Helen Yaffe:
Kuba skickar likare, USA infor sanktioner
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docent pa universitetet i Glasgow. Hon ér forfattare till We Are Cuba! How a Revolutionary People
have Survived in a Post-Soviet World och Che Guevara: The Economics of Revolution.)

USA kallar Kubas medicinska internationalism for ”méanniskohandel” — men det dr i sjdlva
verket en internationalistisk livlina for det globala Syd.

Den 25 februari tillkdnnagav USA:s utrikesminister Marco Rubio restriktioner pa visum, bade for
regeringstjdnstemén i Kuba och alla andra i hela vérlden som &r “medskyldiga” till 6nationens
medicinska hjalpprogram i frimmande lander. Ett uttalande fran USA:s utrikesdepartement klar-
gjorde att sanktionen omfattar “nuvarande och tidigare” tjdnstemé&n och ”dessa personers ndrmaste
familj”. Denna handling, den sjunde atgarden pa 1 méanad som har riktats mot Kuba, far internatio-
nella konsekvenser. I decennier har tiotusentals kubanska sjukvardsarbetare utplacerats i omkring
60 lander, langt mer dn Varldhdlsoorganisationen WHO:s arbetsstyrka. Och till storsta delen har de
arbetat bland befolkningar i det globala Syd som har haft dalig eller ingen sjukvard. Genom att hota
att neka visum till utlandska tjanstemén vill den amerikanska regeringen sabotera dessa kubanska
medicinska uppdrag utomlands. Om det fungerar kommer miljontals ménniskor att lida.

Rubio byggde sin karridr pa att inta en hard linje mot Kubas socialism, och pastod till och med att
hans foraldrar flydde fran Fidel Castros Kuba, tills Washington Post avsldjade att de utvandrade till
Miami 1956, under Fulgencio Batistas diktatur. Som Trumps utrikesminister befinner sig Rubio i en
framskjuten position for att stairka USA:s stridslystna politik mot Kuba, som férsta gdngen lades
fram i april 1960 av bitrddande utrikesminister Lester Mallory: att anvdnda ekonomisk krigfoéring
mot det revolutiondra Kuba for att orsaka ”svalt, desperation och storta regeringen”.

Den amerikanska regeringen anklagar Kuba fér manniskohandel, och likstéller till och med kubansk
medicinsk personal i utlandet med slavar. Rubios twitter-meddelande upprepade denna férevand-
ning. Det verkliga malet ar att undergrava bade Kubas internationella prestige och de intdkter landet
far av att exportera sjukvardstjanster. Sedan 2004 har intdkter fran export av kubanska sjukvards-
och professionella tjdnster varit 6ns storsta inkomstkélla. Kubas formaga att genomféra “normal”
internationell handel hindras for ndrvarande av USA:s langvariga blockad. Men den socialistiska
staten har lyckats omvandla sina investeringar i utbildning och sjukvard till nationella inkomster,
samtidigt som den ocksa har hallit fast vid gratis medicinsk hjélp till det globala Syd pa basis av
sina internationalistiska principer.

Kubas medicinska internationalism: ett central sida av landets
utrikespolitik

De fyra forhallningsséatt som Kubas medicinska internationalism innehaller initierades i borjan av
1960-talet, och det trots att halften av landets ldkare lamnade Kuba efter 1959.

1. Medicinska katastrofbrigader. I maj 1960 drabbades Chile av den kraftigaste jordbdvningen
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nagonsin, med tusentals doda. Den nya kubanska regeringen skickade en medicinsk
katastrofbrigad med 6 faltsjukhus. Det slog fast ett arbetssétt dar kubanska ldkare mobili-
serar snabba svar pa nédlagen vid “katastrofer och sjukdomar” i hela det globala Syd. Sedan
2005 har dessa brigader organiserats under namnet “Henry Reeve International Contin-
gents”. Nar WHO 2017 hyllade Henry Reeve-brigaderna med ett offentligt sjukvardspris,
hade de hjdlpt 3,5 miljoner manniskor i 21 lander. Bland de mest kdnda exemplen finns
brigaderna i Vistafrika for att bekdmpa Ebola 2014 och svaret pa Covid-19-pandemin 2020.
Pa ett ar behandlade Henry Reeve-brigaderna 1,26 miljoner covidpatienter i 40 ldnder,
inklusive i Véasteuropa.

