017) - Krankheiten/Symptome (Fragen 15-
27)

35 Eine Person, die nichts ankreuzte, erwdhnte, dass sie nur fur ein Kind Hilfe erhielt.
36 Nr. 17, gab ,nein“ an, es wurden zwar Bluttestes durchgefiihrt, aber die Person erhielt nie die Ergebnisse.
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15.Heutige Symptome/Krankheiten, die mit groBer Wahrscheinlichkeit auf den
Aufenthalt in einem Fliichtlingslager zuriickzufiihren sind

Vor allem leiden die Befragten heute unter Bluthochdruck, Nervenerkrankungen,
Schmerzen im Koérper, Diabetes, Kopfschmerzen, Herzproblemen, Atemproblemen,

Bauchschmerzen und Asthma bzw. Lungenproblemen.3” 38

Total
(>=149)

Heutige Symptome/ Krankheiten

Schmerzen im Korper und den Knochen, in den Beinen, Armen, Riicken, | 23

Nacken, Gelenken, Knien, Hiiften und Augen

Kopf- und Bauchschmerzen 18
Atemprobleme, Asthma/ Lungenprobleme, Bronchitis 15
Bluthochdruck 13
Nervenerkrankungen 13
Diabetes 11
Fieber, Virenerkrankungen, Erbrechen 11
Nieren-, Riickenprobleme, Halsentziindung 10
Herzprobleme 8

Dauermidigkeit, Stress, hoher Druck in den Augen, Gedachtnisverlust | 8

Hoher Cholesterinspiegel 5
Schwindel, Bewegungs- und Gehschwierigkeiten 5
Krebs 2

Sonstiges:  Krankheiten aus dem Lager, Anamie, ,alles”, |5

Fettanlagerungen im Koérper, Erkaltungen

Keine Angabe 2

37 Die Interviewerin unterstreicht in ihrem schriftlichen Report, dass sich die Betroffenen vor allem liber Nieren-
und Herzprobleme sowie Diabetes beklagten.
38 Die Person Nr. 32 fugte hinzu, immer krank zu sein.
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16.Nervenerkrankungen

30 der 50 Befragten klagten iber konstante Nervositat. Drei von ihnen gaben an, dass
auch Angehorige darunter leiden (zwei, funf oder sieben Nennungen). In
Zusammenhang mit einer méglichen Nervenerkrankung stehen auch: Angstlichkeit,
Panikattacken, Benommenheitserscheinungen, Schmerzen, Aggressivitat, Kribbeln.

Nervenerkrankungen Total
(>=103[110])

Konstante Nervositat 44
Angstlichkeit, Panikattacken 13
Taubheit/ Benommenheit 11
Schmerz 8
Aggressivitat 8
Kribbeln 3
Gefihls-, Stimmungsschwankungen 2
Gehirninfektion 2
Riickenschmerzen 2
Gedachtnisverlust 2
Paralyse/Ldhmung 2
Bewusstlosigkeit 1
Sprachprobleme 1
Personlichkeitsstérungen 1
Keine Angabe 4
[siehe FuRnoten3?] [7]

39 Nr. 1 gibt an, dass jede(r) nervos sei und man einander nicht mehr griiRen kann. Nr.11 gab an, dass alle
Familienmitglieder Symptome nervlicher Erkrankungen sowie Bleivergiftung haben. Nr. 12 sagte, dass der Sohn
alle Symptome hat, vor allem motorische Stérungen. Nr. 30 flgt hinzu, dass seine Ehefrau sich in einer
psychiatrischen Klinik befindet. Nr. 32, 35 und 45 geben an, unter allen oben genannten Symptomen zu leiden.
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17.Haufigkeit des Krankseins und Stabilitat des Immunsystems (Selbsteinschdtzung)
Signifikant geben die Befragten an, dass sie haufig krank sind und ein schlechtes
Immunsystem haben.*

m haufig krank nicht haufig krank ® schlechtes Immunsystem

gutes Immunsystem

14%

18. Allergien

Vermehrt leiden die Betroffenen vor allem unter Lebensmittelallergien, enthalten sich

aber zum Grof3teil der Frage.

