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Plan gegen Covid-19 ist notwendig!
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Während sich die zweite Welle der Virusausbreitung von Covid-19 für Indien in großem Ausmaß als
tödlich erweist, scheint sich die Situation in Pakistan, wenn auch in kleinerem Ausmaß, zu
verschlimmern. Beide Staaten haben ihr Bestes getan, um einen landesweiten Lockdown gegen den
Rat von GesundheitsexpertInnen zu verhindern. Infolgedessen werden täglich Tausende weitere
Menschen infiziert, und was hier geschieht, wiederholt sich in halbkolonialen Ländern auf der
ganzen Welt.

Indien

Gemeldete Zahlen zeigen über 25 Millionen Fälle in Indien, mit mehr als 280.000 Toten.
ExpertInnen sagen, dass die tatsächliche Zahl um ein Vielfaches höher liegt. Selbst mit den
veröffentlichten Werten steht Indien nach den USA mit der zweithöchsten Zahl an Fällen in der Welt
da. Berichten zufolge sind einige Krematorien im Bundesstaat Gujarat so überlastet, dass die
Metallstrukturen der Öfen schmelzen oder brechen. Der Grund? Sie sind rund um die Uhr in
Betrieb, weil die Leichen inmitten der Pandemie bergeweise anfallen.

Viele Menschen kämpfen sogar darum, die Mittel zu finden, um ihre Angehörigen einzuäschern.
Hunderte von Leichen wurden im Ganges treibend oder im Sand seines Ufers begraben gefunden.
Dies ist besonders besorgniserregend. Obwohl einige Hindu-Gemeinschaften die Leichen von
Kindern, unverheirateten Mädchen oder solchen, die an ansteckenden Krankheiten gestorben sind,
im Fluss treiben lassen, gibt es eine steigende Zahl von armen Hindus, die sich angesichts der
rasant steigenden Zahl von Todesfällen einfach keine Einäscherung leisten können. Deshalb wickeln
sie den Leichnam in weißen Musselin und schicken ihn in die Gewässer des Ganges. Dadurch kann
der Fluss potenziell vergiftet werden.

Engpässe bei Sauerstoff und Krankenhausbetten sind an der Tagesordnung. Diejenigen aus den
besitzenden Klassen können es sich leisten, extra zu zahlen, um an die knappen Sauerstoffflaschen
und Medikamente zu kommen. Ein stets unzureichendes Gesundheitssystem bedeutet jedoch, dass
es nur eine begrenzte Anzahl an Krankenhäusern gibt. Man kann so viel Geld haben, wie man will,
aber was nützt das, wenn keine Gesundheitseinrichtungen vorhanden sind? In der Zwischenzeit wird
die große Mehrheit der ArbeiterInnenklasse und der unteren Schichten einfach im Stich gelassen
und muss zusehen, wie ihre Angehörigen sterben. Natürlich wurde und wird der Ernst der Lage von
der Regierung heruntergespielt.

Bisher sind nur etwa 26 Millionen Menschen in Indien vollständig geimpft worden, bei einer
Bevölkerung von 1,4 Milliarden, während etwa 124 Millionen eine erste Dosis erhalten haben. Indien
hat zwar Millionen weiterer Dosen bestellt, aber das Land ist noch weit von dem entfernt, was es
braucht. Es hat den weltweit größten Impfstoffhersteller, das Serum Institute of India (Seruminstitut
Indiens), doch nur 10 Prozent der erwachsenen Bevölkerung haben die erste Dosis erhalten und nur
2 Prozent sind vollständig geimpft. Nachdem mehr als 66 Millionen Dosen gespendet oder als Export
verkauft wurden, wurde erst im März dieses Jahres die Gier der Unternehmen mit einem
Exportstopp für Impfstoffe vorübergehend eingedämmt. Dennoch gehörte das Serum-Institut zu den
418 indischen Unternehmen, die 2019–2020 einen Umsatz von umgerechnet mehr als 55 Milliarden
Euro meldeten. Es war auch das Unternehmen, das den höchsten Nettogewinn für jede Rupie
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Umsatz erwirtschaftete.