Organisering av offentliga sjukvdrdsapparater utomlands. Med borjan 1963 hjélpte
kubanska ldkare till att etablera ett offentligt sjukvardssystem i det nyss sjdlvstandiga
Algeriet. Till 1970-talet hade de byggt upp och bemannat omfattande sjukvardsprogram i
hela Afrika. 2014 hade 76.000 kubanska sjukvardsarbetare jobbat i 39 afrikanska lander.
1998 lovade en kubansk samarbetsoverenskommelse med Haiti att skicka 300-500 kubanska
lakare dit, samtidigt som haitiska ldkare skulle utbildas i Kuba. Till december 2021 hade
mer dn 6.000 kubanska ldkare rdddat 429.000 liv i védstra halvklotets fattigaste lander och
genomfort 36 miljoner ldkarbesok. Och under tva decennier har Kuba nu haft mer dn 20.000
lakare i Venezuela, med som mest 29.000. 2013 tecknade Panamerikanska
sjukvardsorganisationen ett avtal om att 11.400 kubanska ldkare skulle arbeta i regioner med
lite eller ingen sjukvard i Brasilien. 2015 var Kubanska integrerade sjukvardsprogram aktiva
i 43 lander.

Behandla utldndska patienter i Kuba. 1961 reste barn och skadade soldater fran Algeriets
sjalvstandighetskrig fran Frankrike till Kuba for behandling. Tusentals foljde fran alla delar
av varlden. Tva program utvecklades for att behandla stora grupper utlandska patienter: det
forsta ar programmet ”Barnen fran Tjernobyl”, som paborjades 1990 och pagick i 21 ar, och
under vilket 26.000 personer som hade drabbats av karnkraftskatastrofen i Tjernobyl fick
gratis medicinsk behandling och rehabilitering pa 6n — néastan 22.000 av dem barn. Kuba
stod for kostnaderna, trots att programmet sammanfoll med Kubas svara ekonomiska kris
efter det socialistiska blockets sammanbrottet, en period som kallades den Speciella
perioden. Det andra programmet for att behandla stora grupper av utldndska patienter var
Operation mirakel, som startades 2004 for venezuelaner med botbar blindhet for att ge gratis
ogonoperationer i Kuba for att aterstdlla synen. Det utvidgades sa smaningom regionalt.
2017 drev Kuba 69 6gonkliniker i 15 ldnder under Operation mirakel, och i bérjan av 2019
hade mer &n 4 miljoner manniskor dragit nytta av det.

Medicinsk utbildning av utldnningar, bade i Kuba och utomlands. Det &r viktigt att lagga
marke till att den kubanska staten aldrig forsokte gora lander beroende. Pa 1960-talet
borjade de utbilda utlanningar i deras egna lander, nar det fanns tillgang till lampliga
inrdttningar, eller i Kuba nér det inte fanns det. 2016 hade 73.848 utldndska studenter fran
85 lander tagit examen i Kuba. Samtidigt drev landet 12 ldkarutbildningar utomlands, framst
i Afrika, ddr mer dn 54.000 studenter var inskrivna. 1999 etablerades Latinamerikanska
lakarutbildningen (ELAM), vérldens storsta ldkarutbildning, i Havanna. 2019 hade ELAM
utexaminerat 29.000 ldkare fran 105 ldander (inklusive USA) som representerade 100 etniska
grupper. Hélften var kvinnor, och 75% kom fran arbetar- eller bondefamiljer.



Kostnaderna for Kubas bidrag

Sedan 1960 har omkring 600.000 sjukvardsarbetare tillhandahallit gratis sjukvard i mer dn 180
lander. Den kubanska regeringen har tagit pa sig huvuddelen av kostnaden for sin medicinska
internationalism, ett enormt bidrag till det globala Syd, i synnerhet med tanke pa effekterna av
USA:s blockad och utmaningarna fér Kubas egen utveckling. ”Vissa kommer att undra hur det &r
mojligt att ett litet land med begransade resurser kan utféra en uppgift av denna omfattning pa sa
avgorande omraden som utbildning och sjukvard”, anmarkte Fidel Castro 2008. Men han gav inget
svar. Kuba har i sjdlva verket sagt véldigt lite om kostnaderna fér dessa program.

Men den guatemalanska forskaren Henry Morales har bytt namn pa Kubas internationella solidaritet
till ”officiell utvecklingshjdlp” (ODA), och har anvént internationella marknadskurser och
Organisationen for ekonomiskt samarbete och utveckling (OECD:s) metoder for att berdkna hur
stort deras bidrag till den internationella utvecklingen har varit och underlétta jamforelser med
andra donatorer. Enligt Morales var védrdet pa medicinska och tekniska tjanster, Kubas ODA, bara
mellan 1999 och 2015 mer &n 71,5 miljarder dollar, motsvarande 4,87 miljarder dollar arligen. Det
innebdr att Kuba arligen avsatte 6,6% av sin BNP till ODA, vérldens hogsta andel. Som jamforelse
var Europas genomsnitt 0,39% av BNP, och USA bidrog bara med 0,17%. Under denna period
kostade USA:s blockad Kuba mellan 4 och 5 miljarder dollar arligen, och utan denna bérda kunde
on ha haft mojlighet att férdubbla sin ODA.