Allergien Total (>=48)

Ja 14
Nein 5
Keine Angabe 29

Art der Allergie

Lebensmittelallergie 8
Allergie im Allgemeinen 5
Von Wasser 1
Erstickungsgefiihle 1
Kontaktallergie (Dermatitis) 0

40 Personen Nr. 17 und 46 kommen nicht in der Tabelle vor. Ihnen geht es weder gut noch schlecht.
Zur ersten Frage duRersten sich 39, zur zweiten 36 Personen.
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19. Autoimmun- und andere Erkrankungen

Besonders Muskelschwache, Bauchschmerzen, Hautunreinheiten sowie Haarausfall

treten vermehrt bei den Befragten und ihren Familienmitgliedern auf.*

Autoimmun- und andere Total
Muskelschwache 42
Bauchschmerzen 27
Hautstorungen 21
Haarausfall 20
Fieber 10
Rheumatische Krankheiten 8
Schmerzen im Korper/den Beinen, | 7

FURen, Knochen und/ oder Ricken
Durchfall

Blasenprobleme

Gynakologische Probleme

Keine Angabe

o= =N

20.Kardiovaskulare Erkrankungen

Fast die Halfte der Befragten gibt an, an Herzproblemen zu leiden, und bereits 16
Personen erlitten einen Herzinfarkt. Hoher Blutdruck lasst sich verstarkt beobachten

sowie Herz-Kreislauf-Storungen.

Kardiovaskulare

Erkrankungen
Herzprobleme*? 21
Herzinfarkt(e) 16
Herzkreislaufstérung 9
Hoher Blutdruck 8
Geringe Durchblutung in den | 2

Beinen und im Kopf

Keine Angabe/unklar 7
Keine Herzkreislaufstorungen | 9

41 Insgesamt flinf Personen enthielten sich der Frage komplett.

Anmerkungen: Person Nr. 10 sagte, sie hdtte wegen schlechter Erndhrung alle Krankheiten (keine Angabe).
Person Nr. 23 behauptete, viele Krankheiten zu haben (Angabe: Enthaltung). Person Nr. 17 meinte, dass seine
Kinder alle genannten Symptome haben (A: Enthaltung) und Personen Nr. 19 (A: Hautkrankheit), 30 (A:
Enthaltung), 31 (A: Enthaltung), 47 (A: 12 Mal Muskelschwache) und 48 (A: Bauchschmerzen) meinten unter allen
genannten Stérungen zu leiden.

42 Eine Person, die angab, unter hohem Blutdruck sowie Herzproblemen zu leiden, klagte (iber Schmerzen in den
Handen aufgrund schlechter Durchblutung.
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21.Schulische Leistungen der Kinder wahrend des Aufenthalts in einem
Fliichtlingslager43

Beinahe die Halfte der Kinder soll wahrend des Aufenthalts im Flichtlingslager gut in
der Schule gewesen sein, kein einziges ging zu einer Sonder- oder Behindertenschule.
Allerdings beklagten sich einige Eltern, dass ihre Kinder wegen eines schlechten

Gedachtnisses nicht gut in der Schule waren.

Kinder in der Schule

Gut in der Schule® 24
Schlecht in der Schule*® 5
Sonderschule 0

Schule far Kinder mit | O

Behinderungen

Keine Angabe/ unklar®’ 23

43 Die Anordnung der Kapitel folgt der Reihenfolge der Fragen auf dem Fragebogen. Die Angaben der Befragten
Uber die Leistungen ihrer Kinder in der Schule sind deshalb in diesem Kapitel genannt.

44 Zwei Personen machten Mehrfachangaben: Einige ihrer Kinder waren gut in der Schule und andere schlecht.
45 Person Nr. 12 erganzte, dass bis auf ein Kind, das motorische und Nervenstérungen hat, alle gut in der Schule
waren. Person Nr. 20 fligte hinzu, dass die Kinder zum Zeitpunkt der Befragung wahrscheinlich zu alt waren, um
weiterhin die Schule besuchen zu dirfen.

46 Zwei Personen (Nr. 2 und 3) sagten, dass ihre Kinder wegen ihres schlechten Gedachtnisses schlecht in der
Schule waren.