Pakistan

Auch die Situation in Pakistan ist besorgniserregend. Die offizielle Zahl der Todesfälle liegt bei
19.617, während die Gesamtzahl der Fälle 880.362 beträgt. Die veröffentlichte Statistik wies in der
ersten Märzwoche 16.000 Schwererkrankungen aus und stieg allein im April auf mehr als 140.000
an, dazu kommen über 3.000 Todesfälle. Laut BBC zeigen offizielle Daten, dass die Bettenbelegung
in den Intensivstationen der großen öffentlichen und privaten Krankenhäuser in Lahore am 28. April
bereits bei über 93 Prozent lag, während in einigen Großstädten der größten und am schlimmsten
betroffenen Provinz Punjab die Auslastung von Beatmungsgeräten und Betten mit Sauerstoff über 80
Prozent betrug. Sollte die Zahl der Infektionen steigen, wird nicht nur die Bettenknappheit ein
Problem sein. Das Land verbraucht bereits 90 Prozent seines Sauerstoffvorrats, wobei mehr als 80
Prozent auf die Gesundheitsversorgung entfallen.

Die Ober- und Mittelschicht hat inzwischen begonnen, ihre Kontakte zu nutzen, um nicht nur private
Krankenhäuser, sondern auch staatliche Gesundheitseinrichtungen aufzusuchen, wenn erstere
ausgelastet sind. Auf diese Weise werden die ArbeiterInnenklasse und die Armen weiter von der
Behandlung ausgeschlossen. Darüber hinaus gibt es Berichte, dass die Regierung absichtlich
weniger Tests durchführt und Menschen trotz eindeutiger Symptome nicht untersucht, um den
Ernst der Lage herunterzuspielen. Dies bedeutet, dass die verarmten Massen weiterhin an dem
Virus sterben werden, die Ursache ihres Todes aber nicht offiziell anerkannt wird.

Nach Angaben des Sonderassistenten des Premierministers für Gesundheit hat Pakistan seit dem 2.
Februar etwas mehr als zwei Millionen Impfdosen ausgegeben. Das sind gerade einmal 0,95 Dosen
pro hundert Menschen. Dies ist offensichtlich unzureichend. Indien, das sein Impfprogramm im
Januar begonnen hat, hat mehr als 144 Millionen Dosen appliziert, was ungefähr 10,5 Dosen pro
hundert Menschen entspricht.

Pakistan, mit einer Bevölkerung von über 220 Millionen Menschen, hat bisher nur 18 Millionen
Dosen gesichert, von denen es nur etwas mehr als fünf Millionen erhalten hat. Nach den vom Duke
Global Health Innovation Centre zusammengestellten Daten benötigt das Land mindestens 86
Millionen Dosen. Die Economist Intelligence Unit (Forschungs- und Analyseunternehmen der
Zeitschrift The Economist) sagt in ihrem Bericht, dass Pakistan erst Anfang 2023 eine
flächendeckende Impfung, also 60–70 Prozent der erwachsenen Bevölkerung, erreichen wird.

Halbkoloniale Länder und Pandemie

Die Situation in halbkolonialen Ländern wie Indien und Pakistan stellt eine Gefahr nicht nur für die
beiden Länder, sondern für die ganze Welt dar. Die Wahrscheinlichkeit, dass in einem Land neue
Varianten entstehen, steigt mit wachsender Zahl der Covid-Fälle. Jede einzelne Infektion gibt dem
Virus die Chance, sich weiterzuentwickeln. Eine große Sorge ist, dass Mutationen entstehen
könnten, die Impfstoffe unwirksam machen. In diesem Szenario sind die Abriegelung nicht
lebensnotwendiger Industrien, soziale Distanzierung und Impfungen der einzige Weg.