Dessa kostnader uteldmnar den kubanska statens investeringar i utbildning och medicinsk skolning
och infrastruktur pa 6n. Kuba gor ocksa avsevarda forluster genom att debitera mottagare under
internationella marknadskurser, eller i manga fall inte debitera dem alls.

Medicinska tjanster som export

Under den ”Speciella perioden” pa 1990-talet inférde Kuba 6msesidiga 6verenskommelser for att
dela kostnaderna med de mottagarldnder som hade rad med det. Med det berémda programmet ”olja
for doktorer” med Venezuela som inleddes 2004, blev export av sjukvardsarbetare Kubas viktigaste
inkomstkalla. Dessa inkomster aterinvesterades sedan i sjukvard pa 6n. Men Kuba fortsatter att till-
handahalla gratis medicinsk hjalp till lander som behover det. Idag finns olika sorters samarbets-
kontrakt, fran att Kuba tacker alla kostnader (donationer och gratis teknisk hjalp) till bilaterala avtal
(kostnaderna delas med védrdlandet) till "triangulerat samarbete” (tredjelands partnerskap) och
handelsoverenskommelser. Den nya atgdrd som Rubio tillkdnnagav kommer att paverka samtliga.

2017 arbetare kubanska ldkare i 62 lander. I 27 av dessa (44%) betalade vardregeringen ingenting,
medan de aterstaende 35 betalade eller delade pa kostnaderna enligt en glidande skala. Nér vard-
regeringen betalar alla kostnader, sa gor de det till en lagre kurs 6n den som debiteras internatio-
nellt. Olika betalning anvands for att balansera Kubas bokforing, s tjanster som debiteras férmogna
oljestater (t ex Qatar) hjdlper till att subventionera sjukvardshjalp till fattigare lander. Betalning for
export av sjukvardstjanster gar till den kubanska regeringen, som skickar en liten del till 1dkarna
sjdlva. Det dr vanligtvis utdver deras kubanska l6ner.

2018 var forsta aret Kubas Departement for nationell statistik publicerade separata data, och da var
inkomsten for “export av sjukvardstjanster” 6,4 miljarder dollar. Men sedan dess har intdkterna
minskat, eftersom USA:s forsok att sabotera Kubas medicinska internationalism exempelvis har
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lyckats i Brasilien, och minskat 6ns inkomster med miljoner.

USA:s kriminalisering av Kubas medicinska internationalism

Redan 2006 lanserade George W Bushs administration sitt Medicinska frigivningsprogram for att
forma kubanska lakare att lamna sina uppdrag i utbyte mot amerikanskt medborgarskap. Barack
Obama uppréttholl programmet under hela sin presidentperiod fram till januari 2017. 2019 férnyade
Trump angreppet och lade, pa basis av Kubas medicinska internationalism, landet till sin lista av
lander som underlét att bekdmpa “ménniskohandel”. USA:s Byra for internationell utveckling
(USAID) inledde till och med ett projekt for att misskreditera och sabotera Kubas sjukvards-
program. 2024 innefattade propositionen fran det amerikanska representanthusets Anslagskommitté
forslag att avsloja “méanniskohandeln med ldkare fran Kuba”, dra tillbaka hjélpen fran ”lander som
deltar i denna form fér modernt slaveri”, och férbjuda finansiering till kubanska laboratorier.
Samtidigt anslog den 30 miljoner dollar till ”"demokratiseringsprogram” fér Kuba, en missvisande
beteckning for den regimforandring som Mallory skisserade strategin fér 1960.

De tjanstgoringskontrakt som kubanska ldkare skriver pa innan de reser utomlands ér i sjdlva verket
frivilliga. De fér sina vanliga kubanska l6ner plus arvode fran virdlandet. Volontédrerna garanteras
semester och kontakt med familjen. Oavsett vilka motiv de har for att delta, sa gor Kubas lékare
stora personliga uppoffringar for att utfora frivilligt arbete utomlands, lamna familj och hem, kultur
och umgéange bakom sig for att arbeta under utmanande och ofta riskabla férhallanden i manader
eller till och med aratal. I en intervju for var dokumentédr pa YouTube, Cuba & COVID-19: Public
Health, Science and Solidarity, férklarade dr Jesus Ruiz Aleman hur en kénsla av moralisk plikt fick
honom att anmala sig som frivillig till Henry Reeve-brigaderna. Han for pa sitt forsta uppdrag till
Guatemala 2005, till Véstafrika for Ebola 2014 och till Italien 2020 nér det var epicentrum for
Covid-19-pandemin. ”Jag har aldrig kdnt mig som en slav, aldrig”, hdvdade han envist. ”’Kampanjen
mot brigaderna verkar vara ett sétt att rattfardiga blockaden och atgarderna mot Kuba, och skada en
inkomstkalla fér Kuba.”