47 Zehn Personen machten weitere Angaben: Person Nr. 1 meinte, dass ihre Kinder zu einer Sonderschule gehen
missten, aber es wiirde keine geben. Person Nr. 4 formuliert, dass ihre Kinder nie Interesse an Schule hatten.
Das meinte auch Nr. 7 mit dem Hinweis, dass die Kinder dennoch zu einer normalen Schule gingen. Die Kinder
der Personen Nr. 11 und 22 waren noch zu jung, um zur Schule zu gehen, hingegen die der Person Nr. 18 zu alt.
Personen Nr. 15, 16, 21 und 22 sagten, dass ihre Kinder nicht zur Schule gingen und zwei von ihnen betonten,
dass sie noch nie zur Schule gegangen sind.
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22.Krebserkrankungen

Krebs wird von jeder fiinften Person als Erkrankung innerhalb ihrer Familie genannt.

Drei Mal wird Brustkrebs angegeben, die meisten definierten das Krebsleiden nicht

genauer.
Krebs Total
(>=50)
Ja 11
Nein 38
Keine Angabe 1

Falls Krebs vorhanden,

welche Art
Brustkrebs 3
Knochenkrebs 2
Keine Spezifizierung genannt 6

23.Augenprobleme

AulRerordentlich viele Befragte hatten Augenprobleme. Verwiesen wurde unter
anderem auf Augeninfektion oder Diabetes sowie Augenprobleme, die offenbar durch

den kontaminierten Staub hervorgerufen werden.

Augenprobleme Total (3=50) Art von Augenproblemen, falls Total
(>=39)

Ia 39 vorhanden

Nein 9 Keine Spezifizierung genannt 21

e Wegen des Staubes 6
Augeninfektion 4
Wegen Diabetes 3
Druck in den Augen 2
Tranen der Augen 1
Wegen Kopfschmerzen 1
Wegen des Lichtes 1
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24.Gicht*®

Acht Personen melden Gichtfdlle in der Familie. Von denen, die angeben, an Gicht
erkrankt zu sein, klagen viele Uber Kopfschmerzen, Nierenprobleme, Hypertension

(Bluthochdruck), Ubergewicht, Schmerzattacken und Fieber.

Symptome,falls Gicht

vorhanden ist

Kopfschmerzen 13
Nein>° 4 Nierenprobleme®? 12
Keine Angabe/ unklar, | 38 Schmerzattacken 8
weitere Angaben®! Hypertension 3
Ubergewicht 8
Fieber 6
Gelenkentziindung 1

48 Zur Erklarung von Gicht wurde neben der Fragestellung angegeben: Gicht ist eine Stoffwechselerkrankung, bei
der die Betroffenen vor allem unter Gelenkentziindungen leiden, was zu Nierensteinen, Nierenschaden,
Schmerzattacken, Fieber, Kopfschmerzen, Ubergewicht und Bluthochdruck fiihren kann.

49 Die Person Nr. 30 gibt zudem an, dass sich die Ehefrau in einer psychiatrischen Klinik befindet.

50 Person Nr. 2 flgt hinzu, dass ihre Familie generell immer krank ware.

51 Person Nr. 14 erganzt, dass die Familienmitglieder stets krank sind. Person Nr. 3, 22 und 25 behaupten sogar,
dass die Familie unter allen Symptomen leiden wiirde. Person Nr. 21 gibt an, dass die Schwiegertochter zwar in
der Mahala geboren wurde, aber alle Symptome aufweist. Person Nr. 23 erganzt die Angabe, dass die
Familienmitglieder nur Kopfschmerzen und Fieber haben, wenn sie von einem Virus befallen sind. Person Nr. 33
sagt, dass die Tochter ihren rechten Arm nicht bewegen kann.

52 Personen Nr. 27 und 48 ergdnzten Nierenleiden und Rickenproblemen.
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25. Diabetes/Zuckerkrankheit®®

In der Mehrheit der Familien gibt es mindestens einen Diabetesfall.

Diabetes/
Zuckerkrankheit

Nein 19

26.Demenz

Uberdurchschnittlich viele Befragte gaben an, selbst unter Gedachtnisproblemen zu
leiden oder Familienmitglieder zu haben, die darunter leiden (38 Personen)>*. 28
Personen> klagten (ber motorische und 26 Personen (ber sprachliche

Beeintrachtigungen. 14 Personen leiden unter Demenz. Fiinf Befragte machten keine
Angaben.>®

53 Achtung: Drei Mal wurde Diabetes bestétigt, als offen nach Symptomen/Krankheiten damals in den Lagern
gefragt wurde, elf Mal als nach heutigen Symptomen/Krankheiten bei der befragten Person selbst gefragt wurde,
jedoch 35 Mal von 31 Personen als explizit nach heutigem Diabetes bei sich selbst und/ oder der Familie gefragt
wurde. Insgesamt wurde nicht zwischen Diabetes | und Il unterschieden.

