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Notizen zur Transliteration

Die Transliteration von Nepali und Stammeswortern kann manchmal auch fiir einen
Muttersprachler problematisch sein, da die Ubersetzungssprachen, namlich Deutsch und
Englisch, nicht die Kehlkopflaute (Gutturale), Vordergaumenlaute (Palatale), Retroflexlaute
(Gaumen wird von der Zungespitze beriihrt), Zahnlaute (Dentale), Lippenlaute (Labiale),
Halbvokale und Zischlaute (Aspirierte) haben, und daher die Nepalisprache nur schlecht
wiedergegeben werden kann, Oft sind die Worter in der englischen Form geschrieben (wie in
Karunakar Baidyas ,,Teach Yourself Nepali“). Der Deutsch-Nepali-Glossarteil am Ende der
Diplomarbeit folgt der Form von Tara Nath Sharma, wobei Vokale mit GroBbuchstaben
versehen sind. Die deutsche Form ist aus dem Buch ,Nepali: Kleine Sprachkunde'“

iibernommen worden.

Die Ubersetzungen von tibetischen und tibeto-birmanischen Wortern von verschiedenen
Autoren sind beibehalten, da es weiter zu Verwirrungen fithren konnte, weil die meisten
ethnologischen Berichte iiber Nepal, Tibet und insbesondere Himalayavoliker von Ausldndern
ohne Nepalikenntnisse verfat worden sind. R.L. Tumner war zB. ein britischer Forscher
(1931), der das Nepali Wort ,, chodnu® ﬁk{r{, (verlassen) als ,,chhornu® E?\Tg uibersetzte. Hier
ist es deutlich, daB er die gesprochene Form von ha-ada-addha (¢ =ha; 8 = ada; & = akshya)
nicht beherrschte. So entstanden Uberéetzungsfehler. Obwohl Nepali die Lingua franca der
inzwischen 19 Millionen Nepalesen ist, stammen viele Wérter aus der tibeto-birmanischen
Sprachgruppe sowie aus dem Urdu, Arabischen und Englischen. Der Bergbauer in Nepal
spricht eine einfache Sprache, aber die Chettris und Brahmanen mit ihren privilegierten
Sanskrit-Kenntnissen sprechen sehr differenziert und korrekt. Sanskrit spielt in Nepal die
gleiche Rolle wie Latein in Europa. Wie der deutsche Professor auf seinen Lateinschatz
zuriickgreift, wenn er etwas komplizierter bzw. intellektueller ausdriicken will, tut dies der
Brahmane (Bahun, Jotisi) mit dem Sanskrit. Aber dieser ist nicht nur Intellektueller, sondern

er iibernimmt die Funktion eines Vermittlers zwischen Menschen und Géttern.

Im Gegensatz zu dem relativ einfachen, gesprochenen Nepali, das man z.B. als Trekking- -

Tourist hert, ist die Schriftsprache wesentlich komplizierter. Dies merkt man sofort, wenn -

man den ,,Gorkhapatra® liest, die ,Pflichtlektiire des durchschnittlichen Nepalesen, der nicht

fur - Informationen, sondern auch Stellenangebote usw. sucht. Bevor Nepal ~ eine

atish: Nepali Sprachkunde, Deutsche Snﬁuné‘ﬁ?r internationale Entwicklung, Horlemann Verlag Bad Honnef 1991

RO AN
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konstitutionelle Monarchie wurde, sendeten Radio Nepal und das Fernsehen (Nepal TV)
ebenfalls ausschlieBlich auf Nepali. Inzwischen gibt es aber Tendenzen, auch die Sprachen
anderer ethnischer Gruppen zu berticksichtigen, die sich bis jetzt vernachlissigt fiihlten. Denn
in Nepal wird aufBer Nepali auch Maithili, Newari, Thakali, Tibetisch, Tamangbhasa, Rai- und
Kiratkura, Magar- und Limbubhasa gesprochen.

