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Liebe Freunde, Unterstutzer und Forderer von
Arzte fir Madagaskar,

funf intensive Madagaskar-Jahre liegen hinter uns. Eine Zeit der Ideen, heiBen Diskussionen,
der Organisation, Koordination, Planung und Gestaltung. Eine Zeit mit Vortragen, Fund-
raising, Skypekonferenzen, spannenden Gesprachen, mit Fliegerei, Buckelpistenfahrten,
Packaktionen und Bauphasen. Eine Zeit des Entdeckens, der Anspannung, der Erleichte-
rung, des Frusts und der Freude.

Aus diesem Anlass feierten wir 2016 an einem wunderschénen Sommertag im kleinen Kreis
den 5. Geburtstag von Arzte fir Madagaskar. Doch dieser kleine Kreis reprasentiert bei Wei-
tem nicht die Zahl derer, die sich fiir AfM in Madagaskar, Deutschland, in GroBbritannien,
Luxemburg oder anderswo Uber die Jahre engagiert haben. Euch und Ihnen allen gebUlhrt
groBBer Dank und ebenso: Herzliche Gluckwulnsche zum 5. Geburtstag!

Das Ergebnis der Anstrengung aller Engagierter und Geldgeber ist eine verbesserte medizi-
nische Versorgung fur die Menschen in Sud-Madagaskar.

Im Laufe dieser 5 Jahre ist AfM gewachsen und entsprechend viel passiert in und um un-
sere Partnerkrankenhauser vor Ort. Die groBte Herausforderung des Jahres, die viel Energie
und Ressourcen in Deutschland und Madagaskar band, war der Startschuss fur ein Projekt
zur Verringerung der erschreckend hohen Mutter- und Neugeborenensterblichkeit im
Suden der Insel. Neu ist in diesem Zusammenhang auch unsere Kooperation mit mittler-
weile mehr als 20 6ffentlichen Gesundheitszentren in der Region um Fotadrevo und, seit
Ende 2016, auch in der Region Manambaro an der Sudspitze der Insel.

Das Kernteam von AfM im
Friihjahr in Fotadrevo: Nadine
Muller, Dr. Julius Emmrich
(beide Vorstandsmitglieder),
Amanda Hecktor (Projektkoor-
dinatorin), Dr. Karin Steinecke
(Vorstandsmitglied)
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FUNF JAHRE ARZTE FUR

MADAGASKAR

Schatzmeisterin Gitta Fink hatte mit ihrem Ehemann
Cay unter den hohen Baumen ihres Hofgartens alles
fur eine frohliche Jubilaumsfeier vorbereitet: Einla-
dend standen die mit bunten Blumentoépfchen und
blanken Glasern gedeckten Tische da, Sommerwind
bauschte die karierten Tischdecken. In der Remise
war ein BUfett vorbereitet. Nach und nach trafen die
Gaste ein, viele beladen mit gut gefullten Blechen,
Topfen und Platten. Alle wollten die vergangenen
funf Arbeitsjahre feiern. Eine Freiluftausstellung mit
Fotos, die an einer zwischen den Baumen aufge-
spannten Leine baumelten, regte zu Gesprachen
Uber gemeinsam Erlebtes, Erfahrenes und Geleiste-
tes an.

Lebhaft ging es auch am Tisch zu: Unser Vorsitzen-
der Dr. Julius Emmrich und Nadine Muller waren aus
Berlin und Dr. Karin Steinecke aus dem Harz gekom-
men. Vereinsmitglied Professor Hahn war wie unsere
Forderer Dr. Kerstin Sperschneider und Dr. Manfred

Blinzler aus Franken angereist. Der blonde Zimmer-
mann Philip HuBlein lieB uns an seinen noch ganz
frischen Eindrlcken von der Arbeit in Fotadrevo teil-
haben. Aus Leipzig waren Bauingenieurin Ingeborg
Mduller dabei, die neue Krankenhausgebaude fur
Fotadrevo entworfen hat, Margit Emmrich, »Helfe-
rin mit Vereinsadresse«, Dr. Vera Hauschild, die Texte
redigiert, und - naturlich! - Amanda Hecktor, die als
Projektkoordinatorin stets souveran alle Faden in den
Handen halt. Ihre beiden Tochter hatten Spal3 auf
der Schaukel mit Izzy Hughes-Morgan, die vier Mona-
te lang als Praktikantin im BUro mitgearbeitet hatte.
Schén, dass auch Professor Frieder Kremer mit dabei
sein konnte, in dessen Leipziger Haus das AfM-Bliro
funf Jahre lang eine freundliche Heimstatt hatte. Die
Filmleute Mathias Heib (Regie) und Volkmar Kiendl
(Kamera) zeigten zwei berlhrende Kurzfilme, die
sie aus ihrem umfangreichen Madagaskar-Material
bereits fertig gestellt hatten. Zum Abschied gab es
Blumen, kleine Geschenke und Dankesworte: Freude
und Ermutigung fur die nachste Arbeitsetappe.

Margit Emmrich

Philip Huflein erliutert Frieder Kremer, was in Fotadrevo geschaffen wurde.
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Jeden Tag verkaufen hauptsdchlich Frauen auf dem Marktplatz in Fotadrevo ihre Waren. Manche bieten ihre
Erzeugnisse auf wackeligen Holzstinden an, die meisten breiten sie auf einem Tuch auf der Erde aus. Nach

der Regenzeit im Friihjahr gibt es Reis, griine Orangen, Maracuja, Tomaten, Zwiebeln, Knoblauch, Zucchini,

Bohnen, Fleisch, etwas Maniok, Griinzeug und — mit Gliick — Bananen zu kaufen. 3 Tomaten oder Zwiebeln
kosten ca. 3 Cent. Damit es nicht zu Problemen bei der Beschaffung des Wechselgeldes kommt, sollte maximal

mit 1000-Ariary-Scheinen (ca. 30 Cent) bezahlt werden.