54 Person Nr. 43 gibt an, dass der Sohn schlafwandelt.

55 Person Nr. 6, die drei Mal motorische Storungen angab, erganzte, dass die Kinder sich nur sehr langsam
entwickeln.

56 Person Nr. 4 meint, alle Familienmitglieder hatten Behinderungen.
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27.Vitaminmangel

Fast die Halfte der Befragten (23 Personen) meint, an Vitaminmangel zu leiden. Neun

Personen enthielten sich®” und zwei Befragte machten Mehrfachangaben.

E Vitaminmangel
m kein Vitaminmangel

keine Angabe

Soziookonomische Lebensbedingungen der Familien heute (Stand Juli/August 2017)

(Fragen 28-34)

28.Probleme bei der Versorgung und Unterbringung

Die Halfte der Befragten hat Schwierigkeiten, Rechnungen zu bezahlen und das

Notigste zu kaufen. Jede(r) Vierte hat keinen Zugang zu Wasser und Strom, jede(r)

Siebte lebt in einem Haus ohne Fensterscheiben bzw. Tiren. Nur vier Personen haben

keine Probleme. Die meistgenannten Probleme sind existenzgefahrdend.

Probleme bei Unterbringung und Total (3=82)

Versorgung

Bezahlen von Rechnungen und dem | 24
Notigsten

Kein Zugang zu Strom 14
Kein Zugang zu Wasser 12
Keine Tlren bzw. Fenster 7

57 Person Nr. 4 gibt ihren Kindern Magnesium.
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keine  Toilette, WC, hygienische | 3
Versorgung

Besitzlosigkeit 3
Mangel an Lebensmitteln 3
Allgemein schlechte Bedingungen 2
Zu kleiner Wohnraum 2
Mall Gberall>® 2
Uberfiillung 2
Schimmel, Kélte 2
Keine Angabe 2

29.Lebensunterhalt

berufstitig unklar Beinahe alle Befragten sind
8% T 2% arbeitslos (45 Personen). 31

Personen geben an, vom Staat

Sozialleistungen zu erhalten, die in
26 Fillen unter 100 Euro®®, in vier
Fallen zwischen 101 und 200 Euro
und bei blol3 einer Person zwischen
201 und 300 Euro pro Monat liegen.
Nur vier der 50 Teilnehmenden
verfligen Uber eine Arbeitsstelle, wobei drei von ihnen aussagen, weniger als 100 Euro
pro Monat zu verdienen. Ein Befragter machte keine Angaben dariber, ob er arbeitslos

ist oder nicht. 21 Personen geben an, dass ein anderes Familienmitglied berufstatig ist.

58 Die Betroffenen haben kein Geld, die Mullabfuhr zu bezahlen.
59 Person Nr. 2 fligte hinzu, Kinderbeihilfe von ca. 84,00 Euro (10.000 RSD) zu erhalten. Person Nr. 6 meinte, dass
der Vater Geld aus Deutschland schickt.
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Lediglich eine Person erhdlt finanzielle Unterstlitzung von humanitdren
Organisationen, vier werden manchmal unterstitzt, zwolf gar nicht und 33 Personen

machten dazu keine Angaben.

30.Mangel am Notwendigsten

Fast die Halfte der Befragten verfligt nicht tber ausreichend Lebensmittel und Geld.
Jede dritte Person gibt an, dringend eine Arbeit zu bendtigen, um das Wohl der Familie
zu sichern. Neun Personen geben dagegen an, dringend medizinische Hilfe zu
bendtigen, finf weiteren mangelt es an Hygieneartikeln. Den Befragten fehlt es an
finanziellen Mitteln selbst fur Lebensmittel. Sie sehnen sich nach einer besseren

Unterbringung und einem Zuhause.

das Land verlassen

mehr Sozialleistungen, Unterstiitzung

ein (besseres) zu Hause, bessere
Lebensbedingungen

hygienische Produkte, alles

Arbeit

Medikamente, medizinische Behandlung
Geld

Lebensmittel
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Flichtlingslagern
mehren sich

31.Befdhigung die Familie zu versorgen

manch ja Nur fiinf von 50 Personen sind dazu in der Lage,

mal \ 10%

25%

selbst Lebensmittel und Hygieneprodukte fiir die

Familie zu besorgen.