Während Länder wie Indien und Pakistan keine Chance haben, eine effektive Impfung ihrer riesigen
Bevölkerung aus eigener Kraft zu gewährleisten, sind ihre Regierungen auch nicht an einer
Schließung der nicht lebensnotwendigen Industrie interessiert. Der indische ÄrztInnenverband
sagte Anfang des Monats, dass eine „vollständige, gut geplante und im Voraus angekündigter
nationaler Lockdown“ für 10 bis 15 Tage dem überlasteten Gesundheitssystem des Landes Zeit
geben würde, „sich zu erholen und sowohl das Material als auch die Arbeitskräfte wieder zu
ergänzen“, die es braucht.



In ähnlicher Weise haben auch GesundheitsexpertInnen in Pakistan die Bedeutung eines Shutdowns
betont. Beide Regierungen bestehen darauf, dass eine solcher die letzte Option wäre.
Premierminister Imran Khan würde gerne warten, bis die Umstände „die gleichen wie in Indien“
werden. Angesichts von mehr als 280.000 toten InderInnen fragt man sich, wann die Zeit für die von
der Bharatiya Janata Party (BJP) geführte Regierung reif wäre, die sogenannte letzte Option
umzusetzen.

Zynismus, Überausbeutung und Repression

Beide Premierminister, Khan und Modi, benutzen zynisch das Leiden der einfachen werktätigen
Massen als Vorwand, um Aussperrungen zu verhindern. Es ist sicherlich wahr, dass die
ArbeiterInnenklasse, insbesondere ihre schwächsten Schichten, schwer leidet, da sie keine Mittel
hat, um sich mit Lebensmitteln zu versorgen oder für Miete und andere Ausgaben aufzukommen.
Aber beide Staaten übernehmen keinerlei Verantwortung, wenn es darum geht, in solch schwierigen
Zeiten für die Bedürfnisse der Massen zu sorgen. Sie wenden alles auf, um der KapitalistInnenklasse
Hilfspakete zu geben, aber sie haben nichts für die Massen übrig.

Der Grund für den Widerstand gegen den Shutdown der nicht lebensnotwendigen Industrie ist
einfach die Wahrung der Interessen des Kapitals. Während Ereignisse wie die Kumbh Mela (größtes
hinduistisches Fest) sicherlich zu dem enormen Anstieg der Fallzahlen beigetragen haben, werden
jeden Tag ArbeiterInnen in beengte AusbeuterInnenbetriebe gezwungen, um Profit für die
KapitalistInnenklasse zu machen. Wir finden kaum JournalistInnen, der über diese täglichen
Superinfektion sprechen.

In Indien und Pakistan ist ein massives Durchgreifen gegen demokratische Freiheiten im Namen von
Maßnahmen gegen das Virus im Gange. Beide Staaten haben ihre militärischen Kräfte noch weiter
ermächtigt, um Einschränkungen durchzusetzen. Dies geschieht nicht aus tatsächlicher Sorge um
das Leben der Menschen, sondern um im Falle eines Aufstandes, der aufgrund der kriminellen
Nachlässigkeit der Regierungen ausbricht, diesen im Keim zu ersticken. Die BJP-geführte Regierung
hat im vergangenen Jahr bereits zwei Generalstreiks gegen ihre neoliberale, arbeiterInnen- und
bäuerInnenfeindliche Politik erlebt.

Unterdessen läuft die chauvinistische Rhetorik gegen Pakistan seitens der BJP weiter. Der
pakistanische Premierminister bot Indien am 25. April angesichts der Covidkrise Unterstützung an.
Edhi, eine bekannte Wohltätigkeitsorganisation in Pakistan, erklärte sich ebenfalls bereit, angesichts
der steigenden Covid-19-Fälle im Land medizinische Hilfe zu schicken. Modis hindunationalistische
BJP-Regierung lehnte diese Angebote mit der Begründung ab, dass sie keine Hilfe von der
„feindlichen Nation“ annehmen werde.