Zur Situation im Land:

2016 war fur Madagaskar vor allem eines:
Trocken. Die DUrre machte dem Land schon
zum dritten Jahr in Folge zu schaffen. Von
Ernteausfallen und dem Mangel an Nah-
rungsmitteln waren bis Ende des Jahres
mehr als 1 Million Menschen vor allem im
Suden des Landes betroffen. Jedes zweite

Kind unter 5 Jahren ist aktuell mangeler-
nahrt. 90 % der Menschen leben unveran-
dert von weniger als 2-$ am Tag - es ist
eine der héchsten Armutsraten Uberhaupt.
Leider hat, entgegen einem weltweiten
Trend, auch die Neugeborenensterblichkeit
zugenommen - ein Punkt an dem wir etwas
tun kédnnen.
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Leben retten - Behand-
lungskostenubernahme
fur mittellose Patienten

In Madagaskar gibt es kaum eine funktionie-
rende Krankenversicherung, daher mussen
Patienten alle medizinischen Behandlun-
gen selbst bezahlen, wenn sie eine solche
bendtigen. Fur viele Madagassen sind diese
Kosten nicht tragbar. Daher setzten wir
einen Teil lhrer Spenden 2016 fur die (antei-
lige) Behandlungskostenibernahme von 141
bedurftigen Patienten in den Krankenhau-
sern von Fotadrevo und Manambaro ein. Im
Notfall konnten wir so, dank |hrer Hilfe, die
Kosten fur eine oft lebensrettende Operati-
on Ubernehmen.

Uber die letzten Jahre hat es immer wieder
leichte Anpassungen bei den Vergabekrite-
rien der Gelder gegeben. Schlie3lich stehen
nicht so viele Mittel zur Verflgung, dass alle
Patienten berUcksichtigt werden kénnen.
Méglich ist seit 2016, dass, je nach Ergebnis
einer sozialen Prufung (BerUcksichtigung
des Einkommens der Familie, Eigentum von
Land, Besitz von Gutern, Vieh, etc.) Behand-
lungskosten anteilig Ubernommen werden,
anstelle von ganz oder gar nicht. So kdnnen
mehr Menschen von diesem Projekt profi-
tieren.

Bewegend ist sicherlich jede Patientenge-
schichte, die von Cynthia wollen wir hier mit
Ihnen teilen (siehe Infokasten).
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EIN KAISERSCHNITT FUR

CYNTHIA

Cynthia, 25 Jahre, lebt in Manambaro. Fur die Geburt
ihres Kindes begab sie sich in das nachstgelegene
Gesundheitszentrum. Doch trotz stundenlanger
Wehen schritt die Geburt nicht voran. Rasch wurde
sie an das Krankenhaus von Manambaro verwiesen.
Aber auch hier - das Kind bewegte sich kein biss-
chen, trotz adaquater Medikamente. Es drohte Le-
bensgefahr fur Mutter und Kind. Das Team um Dr.
Heuric Rakotomalala entschied schnell. Mit einem
Notfall-Kaiserschnitt kam das Kind zur Welt. Eine
Blutvergiftung des Kindes, ausgelodst durch den
langwierigen Geburtsprozess, konnte erfolgreich
Uber mehrere Tage nach der Geburt mit Antibiotika
behandelt werden.

Die Familie selber konnte von ihrem Ersparten nur eine
kleine Summe flr die intensive Behandlung zusteu-
ern, sodass die restlichen Kosten der Notfallbehand-
lung Uber das Programm »Leben retten« von Arzte fr
Madagaskar erstattet wurden.
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Die Lebensmittelausgabe im Hopitaly Zoara fiir die Patienten und ihre
Angehdrigen findet jeden Dienstag, Donnerstag und Samstag statt. Pro

Ausgabe gibt es 4 Tassen Reis und 500¢ Zebufleisch (= lokal erhiltliches
Rindfleisch). Behdltnisse miissen selbst mitgebracht werden.

Heilen ohne Hunger -
Patientenverpflegung

In madagassischen Krankenhausern werden
Patienten von ihren Angehorigen gepflegt
und bekocht. Dies fuhrt besonders bei
langeren Aufenthalten haufig zu finanziel-
len Engpassen bei den Familien. Um einem
Abbruch der Behandlung vorzubeugen und
fUr ausreichend Kalorienzufuhr zu sorgen,
stellen wir Reis und Fleisch fur alle statio-
naren Patienten und bis zu zwei pflegenden
Familienmitgliedern wahrend ihres Klinik-
aufenthalts zur Verfligung. 2016 konnten
wieder mehr als 10.000 Tagesrationen im

Hopitaly Zoara, Fotadrevo, ausgegeben
werden. Einen Kurzfilm zu diesem Projekt
finden Sie auf unserer Homepage, direkt
auf der Startseite.

Seit Sommer 2016 engagieren wir uns au-
Berdem intensiv fur die Verpflegung von Tu-
berkulosepatienten wahrend der oft mona-
telangen Behandlung. In Fotadrevo gibt es
dafur jetzt ein eigenstandiges Projekt unter
dem Namen »Tohan’anina ho amny Marary
ny Tiberkilaozy«, kurz: TOMATI. Ausgegeben
werden: Reis, Milchpulver, Sojamilchpulver
und Maisgrie3 - mindestens 2.400 Kalorien
pro Tag und Mensch.

Die Zubereitung der Speisen findet in der Gemeinschaftskiiche statt. Kochutensilien und zusdtzlich benitigte

Lebensmittel miissen mitgebracht werden.
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Fahigkeiten, die Leben retten -
Weiterbildung fiir medizinisches Personal

Das Aus- und Weiterbildungsprogramm
»Skills to Save Lives« (STSL), finanziert vom
Rotary Club Kronach und weiteren Rotary
Clubs, startete 2016 ins zweite Jahr. Ziel des
Projekts ist es, den Ausbildungsstand von
medizinischem, technischem und pfle-
gerischem Personal im Krankenhaus von
Fotadrevo und anderen Kliniken im Stiden
Madagaskars zu verbessern, Qualitatsstan-
dards zu etablieren, sowie die Kooperation
zwischen medizinischen Einrichtungen in

der Region zu starken.

Was konnte 2016 erreicht
werden?

