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Editorial

SolidarMed bewegt -
sich und andere

Seit mittlerweile 88 Jahren vermindert SolidarMed die Krank-
heitslast auf die Menschen in den Projektgebieten. Immer
mehr zeigt sich, dass die alleinige Entsendung von Arzten,
wie dies in den Anfidngen von SolidarMed ausschliesslich
geschah, in strukturschwachen Gegenden lédngst nicht mehr
ausreicht. Setzt SolidarMed vermehrt auf die nachhaltige
Starkung von Gesundheitssystemen durch Ausbildung, Be-
gleitung und Beratung vor Ort, wird die Wirkung der einge-
setzten Mittel vergrossert. Die Entwicklungszusammenarbeit
hat sich immer mehr zu einer Team-Aufgabe entwickelt
(Seite 6).

Um die Chancen der landlichen Bevdlkerung zu verbessern,
trotz HIV ein gutes Leben zu fiihren, bewegt sich SolidarMed
hin zu den Leuten in den Dorfern. Dort bieten wir Hilfe und
Hoffnung durch Beratung, Tests und Behandlung. Der Er-
folg des Projekts zeigt sich beispielhaft in der bewegenden
Geschichte einer mosambikanischen Mutter, die fiir sich,
ihre Kinder und ihren Mann in eine Zukunft mit neuen Per-
spektiven blicken kann (Seite 3).

Der Fussballer und SolidarMed-Botschafter Stephan Licht-
steiner begegnete solchen Familien bei seinem Besuch in
Mogcambique. Diesen Sommer misst er sich mit den Besten
der Welt in Brasilien. Im Herzen trdgt er aber noch immer
die Erinnerung an das, was er in Afrika sah (Seite 5).

Wie er, muss auch SolidarMed «fity» bleiben, um den
Schwung in den laufenden Projekten fiir die benachteiligten
Menschen aufrecht zu erhalten. SolidarMed motiviert emo-
tional, treibt mich damit personlich immer wieder an und
bewegt mich.

Herzlichen Dank, dass Sie unsere Arbeit unterstiitzen!

Dr. med. Svend Capol, Prasident von SolidarMed

Tanzania .
Arusha "
Mbulu ® B

+
Dareda—"

- .
Dodoma ® Dar es Salaam

o fakara

+ o E
Lugala”" Mahenge -,

Mpanshya

......... Katete *\EM

Chongwe x Katondwe * i
Lusaka g L BV SRRE RSl .

Chainama—% _.-*"".

College _+ / .=° e, .

Mocambique
et Harare
Monze ~~~~
Livingstone/ Vi
asvingo ,

Zimbabwe ",

Siveira / a

Musiso

+

. m Maputo

Seboche

Maseru ¥
- +/.:Paray

Lesotho + oo

+  Ausbildungs-Spital
e SolidarMed-Biro

o Wichtige Ortschaft

e . = Hauptstadt

Impressum «SolidarMed aktuell» 77/2014

SolidarMed, Obergrundstrasse 97, CH-6005 Luzern
Telefon +41 41 310 66 60, contact@solidarmed.ch, www.solidarmed.ch

Redaktionsteam: Murielle Drack, Benjamin Gross, Joel Meir
Texte: Benjamin Gross Layout: Murielle Drack
Umschlagsbild: Alexander Jaguemet

Druck: Brunner AG, Druck und Medien, Kriens Auflage: 14'000

«SolidarMed aktuell» erscheint viermal jahrlich — die nachste Ausgabe im August 2014.
Das Abonnement kostet jahrlich CHF 5.— und wird einmalig von Ihrer Spende abgezogen.
Fir Mitglieder ist es im Jahresbeitrag enthalten.

Mitgliedschaft: CHF 50.— flr Einzelmitglieder; CHF 80.— flr Familien und Institutionen.

Spenden und Mitgliederbeitréage Uberweisen Sie bitte mit entsprechendem Vermerk an:
Postkonto 60-1433-9, lautend auf: SolidarMed, CH-6005 Luzern

IBAN: CH0909000000600014339, BIC: POFICHBEXXX

Online spenden: www.solidarmed.ch «<Engagement»

Lastschriftverfahren (LSV): www.solidarmed.ch «<Engagement» oder auf telefonische Bestellung

Herzlichen Dank!