32.Schulbesuch

Von den 201 Kindern der 50 Befragten gehen nur 67 Kinder zur Schule. (12 Erwachsene
sind inzwischen auBer Haus). 25 Kinder sind dafiir zu jung oder zu alt. Etwas mehr als
die Halfte der Kinder (102) geht nicht zur Schule, weil der Schulweg zu unsicher fir sie
ist und sie Angst vor rassistischen Ubergriffen haben, es keine Transportméglichkeit
gibt oder sie ihren Ort nicht verlassen sollen, weil sie bei schlechter Gesundheit sind
oder zu wenig zu essen haben und hungern missen. Bei fiinf Kindern wurden keine

Angaben gemacht.®°

m Kinder gehen nicht
zur Schule

m Kinder sind zu jung
oder zu alt

m Kinder gehen zur
Schule

keine Angabe/ unklar

60 Person Nr. 7 sagt es nicht genau.
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Kosovo: Anzeichen fiir Langzeitschdden bei Roma aus verseuchten UN-Fluchtlingslagern
mehren sich

Als Grinde, warum die Kinder nicht in die Schule geschickt werden, wurden

angegeben:

keine Angabe
rassistische Ubergriffe
Armut

Hunger

keine Zukunft
Arbeitslosigkeit

in dem Ort feststecken/ keine Mobilitat

schlechte Gesundheit/ Erndhrung

Mangel an Sicherheit

0 2 4 6 8 10 12 14 16 18

33.Krankenversicherung und Zugang zu einem Arzt/-in

Mit 31 der 50 Befragten ist die eindeutige Mehrheit der Befragten nicht
krankenversichert. 15 Personen sind krankenversichert, bei vier Personen ist das
unklar.®? Lediglich drei Personen geben an, Zugang zu einem Arzt/ einer Arztin zu
haben, wahrend dies fliir neun Personen aus Geldmangel nicht der Fall ist. Die Mehrheit

macht dazu keine Angaben.

m krankenversichert  ® nicht krankenversichert unklar

61 Person Nr. 3 gibt an, dass die Krankenversicherung nur in serbischen Krankenhausern giiltig ist. Personen Nr.
11, 12 und 17 geben an, dass sie nur von Serben kostenlos behandelt werden.
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34.Verfiigbarkeit von Medikamenten

42 der Befragten verfligen nicht tiber Geld fiir Medikamente, wahrend acht Personen
dafir nur manchmal Geld haben. Damit hat keiner der Befragten immer Zugang zu

Medikamenten.

® keine Verfligbarkeit
an Geld far
Medikamente

® nur manchmal

Aufforderungen und weitere Anmerkungen (Fragen 35 und 36)

35.Forderungen der Roma, Aschkali und Balkan-Agypter zur Verbesserung ihrer
Lage

Forderungen Total (3=93)
Arbeit, Geld 35
Medizinische Behandlung, Krankenversicherung 18

Zu einem besseren Ort ziehen, keine Diskriminierung, einen guten | 14
Anfihrer
Hilfe/Unterstltzung, z.B. Schuhe

Bessere Bedingungen/Haus

Bessere Ernahrung

Gute Bildung

U O N[ ©

AuRerst viele der Befragten fordern in erster Linie eine Arbeitsstelle und Geld, aber
auch medizinische Behandlung und eine Gesundheitsversorgung, den Umzug zu einem

angenehmeren Ort, bessere Ernahrung, Bildung und Lebensbedingungen.
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36. Anmerkungen der Befragten
Weitere Anmerkungen Total (3=74)
Bitten um Hilfe (zum Beispiel fiir Lebensmittel, hygienische | 28
Produkte, Losung von Problemen in der Mahala, medizinische
Unterstltzung der EU, Geld fir Operation)

Betonen, dass Lebenssituation schwierig ist (z.B. sich | 18

ausgeschlossen fiihlen, Sorgen um die Zukunft der Familie)

Das Leben war in den Lagern besser.