Ausschlaggebend fur die Aktivitaten waren
die Ergebnisse der Krankenhausevaluation
durch einen afrikaerfahrenen Anasthesis-
ten der Berliner Charité im Jahr zuvor. Hier
wurden u.a. erhebliche Mangel im Bereich
der Krankenhaushygiene festgestellt. Zwei
Schwesternausbilderinnen des franzdsi-
schen Roten Kreuzes konnten folglich fur
einen Weiterbildungseinsatz in Fotadrevo
mobilisiert werden, welche dem gesamten
Krankenhausteam theoretische und prakti-
sche Kenntnisse zum Thema vermittelten.
Einen Weiterbildungskurs in Anasthesie in
der Hauptstadt erhielt auBerdem der An-
asthesiepfleger Be José aus dem Kranken-
haus in Manambaro. Dieser Kurs diente der

Vorbereitung auf die technische Umstellung

im OP durch die EinfUhrung eines neuen,
auf die Bedurfnisse vor Ort abgestimmten
Narkosegerats.
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Zu technischen Neuerungen kam es auch

in Fotadrevo durch die Erweiterung unserer
Photovoltaikanlage, maBgeblich finanziert
durch die Stiftung Nord-Sud-Bruicken. Die
neue Anlage liefert dem Krankenhaus, ein-
schlieBlich der Operationssale, fast rund um
die Uhr Strom. Dies ist ein bemerkenswerter
Luxus in Anbetracht der Tatsache, dass nur
13% der Bevdlkerung in Madagaskar Zugang
zu Strom haben.

Monsieur Harri, kenntnisreicher Allround-
Techniker, wird aktuell nicht nur in Fotadre-
vo, sondern bei Bedarf auch in den umlie-
genden Gesundheitszentren und in den
Krankenhausern von Manambaro und Ejeda
eingesetzt. Er zieht von einem Ort zum
nachsten, untersucht kaputte Solarpanels,
Wechselrichter, Generatoren, KUhlschranke
oder medizinisches Gerat, repariert wo mog-
lich und organisiert Ersatzteile.

Sehr gefreut haben wir uns auBerdem Uber
den Druck der ersten in die Landessprache
Ubersetzten Auflage des Tropenmedizinbu-
ches »Where There Is No Doctor«. Die Bucher
wurden an Gesundheitshelfer, Kranken-
schwestern und Hebammen in abgelege-
nen Dorfern in ganz Madagaskar verteilt, um
die Gesundheitsversorgung auf dem Land
zu verbessern. Eine zweite Auflage soll im
nachsten Jahr folgen.

CROIX-ROUGE - ROTES KREUZ

IN FOTADREVO

Im September machten sich zwei Krankenschwes-
ter-Ausbilderinnen des franzésischen Roten Kreuzes
auf den Weg nach Fotadrevo fur eine Ausbildungs-
einheit zum Thema Krankenhaushygiene.

Begeistert erzadhlten Nolwenn Thiessard und
Marie-Odile Girardot nach ihrer Riickkehr vom mad-
agassischen Krankenhausteam, das sich mit Hinga-
be der Versorgung kranker Patienten annimmt und
durch dieses Engagement ausgleicht, was an den
in Europa selbstverstandlichen Ressourcen und an
Logistik in Fotadrevo fehlt. Das Pflegepersonal sei
zudem motiviert gewesen, seine theoretischen und
praktischen Kenntnisse im Interesse einer besseren
Versorgung der Patienten zu erweitern. Trotz des
nur kurzen Aufenthaltes habe sich durch die tagli-
che Zusammenarbeit im Krankenhaus rasch eine
angenehme Beziehung zum Krankenhausteam ent-
wickelt - Nolwenn und Marie-Odile freuen sich auf
einen weiteren Einsatz im Herbst 2017!

SICHERE NARKOSEN IN

MADAGASKAR

Eine groBzlgige Spende der Drager-Werke in LU-
beck, eines international flihrenden Unternehmens
der Medizin- und Sicherheitstechnik, versetzte uns in
die gltckliche Lage, den Kliniken Hopitaly Zoara und
Hopitaly Salfa Manambaro zwei nagelneue, auf die
Bedurfnisse in Entwicklungslandern abgestimmte
Narkosegerate zur VerflUgung zu stellen. Fur beide
Kliniken bedeutet das in der Zukunft eine erhebliche
Steigerung der Patientensicherheit bei Operationen.

Bis zur vollen Nutzung der neuen Narkoseeinheiten
aber war und ist es ein langer Weg. Zunachst muss-
te eine entsprechende Weiterbildung des in den
Kliniken tatigen Anasthesiepersonals sichergestellt
werden. Dies gelang mit Unterstlitzung von Prof.
Tsiry, einem in der Hauptstadt Antananarivo tatigen
Anasthesieprofessors, der im Rahmen eines mehr-
wochigen Trainings die Kenntnisse der Anasthesie-
pfleger auffrischte und ihnen neue Narkoseverfahren
erlduterte.

Ende des Jahres war es dann, dank des Einsatzes von
Dr. Michael Gugath, einem in Freiburg tatigen Anas-
thesisten, maoglich, eine dreiwdéchige Schulung vor
Ort durchzufuhren. Im direkten Umgang mit dem
Gerat wurden die Vorgehensweisen bei einzelnen
Narkoseverfahren, die korrekte hygienische Hand-
habung des Gerates sowie die Uberpriifung seiner
Funktionalitat anhand von Checklisten vermittelt.
Flr 2017 ist die Installation des zweiten Narkosege-
rates vorgesehen sowie ein weiteres vor Ort-Training
durch einen erfahrenen Anasthesisten.
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LICHT AN!

SOLARSTROM FUR FOTADREVO

Mit finanzieller Unterstltzung der Stiftung Nord-
Sud-Bricken und dem planerischen und handwerk-
lichen Know-how des jungen Elektroingenieurs Phi-
lipp Mengs konnte die Klinik in Fotadrevo mit einer
Photovoltaikanlage ausgestattet werden.

Philipp reiste im FriGhsommer mit 2,3 Tonnen Bat-
terien, 25m2 Photovoltaikpanels und allerlei Kabeln
und Schrauben von Antananarivo nach Fotadre-
vo und erschuf dort aus den Materialmassen eine
verlasslich funktionierende Stromquelle fur das
Krankenhaus.

Im Operationsgebaude und im Labor, in der Am-
bulanz und der Bettenstation steht nun rund um
die Uhr Solarstrom zur Verfigung. Auch die Wege

KLAPPE, DIE ERSTE!