I samma dokumentédr fordomde Johana Tablada, bitrddande chef fér USA vid Kubas utrikesdepar-
tement, ”vapeniseringen och kriminaliseringen” av Kubas medicinska internationalism, som har
”astadkommit forstorelse”, i synnerhet i lander som pressades att avsluta sin samverkan med Kuba
strax innan Covid-19-pandemin, sasom Brasilien och Bolivia. ”Skalet till att USA kallar det slaveri
eller manniskohandel har inget att géra med det grova internationella brottet manniskohandel.” Hon
sdger att det ar for att dolja ett politiskt sabotage som ”absolut inte klarar en offentlig granskning”.
USA kan inte sédga till folk i utvecklingsldnder att de ska avsta fran den sjukvardsservice som de
kubanska sjukvardsbrigaderna tillhandahdller ”bara for att ett erkdnnande och beundran [av Kuba]
internationellt inte passar deras politik”. USA erbjuder sig forvisso inte att ersatta kubanska
doktorer med sina egna.

Hotet fran ett bra exempel

Det dominerande globala forhallningssattet, som USA &r ett exempel pa, ar att se pa sjukvard som
en dyr resurs eller vara som ska ransoneras med hjadlp av marknadsmekanismer. Lakarstudenter
”investerar” i sin egen utbildning, betalar hoga skolavgifter och tar examen med enorma skulder.
Sedan soker de vilbetalda jobb for att betala tillbaka skulderna och stréva efter en privilegierad
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levnadsstandard. For att sékerstélla att ldkare &r vdlbetalda maste efterfragan overstiga tillgangen.
Virldsekonomiskt forum rdaknar med en brist pa 10 miljoner sjukvardsarbetare 2030. Men de
kubanska investeringarna i ldkarutbildning okar tillgangen pa yrkesutbildade globalt, och hotar pa
sa satt stallningen for ldkare som arbetar i ett marknadssystem, Avgorande ar att det kubanska
forhallningssattet tar bort ekonomiska, klass-, ras-, kons-, religiésa och alla andra hinder for att
ansluta sig till ldkaryrket.

Huvuddragen i det kubanska forhallningsséttet &r: garantierna att sjukvard ar en ménsklig réttighet;
den statliga planeringens och investeringarnas avgorande roll for att tillhandahalla ett heltdckande
offentligt sjukvardssystem utan en parallell privat sektor; den hastighet med vilken tillgangen till
sjukvard forbattrades (innan 1980-talet motsvarade hélsoldget i Kuba ett hogt utvecklat lands);
inriktningen pa forebyggande arbete framfor behandling; och systemet med lokal primérvard. Med
dessa medel har det socialistiska Kuba uppnatt sjukvardsresultat som &ar jamforbara med utvecklade
lander men till lagre utgifter per invanare — mindre &n en tiondel av utgifterna per invanare i USA
och en fjardedel av Storbritanniens utgifter. 2005 hade Kuba uppnatt det hogsta antalet ldkare per
invanare i varlden: 1 pa 167. 2018 hade landet tre ganger hogre ldkartathet &n USA och
Storbritannien.

Idag befinner sig Kuba mitt i en svar ekonomisk kris, till stora delar pa grund av USA:s sanktioner.
Det offentliga sjukvardssystemet dr under exempells belastning, med brist pa resurser och personal
efter en massiv utvandring sedan 2021. Anda fortsitter regeringen att 1dgga en stor del av BNP p&
sjukvard (ndstan 14% 2023), och bibehaller gratis allméan sjukvard, och har 24.180 ldkare i 56
lénder.

Revolutionen pa Kuba handlade aldrig bara om att tillfredsstélla sina egna behov. Enligt Morales’
data rdddade kubanska ldkare utomlands bara mellan 1999 och 2015 6 miljoner liv, genomférde
1,39 miljarder medicinska konsultationer och 10 miljoner kirurgiska operationer, och handlade 2,67
miljoner férlossningar, medan 73.848 utldndska studenter tog examen i Kuba, manga av dem som
lakare. Lagg till de mottagare som fanns mellan 1960 och 1998, och de sedan 2016, sa stiger antalet
brant.

Mottagarldanderna har varit bland de fattigaste och minst inflytelserika landerna globalt, fa av dem
med regeringar med nagot som helst inflytande pa varldsscenen. De mottagande befolkningarna &r
ofta dessa landers mest missgynnade och marginaliserade manniskor. Om de kubanska ldkarna
lamnar landet sa kommer de inte att ha nagon alternativ vard. Om Rubio och Trump lyckas, sa &ar
det inte bara kubanerna som kommer att lida. Det kommer ocksa de internationella mottagarna vars
liv just nu rdddas och blir béttre av den kubanska medicinska internationalismen att gora.
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