Hier habe ich versucht, die deutschen Aquivalente von Nepali Begriffen bzw. Wortern so
wiederzugeben, wie sie von den Einwohnern Nepals gesprochen werden . Ortliche Varianten

von Ausdrucksweisen werden erwihnt, wenn sie wesentlich abweichen.
Yokale:

A =a 3T =aa (lang) T =i T =i(lang)
T =ukurz) I =u(ang) H =n T =¢ (lang)
T =ai M=o y=au 3 =am
¥ :=ah
Konsonanten:
Guiturale: (Kehikopflaute) % g T ) g
ka kha ga gha ng/anga
Palatale: (Vordergaumenlaufe) 9 ) S Bl
cha/tscha chha dja djha ya
Retroflexelaute: T % s % W
- (Gaumen wird von ta tha da dha na
' der Zungenspitze beriihrt)
Dentale: (Zahniaute) d q 9 q G
% (Wird gelispett) Ta tha da dha na
' Labiale: (Lippentaute) - q w q q 7
Pa pha ba | bha ma
Halbvokale: q X of q
| . Ja ra la wa
Zischlaute: 97 I} q
scha sa sa
T 4 Aq
Ha tra gya
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e (ha) ist ein Aspiratelaut, & (akhhya), 7 (tra) und  (gya) sind Doppelkonsonanten. Die Laute
s.(ada) und © (addha) sind Modifikationen von den Retroflexlauten s (da) und ¢ (dha). Die
Konsonanten kénnen generell in zwolf verschiedenen Formen mit der Hilfe von Vokabeln

geandert werden, wobei die Vokale zu den Konsonanten addiert werden, um eine Anderung

vornehmen zu kdnnen.

/ SOZIALARBELT] \

| MEDIZIN | <—  Spannungsverhdltnis ———» | KULTUR

MODERNE (socialwork) TRADITIONELLE
MEDIZIN MEDIZIN

Soziomedizinisch-orientierten
Kultursozialarbeit

z ESUNDHEITSWESEN NEPA
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Einleitung

In Nepal wird die Sozialarbeit in erster Linie von der Entwicklungshilfe unterstiitzt und
bildet somit ein zusitzliches Organ, weil sie neben einheimischen
Regierungsorganisationen und privaten Selbsthilfeorganisationen (Rodi, Guthi etc.)
existiert. Sozialarbeit wird in Nepal von der Social Services Coordination Committee
(SSCC mit Sitz in Katmandu) kontrolliert.

Wer sind die Sozialarbeiter? Sozialarbeit in Nepal wird durch die religiosen, kulturellen
und gesellschafilichen Bedingungen bestimmt, die ihren Wirkungsbereich darstellen.
Sozialarbeit im eigentlichen Sinne kann beschrieben werden als die Téatigkeit von
Menschen, die nach ortlichen Standards eine Sozialarbeiterausbildung erhalten haben und
diesen Beruf ausiiben. Davon gibt es leider recht wenig in Nepal. Die meisten engagieren
sich in Formen von Selbst- und Fremdhilfe und bezeichnen dies als ,,Sozialarbeit” (social-
work).
Die verschiedenen Projekte laufen mit dem Ziel, das soziale Gefuge zu stabilisieren
und die Eigenstindigkeit der dorflichen Partner zu aktivieren und deren eigene
Ressourcen zu mobilisieren. Wenn in dieser Diplomarbeit von Sozialarbeit die Rede
ist, ist damit gleichzeitig Entwicklungshilfe in Bezug auf Frauenhilfe, Kinderhilfe
und Gemeinwesenarbeit gemeint. Die Sozialarbeit - ist auch in den
Entwicklungshilfeprojekten bzw..Programmen integriert, vor allem in den landlichen
Gegenden Nepals. Es besteht griindsétzlich bei allen Entwicklungshilfeprojekten eine

soziale Zielsetzung. Dennoch entsteht die Frage, wie Eggers® es formuliert: ,JIst es

57 G s R B

leichter, Brunnenbauern sozialarbeiterische Kenntnisse zu vermitteln oder umgekehrt

Sy

Sozialarbeiter zu Brunnenbauern zu machen®. Der Sozialarbeiter, der in einem
Einsatzland wie Nepal arbeitet, muB auch Zusatzqualifikationen haben und die

Landessprache beherrschen.