Nach Madagaskar im April. Die alljahrliche Reise un-
seres AfM-Teams. Doch diesmal war etwas anders:
Unserem Team hatten sich der Regisseur Matthias
Heib und der Kameramann Volkmar Kiendl ange-
schlossen. Die beiden Berliner begleiteten uns zu
zahlreichen Meetings und Treffen in der Hauptstadt
Antananarivo und besuchten mit uns die Partner-
krankenhauser und Gesundheitszentren in Manam-
baro und Fotadrevo. Sie hatten sich vorgenommen,
die Aktivitaten von AfM in Madagaskar zu dokumen-
tieren und Bilder des Landes und seiner Menschen
einzufangen. Entstanden sind mehrere Kurzfilme,
die nicht nur eine Vorstellung von unseren Projekten
in Madagaskar vermitteln, sondern in berihrenden
Bildern das Land Madagaskar mit seiner besonderen
Stimmung, seinen Gerauschen, Farben und Formen
zeigen.

Die bisher fertig gestellten Filme finden Sie auf un-
serer Homepage.

Danke, Matthias und Volkmar, flrs Dabeisein und
das tolle Ergebnis!

zwischen den Gebauden sind nun nachts beleuchtet
und es gibt Handyladestationen fur Patienten und
Angestellte.

Der Generator konnte entlastet werden und es wird
nur noch ein Bruchteil des Diesels bendtigt, um die
Personalwohnhauser am Abend mit Licht zu versor-
gen - ein wahrer Luxus im ansonsten ab 18 Uhr fast
pechschwarzen Fotadrevo.

Volkmar Kienol (oben) und Matthias Heib (unten) bei der Arbeit.
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Das Buch in der madagassischen Version von »Where There Is No Doctor« ist 473 Seiten stark.

UBERSETZUNG VON »WHERE
THERE IS NO DOCTOR« INS
MALAGASY

In Zusammenarbeit mit der Britischen Botschaft ist
es uns gelungen, das Buch »Where There Is No Doc-
tore, eines der meist gelesenen LehrbUcher fur basis-
medizinische Versorgung in Entwicklungslandern,
in die Landessprache Ubersetzen zu lassen. Das
Buch berucksichtigt alle Aspekte der Gesundheits-
versorgung und legt dabei besonderes Augenmerk
auf Erndhrung, Infektionserkrankungen, Hygiene,
Gesundheitsvorsorge sowie Versorgung von Kindern
und werdenden Muttern. Seit seiner Erstverdffentli-
chung 1973 wurde das Buch bereits in mehr als 100
Sprachen Ubersetzt. Ziel der Ubersetzung ins Mada-
gassische ist es, allen in der Gesundheitsversorgung
Madagaskars Tatigen einen Zugang zu diesem kom-
pakten Wissen zu ermdglichen und damit die Medi-
zin auch in Gegenden mit erheblich eingeschrank-
ten Versorgungsmaglichkeiten zu verbessern.
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Bisher wurden 200 Exemplare in Zusammenarbeit
mit USAID (Behorde der Vereinigten Staaten fur in-
ternationale Entwicklung) an verschiedene auf Ma-
dagaskar tatige Hilfsorganisationen verteilt.

Im kommenden Jahr hoffen wir auf konstruktive
Hinweise, Erganzungen, Veranderungswunsche,
die in einer zweiten Auflage berUcksichtigt werden
sollen, um im Anschluss daran ein verbessertes Ex-
emplar in weit héherer Stickzahl an maoglichst viele
im Gesundheitswesen tatige Madagassen verteilen
zu kénnen!

Das Buch »Where There Is No Doctor« verzichtet
weitgehend auf medizinisches Vokabular und zeigt
anhand vieler Illustrationen, wie Mensch sich helfen
kann. Das hier abgebildete Kapitel erkldrt »Erkran-
kungen und ihre Ursachen«, aber auch Themen wie
Knochenbriiche, Bandwiirmer, Malaria oder Zahn-
schmerzen greifen nicht zu kurz.
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Unser Team vor Ort
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Region Fotadrevo
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Mit Hilfe der Hebamme Lovasoa wurde der kleine Junge im
Krankenwagen kurz vor Ankunft in der Klinik geboren.

Im Hopitaly Zoara hat nun die Hebamme Olide den
Apgar-Test durchgefiihrt und verabreicht Vitamin K.
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Sichere Schwangerschaft und Geburt - Projekt
zur Reduzierung der Mutter- und Neugeborenen-

sterblichkeit

Taglich sterben weltweit mehr als 800 Frau-
en an Komplikationen von Schwangerschaft
und Geburt, mehr als die Halfte kommen
aus afrikanischen Staaten sudlich der
Sahara. In Madagaskar ist die Lage beson-
ders besorgniserregend. Dort versterben
etwa 120 Mal so viele Frauen wie in Deutsch-
land an Komplikationen wahrend Schwan-
gerschaft und Geburt. Grinde dafur gibt

es viele. Vor allem aber mangelt es an Vor-
sorgeuntersuchungen, um Risiken frih
genug zu erkennen und an qualifiziertem
medizinischen Personal fUr den Notfall. Seit
2016 engagiert sich Arzte fir Madagaskar
dank der groBzlgigen Unterstltzung der
Else Kréner-Fresenius-Stiftung und der
Sachsischen Jugendstiftung mit dem Schul-
projekt genialsozial, diese Situation langfris-
tig zu verandern. Daflr arbeiten wir zusam-
men mit 2 Krankenhausern und mehr als
20 Gesundheitszentren im Suden der Insel.

Einiges ist schon passiert: 15 motivierte Heb-
ammen und Gemeindegesundheitshelfer
wurden zusatzlich eingestellt, um Vorsor-
geuntersuchungen auch in den entlegends-
ten Doérfern zu ermdglichen. Zwei Kreis-
sale wurden renoviert, bzw. komplett neu
eingerichtet. Ebenso wichtig war uns, dass
benoétige Medikamente und medizinische
Materialien in ausreichender Menge allen
Partnern zur VerflUgung stehen. In enger
Zusammenarbeit mit dem Verein Mobile
Hilfe Madagaskar fanden auBerdem mehr-

tagige Aus- und Weiterbildungskurse fur
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Hebammen statt. Auch im Notfall gibt es
Hilfe: Zwei gelandegangige Toyota Kranken-
wagen (und ab 2017 ein 3. Fahrzeug) stehen
rund um die Uhr fur den Krankentransport
zur Verflgung. Und selbstverstandlich sind
auch Beratungsangebote zur Familienpla-

nung ein wichtiger Bestandteil des Projekts.