SolidarMed ist ZEWO-zertifiziert und steht flr einen effizienten und gewissenhaften Umgang
mit Ihrer Spende. Spenden an ZEWO-zertifizierte Organisationen kdnnen in den meisten Kantonen
der Schweiz von den Steuern abgezogen werden. Weitere Informationen finden Sie auf unserer
Website: www.solidarmed.ch unter «<Engagement» oder direkt beim Steueramt Ihrer Gemeinde.

®
MIX 12
Ptapisr al;is veéantlvaor-
SC ungsvollen Quellen A

Hw’sﬁ:olg FSC® C018637 CERTIN®

RYAETR?
o m—"s
RTIRICRC

»
>




«Unsere Familie hat die Hoffnung wiederentdeckt. Ich selber setze die Therapie mit
den antiretroviralen Medikamenten fort und fihle mich gut dabei. Meine Tochter
ist zwar infiziert, aber ich werde alles dafur tun, damit sie gesund bleibt. Ab jetzt

bekampfen wir die Krankheit gemeinsam!» Binte Saide, Mutter aus Ancuabe
Bild: Jara Llenas

Ancuabe, Mocambique

Wirksame Therapie: HIV bel
Neugeborenen verhindern.

Wahrend einer vorgeburtlichen Untersuchung im Jahr 2008 wurde Binte Saide positiv auf HIV
getestet. Eine Woche danach kam ihre Tochter mit dem Virus zur Welt. Heute erhalten infizierte

Kinder dank SolidarMed lebensrettende HIV-Medikamente und Neugeborene werden wirksam

vor einer Infektion geschiitzt.

Als Binte Saide erfuhr, dass sie HIV-positiv ist, war die
Béuerin aus Ntuto im achten Monat schwanger. Dass auch
ihre Tochter Margarida mit dem Virus infiziert ist, erfuhr
sie zwei Monate nach der Geburt der Kleinen. HIV bedeu-
tete damals, dass das Kind eine Lebenserwartung von ein
bis zwei Jahren hatte. Das Méadchen iiberlebte nur dank der
antiretroviralen Therapie, die seit 2008 durch SolidarMed
auch im ldndlichen Distrikt Ancuabe erhéltlich ist. Heute ist
Bintes Tochter sechs Jahre alt und — bis auf das Virus im

Blut — gesund.

Uberleben dank Therapie

Die Medikamente kontrollieren das Virus, aber dafiir muss
Binte ihrer Tochter jeden Tag die starken Tabletten geben.
«Sie beklagt sich immer», sagt Binte. Oftmals fragt das
Maidchen: «Mami, warum muss ich die ganze Zeit Medika-
mente nehmen? Andere Kinder nehmen nur Medikamente,
wenn sie Malaria haben, aber danach nicht mehr. Warum
hort meine Malaria nicht auf?»
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Mocambique
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Binte weiss, dass ihre Tochter ohne die Therapie sterben
wird. Wenn sie genug Geld hat, erleichtert sie der Kleinen
das Schlucken der Pillen mit etwas Fruchtsaft.

2011 wurde Binte erneut schwanger und hatte grosse Angst
davor, dass auch ihr zweites Kind HIV-positiv sein konnte.
Im Gesundheitszentrum von Ancuabe beriet das von Solidar-
Med ausgebildete Personal die Mutter. «Sie erklédrten mir,
dass das Risiko einer Ubertragung auf das Baby sehr gering
sei, wenn ich die antiretroviralen Medikamente wahrend der
ganzen Schwangerschaft richtig einnehme. Zudem rieten sie
mir, das Kind im Gesundheitszentrum zu gebéren, da dort
die hygienischen Bedingungen besser sind, was die Wahr-
scheinlichkeit einer Infektion zusdtzlich verringert.» Das
Risiko, dass eine HIV-positive Mutter das Virus auf ihr Kind
iibertragt, kann mittels Therapie von 40 auf unter 2 Prozent
gesenkt werden.

Medikamente schitzen das Baby

Binte befolgte den Rat. Sie ging zu jeder Vorsorgeberatung
und liess sich die Medikamente gegen das Virus geben. Binte
nahm sie jeden Tag: «Ich vergass keine einzige Tablette.
Ich wusste, sie helfen nicht nur meiner Gesundheit, sondern
auch um mein Baby zu schiitzen.» Die starke Frau bat ih-
ren Ehemann, sich ebenfalls im Gesundheitszentrum auf
HIV testen zu lassen. «Ich war eigentlich schon gliicklich,

dass er mich nicht daran hinderte, selber die Medikamente

zu nehmen. Nun hatte ich aber auch Angst um ihn.» In An-
cuabe haben die Frauen sehr wenig Rechte. Viele von ihnen
trauen sich nicht, ihren Eheménnern etwas von ihrer Krank-
heit zu erzdhlen, weil sie sich fiirchten, geschlagen oder von
zu Hause vertrieben zu werden. Bintes Ehemann fiirchtete
sich nicht vor der Stigmatisierung durch die Nachbarn und
startete kurz nach seinem positiven Test mit der lebensret-
tenden Therapie.