Die Sozialarbeit Nepals kann in der stidtischen Verwaltung -(Kinderpflegewesen,
Adoptionsfalle, fiir ,social assistance* in Gefingnissen oder Heimen) sowie in

Entwicklungsprogrammen eingesetzt werden, wo die Sozialarbeiter fiir die Forderung von

Gesundheit und Erwachsenenbildung in lindlichen Gegenden arbeiten kénnen.

m—

“ ' swers. Artur: Die Mitarbeit von Absolventen der Fachhochschulen filr Sozialpadagogik und Sozialarbeit in Léndern der Dritten Welt am
eeiriel des DED. In: Sauerland/Flock/Hemker (Hrsg.): Soziale Arbeit und internationale Entwicklung, S.345)
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Die externen konkurrierenden Gruppen (GOs und NGOs) aus verschiedenen Landern
ziehen nicht an einem Strang, weil die diversen Projekte fiir das jeweilige Geldgeberland
Status- bzw. Vorzeigesymbole geworden sind. Durch diese Konkurrenz wird punktuelle
Hilfe geleistet aber es wird kein Service-Netzwerk eingerichtet. Wenn ein Gerit oder
Maschine defekt ist, gibt es niemand, der es reparieren kann. Eine Verknupfung mit
Handelsfirmen wire hier sinnvoll, wobei das Nepali Personal vor Ort trainiert werden
sollte, sonst werden die Ressourcen verpuffert und die Konzeptionen werden nur

wiederholt, wodurch die Problematisierung ineffizient und kontraproduktiv wird.

Die moderne westliche Medizin verliert mit ihren auf einzelne Korperorgane spezialisierten
Diagnose- und Behandlungstechniken leicht die 6kologische Einbindung des Menschen aus
dem Blick. Neben diesem technologischen und Geritemedizinkonzept gibt es verschiedene
Deutungs- und Bewertungsmuster psychosomatischer Beschwerden mit entsprechenden
Behandlungsempfehlungen. Diese Zersplitterung ist auch Ausdruck eines Verlustes an

kulturell-gesellschaftlich geteilten Vorstellungen iiber den Sinn von Krankheit und Tod im

Leben jedes Individuums.

Ausfithrlich werden in dieser Diplomarbeit die verschiedenen Vorstellungen tber die
Entstehung von Krankheit und verschiedene Heilverfahren dargestellt. Das
Spannungsverhéltnis zwischen der modernen Medizin und der traditionellen Medizin Nepals,
und das Spannungsverhiltnis zwischen Medizin und Kultur habe ich in dem Kapitel ,Der
Kulturelle EinfluB“ behandelt. Eine wichtige Rolle spielen dabei magicoreligitse
Vorstellungen und Praktiken, wie boksa und boksi Phinomen, Zauberei und Besessenheit
durch bose Geister oder Gotter als Ursachen von Krankheiten. Hinzu kommt das
Krankheitsverhalten der Betroffenen, die mir sowohl unter auslindischen Klienten (Patienten)
in Furopa als auch unter nepalesischen Klienten in Nepal bekannt sind. Wéhrend die
Bewohner des Hiigelgebietes von Nepal fast ausschlieBlich Vertrauen in die traditionellen
Heler wie Jhakri, Dhami, Bijuwa, Lama, Bongthing etc. haben und sich nur gelegentlich in
»‘{c Health Posts und Krankenhduser zu medizinischen Behandlungen wagen, steht die
“tadusche Bevolkerung in dem Spannungsverhiiltnis zwischen westlicher und traditioneller