OH HAPPY DAY!

FUr ein Projekt zur Reduzierung der MUtter- und
Neugeborenensterblichkeit haben wir 2016 einen
zweiten, geldandegangigen Krankenwagen auf die
rote Insel entsandt. Dieser dient dem Transport von
Schwangeren in Notfallsituationen, welche selbst
dann, wenn Lebensgefahr droht, viele Stunden oder
Tage zu FuBB oder mit dem Ochsenwagen bis zum
nachstgelegenen Krankenhaus unterwegs sind. An-
gestellte und Patienten des Krankenhauses freuen
sich ausgelassen, als der neue Toyota Landcruiser
erstmals die Tore des Hopitaly SALFA in Manambaro
durchfahrt. FGr die Willkommensfeier wurden sogar
Palmwedel am Eingang angebracht, bunt gefarbtes
Wasser in Spritzflaschen abgeflllt und Schilder mit
der Inschrift Tonga Soa, »Willkommens, gemalt - sie
werden nun Uber den Koépfen geschwungen! Vielen
herzlichen Dank an die Sachsische Jugendstiftung
fur die Finanzierung dieses neuen Gelandewagens.
Wir wlnschen viele gute Jahre mit sicheren Fahrten!

Diese Frau (42) freut sich iiber die Geburt ihres kleinen
Madchens. Es ist das 12. Kind und soll auch das letzte sein.

Schwangere Frauen werden mit Hilfe der Dorfiltesten zu-
sammen gerufen und durch Gemeindegesundheitshelfer iiber
die Bedeutung von Vorsorgeuntersuchungen aufgekldrt. Diese
erhalten sie kostenlos in den umliegenden Gesundheitszentren.

Darin enthalten sind eine Garnitur Babywdsche und ein
»Lambaoany« (Tuch) zum Einwickeln des Neugeborenen

Miitter, die im CSB oder Krankenhaus ihre Babys entbinden,
erhalten ein »dignity kit« als kleines Willkommensgeschenk.

sowie ein Moskitonetz zum Schutz vor Malaria. Fiir die Ent-
bindung im CSB wird auflerdem ein »Entbindungskit« bereit
gestellt, welches alle notwendigen Utensilien fiir eine sichere
und hygienische Geburt beinhaltet — von Handschuhen iiber
Kompressen und Nabelschnurklemme bis zum Vitamin K.
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SCHWANGER IM NIRGENDWO:
FUR EINEN TAG UNTERWEGS MIT

EINEM VORSORGETEAM IN DER
MADAGASSISCHEN SAVANNE

7h00: Mein Handyklingelton Uber die Morgenge-
rdusche Fotadrevos hinweg. Katzenwasche. Kaffee.
Dann bin ich bereit.

Dr. Zava, Arztin unseres Vereins in Fotadrevo, lachelt
mir freundlich zu und hievt das mobile Ultraschall-
gerat in den Wagen. Alain, Krankenwagenfahrer,
macht einen letzten Fahrzeugcheck, Nirina, Vololona
und Lovasoa, Hebammen, sitzen abfahrbereit auf der
Rlckbank. Fur heute auf dem Plan: »Clinique
Mobile« im entlegenen Dorf Beamalo. Das dort
ansassige Gesundheitszentrum, Centre de Santé
de Base (CSB) genannt und einzige medizinische
Anlaufstelle fUr Tausende von Menschen, ist kom-
plett auf sich allein gestellt: FlieBendes Wasser oder
Strom - Fehlanzeige, Medikamente - nur spora-
disch. Mit dem Projekt Vohoka leren-Doza (mad-
agass.: »Sicher Schwanger«) unterstitzen wir das
Zentrum und die dort allein arbeitende Hebamme
Armandine bei der Durchfihrung von Vorsorgeun-
tersuchungen fUr Schwangere.

Gemeindegesundheitshelfer Olivier erkldrt den wartenden Frauen,
wie sie sich und ihr Ungeborenes vor Malaria schiitzen kinnen.

Bei Ankunft kurz nach 8 Uhr warten bereits zahlrei-
che Frauen vor dem Zentrum auf uns. Armandine
winkt uns zu und fordert die wartenden Frauen
auf, Platz zu machen, damit wir unser Material ins
Sprechzimmer bringen kénnen. Das CSB von Bea-
malo liegt fast malerisch auf einem kleinen Hugel,
von dem sich den ganzen Tag Uber ein ergreifendes
Bild bietet: Durch die Savanne kommen aus allen
Richtungen Frauen, meist in kleinen GrlUppchen,
auf das Zentrum zugelaufen. Viele tragen Kérbe
mit Topfen und Essen fUr inre Tagesreise sowie ein
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grines Heft, den Mutterpass, in der Hand. Mr. Olivier,
Gemeindegesundheitshelfer in der Region, hat die
Frauen im Voraus Uber das heutige Vorsorgeange-
bot informiert, er begriBt alle und teilt sie in War-
tegruppen auf.

Im Sprechzimmer geht es dann los: Lovasoa und Ar-
mandine untersuchen der Reihe nach jede Schwan-
gere routiniert und informieren Uber Vorsichtsmaf3-
nahmen sowie die Wichtigkeit einer Entbindung
durch eine ausgebildete Hebamme. Zudem werden
Eisen- und Folsaurepraparate sowie notwendige Me-
dikamente wie Antimalaria- oder Entwurmungsmit-
tel ausgegeben. Derweil untersucht Dr. Zava Frauen
im letzten Schwangerschaftsdrittel mit einem mo-
bilen Ultraschallgerat. Teilweise angstlich schauen

Lil. 1t

Dank eines Ultraschallgerits konnen K
auch an den entlegendsten Orten festgestellt werden.

die Frauen dabei auf das unbekannte, flimmernde
Gerat. Doch Dr. Zava erklart geduldig und in einfa-
chen Worten, was es zu erkennen gibt. Und wenn
das schlagende Herz auf dem leuchtenden Monitor
erscheint, wird die Arztin schlieBlich freudig ange-
lachelt und manchmal gefragt, ob der pulsierende
Herzmuskel nicht vielleicht doch der sprechende
Mund des Babys sein kdnnte?! Spatestens dann ist
das Eis zum technischen Hilfsmittel gebrochen.