Höchstwahrscheinlich hat die pakistanische Regierung mit einer solchen Reaktion gerechnet und
deshalb das Angebot gemacht. Realistisch betrachtet verfügt Pakistan nicht über die Mittel, sich um
die Gesundheitsversorgung der eigenen Bevölkerung zu kümmern, geschweige denn einer so großen
Population wie der Indiens zu helfen. Dennoch sind solche Manöver für die indische und
pakistanische herrschende Klasse nützlich, da sie helfen, den nationalistischen Hass und
Chauvinismus auf beiden Seiten am Leben zu erhalten.

Kerala

Schließlich hat das Beispiel des indischen Bundesstaats Kerala veranschaulicht, was auch unter dem
Kapitalismus getan werden könnte, um die Auswirkungen der Pandemie zu mildern. Dort hat die
reformistische Regierung der Linken Demokratischen Front, einer von der Communist Party of India
– Marxist (CPI-M) dominierten Koalition, einen kommunalen Gesundheitsdienst eingerichtet und



Regierungsbefugnisse genutzt, um die Reaktion auf die Pandemie zu unterstützen. Das Ergebnis:
Während der größte Teil Indiens in Notstand geriet, herrschte in dem Bundesstaat kein Mangel an
Sauerstoff, weil im Oktober letzten Jahres entsprechende Maßnahmen ergriffen wurden.

Außerdem beschaffte sie rechtzeitig ausreichende Vorräte an Remdesivir und Tocilizumab und
anderen Medikamenten. Diese können die Infektion zwar nicht verhindern, aber die
Sterblichkeitsrate durch das Virus drastisch senken. Als die Pandemie fortschritt, wurden diese
Arzneimittel später zu exorbitanten Preisen auf dem Schwarzmarkt in der Hauptstadt und anderen
Städten verkauft. Letzte Woche gab Kerala 100.000 unbenutzte Fläschchen mit Remdesivir an das
Verteilerzentrum zurück, um sie an andere bedürftige Bundesstaaten auszuliefern.

Obwohl Kerala sicher kein kommunistisch regierter Staat ist, hat seine Strategie einen bedeutenden
Einfluss auf die Eindämmung der Ausbreitung des Virus gehabt. Sie steht nicht nur in scharfem
Kontrast zur Politik der Zentralregierung, sondern ist auch ein Hinweis darauf, was nötig ist, um mit
einer so großen Krise umzugehen. Es müssen alle Ressourcen der Gesellschaft mobilisiert werden,
unabhängig von Patenten, Profiten oder Eigentumsrechten. Wir brauchen eine Regierung, die
wirklich die Interessen der Massen vertritt, ihnen gegenüber direkt rechenschaftspflichtig ist und
die effiziente Verteilung der Ressourcen planen kann.

Wir brauchen zwar eine Koordination auf Landes- und Provinzebene, aber es bedarf einer zentralen
Planung nicht nur für einzelne Länder, sondern auch zwischen ihnen. Die Notlage der Massen in der
halbkolonialen Welt, wenn es um Impfstoffe geht, in Verbindung mit dem Horten und Überangebot
von Impfstoffen in den imperialistischen Ländern, unterstreicht die Notwendigkeit einer
demokratischen Planung auf globaler Ebene.

Forderungen

Einige Forderungen, die wir in diesem Szenario vorbringen sollten, sind:

Die imperialistischen Länder müssen von den ArbeiterInnenbewegungen gezwungen
werden, die Verantwortung für die Bezahlung von Massenimpfungen und
Behandlungen in halbkolonialen Ländern wie Indien und Pakistan zu übernehmen!
Großbritannien und Australien haben sich beide dreimal mehr Impfstoffe gesichert, als
ihre gesamte Bevölkerung benötigt. Das Horten von Impfstoffen muss sofort aufhören.

Streichung aller Schulden der halbkolonialen Länder! Die Regierungen Pakistans und
Indiens müssen sich weigern, Schulden an alle imperialistischen Länder, an lokale und
internationale Unternehmen und Banken sowie an internationale Finanzinstitutionen
zurückzuzahlen. Die in den Haushalten eingestellten Mittel für den Schuldendienst
müssen für die sofortige und kostenlose Versorgung mit Impfstoffen, Medikamenten,
Sauerstoff und Betten sowie Schutzausrüstung für das Gesundheitspersonal verwendet
werden.