“edizin
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Wer hilft diesen einfachen Menschen bei der Entscheidung, welche Krankheit beim Arzt oder
beim Dorfschamanen besser geheilt werden kann? In diesem Spannungsverhiltnis konnte
eine professionelle Beratung beim Sozialarbeiter eine wichtige Rolle spielen. Der
Sozialarbeiter engagiert sich fiir die Menschen mit ihren Problemen, vermittelt ihre sozialen
Rechte. Der Sozialarbeiter in Nepal hat zusitzlich eine aufkldrende Aufgabe, da er beide
Systeme der Medizin kennt, weil ér auf Grund von seiner sozialarbeiterischen Ausbildung
(Sozialmedizin etc.) mit beiden Systemen vertraut ist. Wichtig wiren Angebote im
priventiven Bereich. Das ‘Angebot der Gesundheitserziehung und Bildung sollte von den
Sozialarbeitern ibernommen werden. Hier bieten sich fir Arzt und Sozialarbeiter
Moglichkeiten an, gemeinsam fiir Risikogruppen (z.B. Raucher, Untergewichtige , Patienten
mit Bluthochdruck, Schwangere, Diabetiker, Patienten mit siichtigem Verhalten etc.)
VorbeugungsmaBnahmen zu treffen. Auch eine Fritherkennung und Bekdmpfung von

Krankheiten gemeinsam von den Sozialarbeitern, Arzten und traditionellen Heilern wire

moglich.

Auch die Sozialarbeit in Nepal hat ihren historischen Ursprung in der religiosen Tempel-und-
Klosterverwaltung. Reiche Leute spendeten Ressourcen (Guthi®) und Land an hinduistische
Tempel und buddhistische Kioster. Sie gaben Geld fir die Konstruktion von Tempeln,
Wasserleitungssystemen, Schutzhéuser fur Pilger, Briicken und gute Strassen—alles um ihr
cigenes Karma durch ihre Wohltitigkeiten zu verbessern. Die Wohltatigkeit war reserviert fur
die Asketen, Sanyasis, buddhistische Bhikshus und Bahuns (Brahmanen)®, die ihr ganzes

Leben im Dienste der Gesellschaft verbrachten.

Nepal ist ein schmaler Landstreifen, circa 835 km lang und 160 km breit, der die
Sidabdachung des mittleren Himalaya einnimmt. Der Himalaya, auf Sanskrit "Ort des ewigen
Schnee," hat einen zentralen Platz im Glauben und Denken der Vélker von Nepal. Sowohl fiir
die Hindus als auch fiir die Buddhisten ist dieses Gebirge der Ursprung der Welt. Seine
hochsten Gipfel wérden verehrt als der Sitz der Gotter. Auf dem Kailasha zum Beispiel ist
Shiva geboren worden, und hier meditiert er bis in alle Ewigkeit. Die Flusse Karnali,

Gandaki, Bagmati und Kosi entwissern zum Ganges. Seit Menschengedenken stromen Pilger

uthi: i kind of common trust consisting mainly of cultivated lands as assets. The lands in the beginning were endowments of one or
feweral fumihies, but in the course of time they have become the property of the entire ,, guthi* membership. (Quelle: Bista, Dor Bahadur:
¢ ¢ of Nepal, Ratna Pustak Bhandar Katmandu 1976 S.29.Guthi ist auch eine Kastenbezogene Organisation der Newars, die private
o ! / “istungen fibernehmen (2.B. die richtige Abvolge der Totenzerémonien, die Pflege von Tempeln, die Ausstattung von religidsen Festen
der e Insmndhainmg von Gemeinschaftseinrichtungen. Die Mitglieder entrichten Beitrdge in Form von Lebensmitteln, Vergabe von
“Eungsrechten oder auch Bargeld.
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