16h00: Fast 100 Schwangere wurden an diesem
Tag untersucht. Sie haben vorbeugende Medika-
mente, Informationen und Empfehlungen fur eine
gesunde Schwangerschaft und sichere Entbindung
bekommen. Bei fUnf Schwangeren wurde mittels
Ultraschall die Mdéglichkeit lebensbedrohlicher
Komplikationen festgestellt und eine Entbindung
im Krankenhaus von Fotadrevo vereinbart. Es kon-
nen nicht nur freudige Mitteilungen an diesem Tag
Uberbracht werden: Eine sehr junge Frau mit stark
vorgewodlbtem Bauch kam Uberaus freudig ins Zen-
trum. Sie schien taubstumm zu sein und es fiel auf,
dass einige der wartenden Frauen sie belachelten,
ja auslachten, ohne dass dies die Freude der jungen
Frau zu triben schien. Lovasoa tastete ihren Bauch
ab und schickte sie umgehend zu Dr. Zava. Diese
sah mittels Ultraschall, dass die Patientin nicht
schwanger war, sondern unter massivem Aszites,

also Bauchwasser bei vermutlich schwerwiegender
Lebererkrankung, litt. Die Arztin versuchte der Frau
zu vermitteln, dass sie unbedingt ins Krankenhaus
gehen musse, um sich naher untersuchen und be-
handeln zu lassen. Ob die Patientin dies verstand,
blieb unklar; doch dass sie nicht schwanger war,

verstand sie schon. Den Tranen nahe griff sie sich
ihre Provianttasche und ihren Mutterpass, lief hinaus
und verschwand.

Nadine Muller
Arztin und Vorstandsmitglied

Schwangere Frauen warten im Schatten vor
dem Centre de Santé de Base in Beamalo.

Was wir 2016 mit diesem Projekt erreichen konnten:

] &=

Mehr als 1.300x
4.000 Vorsorge- Ultraschall
untersuchungen

Mehr als 16 Hebammen

70 lebensrettende in strukturiertem
Krankenwagen- Weiterbildungs-
einsitze programm

(Durschnittsfahrzeit/
Einsatz: 4-6 h)

Mehr als Mehr als
800 sichere 60 Kaiserschnitte
Entbindungen

Renovierung,
Reparatur und
Erganzung der
Ausstattung in

2 Kreissalen und
6 Gesundheitszentren
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PORTRAIT: MONSIEUR ANDO -

KRANKENWACENFAHRER IN
MANAMBARO

Ando Randrianantenaina arbeitet seit September
2016 als Fahrer fur die Ambulanz in Manambaro.
Er ist 33 Jahre alt und wurde im madagassischen
Hochland als Sohn armer Bauern geboren. Wie viele
Familien hatte auch diese nur wenig zu essen. Ando
erzahlt, dass es oft Uber Monate hinweg immer nur
das gleiche gab: zum Beispiel in der Asche geba-
ckene SuBkartoffeln, zum Mittag- und zum Abend-
essen. Weiter nichts.

Bau- und Freiwilligen-
einsatze

Im November 2015 wurden die neuen
Gebaude des Hopitaly Zoara in Fotadrevo
feierlich eréffnet, das Klinikteam hat sich im
vergangenen Jahr im neuen Umfeld gut
eingelebt. Dies bedeutet jedoch nicht das
Ende aller Arbeiten. Besonders das Ab-
wassersystem bedurfte noch Reparaturen,
Umbauten und auch Neuanfertigungen, da
sich manch gut geplante Einrichtung als
nicht praktikabel erwies. Dafur waren zwei
Wasserteams im Auftrag des rotarischen
Vereins »Wasser ohne Grenzen« Uber insge-
samt etwa vier Monate in Fotadrevo
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Sein Vater verlie die Familie als Ando drei Jahre alt
war, die Mutter musste sich mit den Kindern allein
durchschlagen. Ando, als jungstes der 12 Kinder,
musste die Grundschule abbrechen und auf dem
Feld helfen. Bis heute kann er kaum lesen und sch-
reiben. Mit 12 Jahren kam er als Haushaltshilfe zu
einer Tante in die Hauptstadt. Wahrend deren funf
Kinder die Schule besuchen konnten, blieb ihm die-
se Moglichkeit verwehrt.

Mit 17 Jahren wurde Ando von Dr Heuric und des-
sen Familie aufgenommen. Sie ermdglichten ihm
eine Ausbildung als Mechaniker und finanzierten
ihm den FUhrerschein. 13 Jahre lang war Ando dann
als Buschtaxi-Fahrer tatig und lernte die Schwierig-
keiten dieses Berufs kennen. Nicht selten blieben
er und seine Fahrgaste wahrend der Regenzeit auf
den Uberfluteten StraBen Uber Tage im Schlamm
stecken, bis sich die Lage wieder entspannte.
Inzwischen ist Ando selbst Vater und glticklich tUber
seine Tatigkeit als Krankenwagenfahrer. Gleich seine
erste Fahrt war eine Herausforderung: er sollte eine
Frau mit Schwangerschafts-Komplikationen von
einem CSB tief im Busch abholen und trug sie auf
seinen Armen zum Krankenwagen. Noch wahrend
der Fahrt wurde das Kind mit Hilfe der begleitenden
Hebamme geboren.

im Einsatz, um die geplanten Umbauten
unter der sengenden Sonne abzuschlieBen.

Auch der junge Zimmermann Philip HuBlein
konnte Fotadrevo fur letztendlich mehr als
finf Monate sein Zuhause nennen. Ob Ti-
sche, StUhle oder Banke, Moskitorahmen fur
Fenster und Turen zum Schutz vor Malaria,
Unterstande fUr Patientenangehoérige zum
Schutz vor Witterungseinflissen oder einem
neuen Generatorenhaus - nichts, was Philip
mit seinem lokalen »Azubi« und anderen
Gehilfen nicht leisten kénnte. Nur ungern
wollte er Fotadrevo verlassen - und kommt
hoffentlich 2017 wieder, um sein Fernweh zu
stillen.