Die ArbeiterInnenorganisationen und -bewegungen in den imperialistischen Ländern
müssen Proteste rund um das Thema Schuldenerlass organisieren und es politisieren!
Mit Verschuldung sind fast alle Halbkolonien konfrontiert, also müssen wir
transnationale Bewegungen aufbauen, um die Schulden zu streichen. Internationale
Solidarität ist der Weg nach vorn.

Große Hotels, Privatschulen und Luxusanlagen müssen in kostenlose und öffentliche
Quarantäneeinrichtungen umgewandelt werden! Einrichtungen, die sich weigern,



müssen unter ArbeiterInnenkontrolle verstaatlicht werden.

Schließung von nicht lebensnotwendigen Industrien ! Alle Unternehmen müssen die
ArbeiterInnen bei vollem Lohn nach Hause schicken. Unternehmen, die sich weigern,
müssen unter ArbeiterInnenkontrolle verstaatlicht werden.

Bereitstellung von kostenloser Schutzausrüstung, häufigen Tests und Rotationspläne
für alle ArbeiterInnen in notwendigen Bereichen!

Öffnung der Geschäftsunterlagen aller Unternehmen, um ihre tatsächliche Bilanz
einzusehen! Es muss eine progressive Besteuerung der Reichen eingeführt werden,
um das Leben der einfachen Massen zu retten, indem nicht nur eine kostenlose
Gesundheitsversorgung, sondern auch kostenlose Lebensmittel bereitgestellt werden.

Kostenlose Versorgung mit Strom, Gas und Wasser für alle!

Verweigerung der Mietzahlung, bis die Pandemie vorbei ist! Wir müssen
MieterInnengewerkschaften aufbauen, was in Verbindung mit dem Mietboykott zur
Notwendigkeit der Verstaatlichung des Wohnungssektors führen sollte. Wir fordern
vom Staat die Einführung einer Gesetzgebung, die die Zwangsräumung von Menschen,
die ihre Mieten während der Pandemie nicht zahlen können, unter Strafe stellt.

Alle Bildungseinrichtungen sind sofort zu schließen! Das Lehrpersonal soll mit einer
angemessenen Ausbildung ausgestattet werden, um kostenlos Online-Unterricht zu
erteilen! Allen SchülerInnen und LehrerInnen sind kostenloses Internet und kostenlose
Geräte zum Online-Lernen durch öffentliche Mittel zur Verfügung zu stellen!

Erhöhung der Haushalte für Gesundheit und Bildung auf jeweils 10 Prozent des
Bruttoinlandsprodukts durch Kürzung des Militärbudgets!

Recht auf Versammlung für Proteste und Demos! Die ArbeiterInnenklasse muss sich
durch Sicherheitsmaßnahmen schützen. Wir können nur für unsere Zukunft kämpfen,
wenn wir leben. Deshalb sind soziale Distanzierung, Masken und Händewaschen
notwendige Maßnahmen.

Der Staat muss allen Bedürftigen ein Mindestmaß an Lebensmittelrationen (oder Geld
dafür) zur Verfügung stellen!

Öffentliche Kontrolle und Transparenz über alle auf Covid-bezogenen
Wohltätigkeitsorganisationen und Spendenaktionen!

Patentrechte für Impfstoffe und Arneimittel müssen sofort abgeschafft werden!

Entschädigungslose Enteignung aller große Pharmafirmen wie des Seruminstituts
Indiens. Es darf ihnen nicht mehr erlaubt werden, vom Elend der Menschheit zu
profitieren. Macht die Technologie und das Know-how für die Impfstoffproduktion
zugänglich, um die Produktion weltweit zu maximieren! Die große Pharmaindustrie
muss unter ArbeiterInnenkontrolle zwangsweise verstaatlicht werden.