Danken fiir das Interview 4

Erzahlen Lebensgeschichte eines Familienmitgliedes

Keine Angabe 16

Links, Berichte und Pressemitteilungen der UN und der GfbV

The Human Rights Advisory Panel (HRAP) to the United Nations Interim Administration
Mission in Kosovo (UNMIK), (2016), N.M. and Others v. UNMIK, Case No. 26/08,
Opinion 26 February 2016/Stellungnahme des Human Rights Advisory Panel (HRAP)
vom 26. Februar 2016, http://www.unmikonline.org/hrap/Eng/Cases%20Eng/26-
08%20NM%20etal%200pinion%20FINAL%2026feb16.pdf

UN, Secretary General, Antdonio Guterres (2017), “Secretary-General to Establish Trust
Fund for Displaced Roma, Askhali, Egpytian Communities in Northern Kosovo Following
Human Rights Panel’s Findings” (SG/SM/18538-HR/5363-PK0O/649), Press Release vom
26.05.2017, https://www.un.org/press/en/2017/sgsm18538.doc.htm

The Human Rights Advisory Panel (HRAP) to the United Nations Interim Administration
Mission in Kosovo (UNMIK), (2016), Pressemitteilung des HRAP zur Stellungnahme im
Fall N.M. and Others v. UNMIK, Case No. 26/08, vom 08.04.2016,
http://www.unmikonline.org/hrap/Documents%20HRAP/Press%20Releases%20Eng/
PRESS%20RELEASE%20-

%20The%20Human%20Rights%20Advisory%20Panel%20adopted%20its%200pinion%
20in%20the%20case%20N.M.%20and%200thers%20against%20UNMIK%20(no0.%202

6-08).pdf
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Post, Dianne, Legal Director ERRC, and Teki Bokshi (2005), “Criminal Complaint Against
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50022EDE1-errc-yug-3laug.pdf

GfbV International (2017), ,Offener Brief der Gesellschaft fiir bedrohte Vélker
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Abkiirzungen und Akronyme

ACT - Action by Churches Togehter

ATSDR - United States Agency for Toxic Substances and Desease Registry

BLL — Blood Lead Level, Bleigehalt im Blut

CCPR — International Covenant on Civil and Political Rights, Internationaler Pakt iiber biirgerliche und
politische Rechte

CEDAW - International Convention on All Forms of Discrimination against Women, Internationales

Ubereinkommen zur Beseitigung jeder Form von Diskriminierung der Frau

CDC — Centre for Disease Control, Zentren fiir Krankheitskontrolle und Prévention
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ICERD - International Convention on the Elimination of All Forms of Racial Discrimination,

Internationales Ubereinkommen zur Beseitigung jeder Form von Rassendiskriminierung

CESCR — International Covenant on Economic, Social and Cultural Rights, Internationaler Pakt (iber
wirtschaftliche, soziale und kulturelle Rechte

CoE — Council of Europe, Europarat

CRC — International Convention on the Rights of the Child, Kinderrechtskonvention
ECtHR - European Court of Human Rights, Europdischer Gerichtshof fiir Menschenrechte
EMRK — Europdische Menschenrechtskonvention

ERRC — European Roma Rights Centre, Europdisches Zentrum fiir die Rechte der Roma

EULEX - European Union Rule of Law Mission in Kosovo, Rechtsstaatlichkeitsmission der Europdischen

Union im Kosovo

GfbV — Gesellschaft fiir bedrohte Vélker

HRAP — Human Rights Advisory Panel, UN Beratungsausschuss fiir Menschenrechte
HRC — United Nation Human Rights Committee, UN Menschenrechtsausschuss
HRRP — EULEX Human Rights Review Panel

HRW — Human Rights Watch

IDPs — Internally Displaced Persons, Binnenvertriebene/Binnenfliichtlinge

IFU — Institut fiir Functional Medicine und Umweltmedizin

KFOR — International Security Force (commonly known as Kosovo Force)

OSCE — Organization for Security and Cooperation in Europe, Organisation fiir Sicherheit und

Zusammenarbeit in Europa

PISG — Provisional Institutions for Self-Government, Voriibergehende Institutionen der
Selbstverwaltung

RAE — Roma, Ashkali, Egyptian, Roma, Aschkali und Balkan-Agypter

SRSG — Special Representative of the Secretary-General, Sonderbeauftragter des UN

Generalsekretdrs

UDHR - Universal Declaration of Human Rights, UN Menschenrechtscharta

UN - United Nations, Vereinte Nationen

UNEP — United Nations Environmental Programme, Umweltprogramm der Vereinten Nationen

UNICEF — United Nations International Children's Emergency Fund, Kinderhilfswerk der Vereinten
Nationen
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