Fahrt der Krankenwagen mit Blaulicht ein, sorgt dies fiir
grofes Aufsehen im Hopitaly Zoara. Der Andrang ist grofs,
alle wollen zusehen. Bestaunenswert ist schon allein die
Tatsache, dass ein Auto fiir eine einzige Person unterwegs ist.

FERTIGSTELLUNG DES WASSER-

SYSTEMS

Im Fruhjahr 2016 reisten Maik Hermann von aqua-
nostra, der Leipziger Ingenieur Peter Kircheis und,
ihnen folgend, Maximilian Pagel, Klaas Witte und
Nico Reuschl von Technik ohne Grenzen nach Fot-
adrevo ins Hopitaly Zoara, um das Wassersystem
fertig zu stellen. Vor allem wurde ein neues Sanitar-
gebaude errichtet. Dieses schlie3t direkt an die Bet-
tenstation an und verflgt Uber zwei Duschen und
vier Toiletten fur Patienten.

Maximilian Pagel, Nico Reuschl und Klaas Witte von Technik
ohne Grenzen. Dazwischen der von ihnen angelernte Wasser-
arbeiter (»Patron de Rano«) Zahantsoa

Parallel dazu wurde ein Regenwassersammelsystem
installiert, das mit mehreren Zisternen das wertvolle
Regenwasser sammelt und so das knappe Grund-
wasser entlastet. AuBerdem wurden mehrere an ei-
nen Brunnen angeschlossene Trinkwasser-Entnah-
mestationen gebaut, deren Filtersysteme dauerhaft
sauberes Trinkwasser fur Patienten und Angehorige
liefern.

Dazu kam der Bau eines kleinen Verbrennungs-
ofens, der den anfallenden infektiésen Kranken-
hausmull, wie zum Beispiel Spritzen oder Verbands-
material, verbrennt.

In alle diese Arbeiten wurde der 16-jahrige, aus Fot-
adrevo stammende Zahantsoa mit einbezogen und
so bestens auf seine jetzige Anstellung als »Patron
de rano« (Ubersetzt ungefahr Herr des Wassers') vor-
bereitet. Als solcher Ubernimmt er die gesamte was-
serrelevante Wartung und das Wassermanagement
im Krankenhaus.

Finanziert wurde das gesamte Wasser-Projekt durch
einen Rotary Global Grant unter FederfUhrung des
rotarischen Vereins »Wasser ohne Grenzen« sowie
durch Spenden mehrerer Rotary Clubs.

Klaas Jerit Witte, Technik ohne Grenzen e.V., Leipzig
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EIN WANDERGESELLE AUF

MADAGCASKAR - ABENTEUER MIT
SUCHTFAKTOR

Ziel meines von der Deutschen Botschaft in Antana-
narivo unterstUtzten Zimmermannsprojekts war es,
das Krankenhaus in Fotadrevo mit neuen Mébeln zu
bestlcken, Moskitoschutz fur alle Gebaude herzu-
stellen und einen jungen, lernfreudigen Madagas-
sen in das Zimmermanns-Handwerk einzufUhren.
Ich hatte noch in Deutschland damit begonnen,
die Moébel zu planen und das Material zu berech-
nen. In Antananarivo angekommen, begab ich mich
sogleich auf die schwierige Suche nach Nageln,
Schrauben und Scharnieren. Andry, ein Mitarbeiter
von AfM, und ich brauchten drei Tage, bis wir alle
Materialien beisammen hatten.

Inzwischen hatte Norbert, ein deutscher Maschi-
nenbauer und Schreinereiinhaber, im 1.200 km ent-
fernten Fort Dauphin an der SUdspitze der Insel das
von mir bendtigte Holz besorgt und meinen Anga-
ben entsprechend vorbereitet. Nun also konnte ich
mich mit einer LKW-Ladung von 5.000 laufenden
Metern Holz auf den Weg nach Fotadrevo machen.
Es wurde eine abenteuerliche Fahrt. Doch nach 23
Stunden war auch das geschafft und die eigentliche
Arbeit konnte beginnen.

Jean-Remy, Azubi von Philip, steht stolz
vor der neu eingerichteten Werkbank.

Mein Einsatz in Fotadrevo endete nach 5 Monaten
mit: 18 Stuhlen, 21 Hockern, 13 Banken, zwei Schreib-
tischen, 19 Regalen, einem Bett, einem Wickeltisch,
drei Tischen, einer Werk- und einer Hobelbank so-
wie einer groBen Zahl von Moskitorahmen flr Fens-
ter und TUren, einem neuen Generatorenhaus, zwei
Unterstanden flr Patienten und einer Schaukel fur
die Schule. Der Abschied fiel nicht nur mir, sondern
auch den neuen Freunden schwer.

Mit Jean-Remy, meinem »Azubic, klappte die Kom-
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munikation am Ende meines Aufenthalts recht gut,
nachdem wir uns anfangs etwas schwer getan hat-
ten, da ich weder Madagassisch noch Franzoésisch
sprach und er kein Englisch. Jean-Remy hatte etwas
Englisch gelernt und ich mich in Malagasy versucht.

Fiir die Rezeption der Klinik entstanden stabile Regale.
Hier werden die Patientenakten, A6-Schulhefte, archiviert.

Ich habe in Madagaskar auBerdem sehr viel Uber
Improvisation gelernt und Uber mich selbst - auch
viel Uber ClUck und Zufriedenheit, Erfolg und Miss-
erfolg.

Wenn ich neue Infos oder Bilder aus Madagaskar
und den Partnerkrankenhausern bekomme, ist das
jedes Mal Freude und Ansporn zugleich.

Arzte fur Madagaskar hat mir die Chance gegeben,
in Fotadrevo mit meinem Fachwissen und meinen
handwerklichen Fahigkeiten zu helfen. Dafur bin ich
sehr dankbar. Und ich hoffe, schon bald dort wieder
Mébel bauen zu kénnen oder auch ein dringend be-
notigtes Angehorigenhaus.

