Visie op huidige ontwikkelingshulp 

Het grootste deel van de ontwikkelingshulp heeft alleen een tijdelijk effect
Het gaat daarbij om goederen en diensten die verbruikt worden en er na verloop van tijd gewoon niet meer zijn. Voorbeelden:
· Medische verzorging, voedselhulp etc.: stopt de hulp, dan stopt ook het effect;  
· Waterpompen, ziekenhuisapparatuur, wegen, drainagekanalen voor regenwater, etc. blijven enige tijd functioneren, maar er is geen geld voor reparatie en vervanging (Wereld Bank).

Sommige hulp heeft negatieve bijeffecten, en werkt soms zelfs averechts
Schoon drinkwater leidt tot meer kinderondervoeding waar voedsel schaars is 
Schoon water dicht bij de huizen zorgt ervoor dat de vrouwen niet zover met het water hoeven te sjouwen. De hygiëne verbetert en vrouwen zijn fitter, daarom krijgen ze meer kinderen (ca. een derde meer) en daarvan blijven er ook meer leven. Er komt niet meer voedsel. Vooral de kinderondervoeding neemt daarom toe (Gibson en Mace).  
Medische zorg leidt er niet toe dat de mensen gemiddeld gezonder worden
In alle ontwikkelingslanden in Afrika zijn mensen gemiddeld 13% van hun leven ziek (WHO).
Grote hoeveelheden vreemde valuta (hulp!) leidt tot Dutch disease. Als het geld wordt omgewisseld in lokale valuta stijgt de lokale munt in waarde. Prijspeil en kostenniveau gaan omhoog, bedrijven kunnen niet meer concurreren met importen (Rajan en Subramanian).
Afrika is anderhalf maal zo duur als Zuid-Azië!

De sociale cultuur veranderen d.m.v. hulp werkt niet
Pogingen om sociale en reproductieve gezondheid en rechten (SRGR) te verbeteren hebben vrijwel geen effect (IOB: Goede wil alleen is niet genoeg). Dat geldt ook voor veiligheid en rechtsorde in post-conflictlanden, ook daar speelt de sociale cultuur een grote rol. Voorbeeld: Afghanistan. Democratieën ontstaan meestal pas als een land een inkomen per hoofd heeft van ca. $7000 (koopkracht, d.w.z. gecompenseerd voor prijsniveau). 

De overdracht van kennis waarmee men een inkomen mee kan verdienen werkt wel
Dan kunnen ze zelf hun voedsel en hun medicijnen kopen, het dorp kan de reparatie van de pomp betalen, etc. Op die manier pak je de oorzaak van het probleem aan: de armoede. Succes-stories: het dorp Dickson in Malawi, de ontwikkeling van Bangladesh, Ethiopië probeert het nu ook. Nederlandse bedrijven met een lokale vestiging, consulting bureaus, experts met langdurige ervaring etc. kunnen samen met lokale organisaties korte, marktgeoriënteerde  opleidingstrajecten opzetten. Kinderen uit arme gezinnen gaan op hun tiende aan het werk, die moeten dus op de lagere school al praktische vaardigheden leren.  

BuZa is te bureaucratisch om zo'n strategie uit te voeren, installeer NL-Aid
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