Philip HuBlein, Zimmermann

VON ALT NACH NEU -

EINDRUCKE AUS DEM NEUEN
KRANKENHAUS IN FOTADREVO

April 2016. Nach mehr als 3 Jahren bin ich zurlck
in Fotadrevo. Ich bin entspannter dieses Mal, denn
die 10 Stunden Buckelpiste von Tuléar waren zwar
anstrengend, aber unaufgeregt. Die Gegend ist si-
cherer geworden, es waren weniger Menschen mit
Schusswaffen oder Speeren zu sehen.

Bei der Ankunft in Fotadrevo fahren wir am Gelande
des alten Hopitaly Zoara vorbei. Verlassen stehen die
altersschwachen Gebaude da, ein Vorhangeschloss
am Zaun verhindert den Zutritt. Ein seltsamer An-

blick, ahnelte dieser Ort wahrend meines letzten
Besuches doch eher einer Szene aus einem Wim-
melbuch. Stdndig gingen hier Menschen ein und
aus, Schwestern und Pfleger eilten von hier nach
da, StraBenhandler verkauften Reisklichlein und Ze-
bu-Gulasch an Patienten und ihre Familien. Jetzt ist
hier keiner mehr.

Am Ende des Dorfes biegen wir in die Einfahrt des
neuen Hopitaly Zoara ein. Wow. Das Krankenhaus
ist ein vergleichsweise richtig groBer Komplex ge-
worden. Ordentlich stehen die Gebaude da - gera-
de, wei3, markante blaue Dacher, betonierte und
Uberdachte Wege, Wasserhahne, Wegweiser, ein
Uberdachter Platz fur die Angehdérigen mit Gemein-
schaftsklche. Hinter einem kleinen Zaun beginnt
das »staff village«, in dem das Personal wohnt. Die
Bananenstauden auf dem Verdunstungsbeet der
biologischen Klaranlage wiegen sich sachte im
Wind und sorgen fur belebendes Grln in der brau-
nen Savanne. Alles wirkt ordentlich, UGbersichtlich,
stabil. Was fur ein Unterschied zum alten Gelande!
Naturlich ist nicht alles perfekt. Beim naheren Hin-
schauen fallen lose Wasserhahne ins Auge, abgesto-
Bene Ecken oder auch mal bréckelnder Putz. Aber
was macht das schon.

Und dieser Platz! Wer das alte Krankenhaus kennt,
wird mein Erstaunen verstehen: Auf der Bettensta-
tion sind alle Betten durch Paravents getrennt. Es
gibt somit etwas Privatsphare flr die Patienten. Der
Raum ist viel gréBer, die Decken hoher, die Beltf-
tung besser - Warme und Gerliche damit ertragli-
cher. Moskitonetze an Betten, Fenstern und TUren

Die ehemalige Ambulanz der alten Klinik.

schitzen vor den Ubertrdgern von Malaria.

Auch die OP-Sale haben sich verandert: Es ist ausrei-
chend Platz vorhanden, es gibt flieBendes Wasser-
und die Raume sind leichter sauber zu halten.

Ich kdnnte diese Aufzahlung fast endlos fortsetzen.
Nach dem ersten Aufwachen am Morgen bin ich er-
leichtert, dass nicht nur das Krankenhaus, sondern
auch die StraBenhandler umgezogen sind: Direkt
vor dem Tor gibt es heiBe Mukaris (Reisklchlein) mit
viel zu siBem schwarzem Kaffee aus angeschlage-
nen Emaillebechern. Genau darauf hatte ich mich
schon gefreut. Manches sollte sich denn doch nicht
andern.

Amanda Hecktor
Projektkkoordinatorin Arzte fiir Madagaskar

Zwischen OP-Gebiude und Bettenstation der neuen Klinik.
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Herzlichen Dank!

Ein groBes Dankeschdn geht an Sie, die Sie uns Uber die letzten 5 Jahre so treu
unterstutzt haben, uns Hoffnung, Motivation und die nétigen Mittel gaben zum Wei-
termachen. Mit jedem Jahr wird die UnterstUtzung gréBer, die Aufgaben komplexer.
Mittlerweile haben wir 12 fest angestellte Mitarbeiterinnen in Madagaskar, die bei der
Umsetzung unserer Projekte unersetzlich sind. Ohne ihren kulturellen Hintergrund,
ohne ihren madagassischen Blick auf die Lage vor Ort, ohne ihre Ideen und ihre Kritik
waére Arzte fir Madagaskar heute nicht das, was es ist. Diese europaisch-madagas-
sische Mischung ist spannend, interessant, birgt immer wieder kulturell bedingte
Missverstandnisse, aber macht vor allem Spaf3. Und Sie, unsere UnterstUtzer, Forderer
und Freunde, tragen wesentlich dazu bei, dass sich unser Team erfolgreich fur eine
langfristige Verbesserung der Gesundheitsversorgung in einem der armsten Lander
der Welt einsetzt. Einiges haben wir schon geschafft. Vieles liegt noch vor uns. Bleiben
Sie uns gewogen - auch in diesem Jahr.

Herzlichst
fUr Arzte fUr Madagaskar

Ihrfe Lt E"-—--;t \ A . %g é )

ymed. Julius Emmrich Dr. med. Karin Steinecke Natline Muller

EINNAHMEN Geldspenden / Zuwendungen 279.055,52 Euro

Sachspenden 8.500,00 Euro

Gesamt 287.555,52 Euro
AUSGABEN 237.893,52 Euro
0.8 % 8,7 %
Sénstiges Verwaltung
04% ——— 22%
Bau/Reparatur und Spenden-/

neue Solaranlage
21%
Erndhrungsprogramm
7.8 %
Notbehandlungsfonds

56 %
Hilfseinsatze

Projekteinwerbung

14,2 %
Weiterbildung
mediz. Personal

7.6 %
medizinische Gerate
Anschaffung/Reparatur/

Transport 26,6 %

Schwangerenversorgung

13,9 %
gelandegangiger Krankenwagen
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HELFEN SIE MIT!

SPENDENKONTO:

Empfanger: Arzte fir Madagaskar e.V.
Empfangerbank: Sparkasse Leipzig

IBAN: DE 65 8605 5592 1090 0096 70
BIC/SWIFT: WELADESLXXX

info@aerzte-fuer-madagaskar.de

Arzte flr Madagaskar e.V.
Naunhofer Str. 22

04299 Leipzig
Tel. 0341 - 91 85 85 80 www.aerzte-fuer-madagaskar.de