Binte Saide gebar im Gesundheitszentrum von Ancuabe ei-
nen scheinbar gesunden Jungen namens Valdemiro. «Sofort
nach der Geburt gab das Gesundheitspersonal meinem Baby
Medikamente um einen Schutz vor dem Virus aufzubauen.
Ich musste ihm danach wéhrend den ersten sechs Lebens-
wochen jeden Tag Sirup geben.»

Labortests geben Gewissheit

Einen Monat spiter kam Binte zusammen mit Valdemiro
zurlick ins Gesundheitszentrum, da nun sein HIV-Test an-
stand. Eine Diagnose bei Kindern zu erstellen ist kompli-
ziert und muss in einem speziellen Labor gemacht werden.
SolidarMed ermoéglicht, dass wochentlich Proben in das
500 Kilometer entfernte Labor geschickt werden konnen.
Auf die Resultate wartet man zwei Monate. «Ich war sehr
nervos wihrend der langen Wartezeity, erinnert sich Binte.
«Nachts hielt mich der Gedanke wach, dass mein Sohn auch
infiziert sein konnte.»

Bild: Jara Llenas
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Zitternd betrat Binte das Gesundheitszentrum, ihr Baby auf
dem Riicken. Dort kamen ihr vor Gliick die Trénen, als sie
erfuhr, dass der Test negativ ausgefallen war und sich alles
gelohnt hatte. «Es fiihlte sich an, als hitte ich eine 30 Kilo-
gramm schwere Last auf meinem Kopf getragen und wire
endlich davon befreit worden. Aber ich wusste, dass das Ri-
siko einer Infektion nicht vollstdndig gebannt war. Weil ich
mein Baby stillen sollte, bestand weiterhin die Gefahr einer
Ubertragung.» Trotz des Virus wird den Miittern empfohlen,
ihre Babys zu stillen, falls keine Schoppenmilch verfiigbar
ist. Die Muttermilch schiitzt Babys vor lebensgefahrlichem
Durchfall und Infektionen, was schwerer wiegt als das Ri-
siko einer HIV-Ubertragung. «Das Gesundheitspersonal er-
klarte mir, wie ich beim Stillen das Ansteckungsrisiko mini-
mieren konnte. Sie sagten mir, ich sollte meinem Sohn die
ersten sechs Monate nichts anderes als meine eigene Milch
geben. Bei meinem ersten Kind wusste ich von all dem nichts
und jetzt erst realisiere ich, wie wichtig medizinische Ver-
sorgung ist.»

Heute ist Valdemiro 22 Monate alt. Vor kurzem wurde er ein
zweites Mal negativ auf HIV getestet. Bintes Sohn startet
definitiv ohne das Virus in sein Leben.

Aufgezeichnet von Dr. med. Jara Llenas. Sie arbeitet seit 2012
als Projektleiterin fur SolidarMed in Ancuabe, Mogambique.

Mocambique

Bild: Maurice Haas
«Nie sah ich etwas ungerechteres als ein Baby mit HIV.
Helfen Sie SolidarMed und geben Sie den Kindern in Mogcam-
bique eine faire Chance.»

Stephan Lichtsteiner, Fussballprofi (Juventus Turin / CH-Nationalmannschaft)

SolidarMed schiitzt Babys vor HIV

Ohne entsprechende Therapie infizieren sich rund 40 Prozent der Babys vor, wéahrend oder nach der
Geburt mit dem HI-Virus ihrer Mutter. Eine Reihe von vorsorglichen MaBnahmen fr die werdende Mutter
und ihr Kind senken das Risiko der Ubertragung von HIV wahrend der Schwangerschaft, Geburt und
Stillzeit auf unter zwei Prozent.

SolidarMed starkt 19 Spitaler und 102 Gesundheitszentren, um Babys vor HIV zu schitzen:
- Schwangerschaftsvorsorge, Familienplanung, Stillberatung

- HIV/Aids-Tests und Beratung der Schwangeren

- Therapie fur HIV-positive Schwangere, auch nach der Geburt

- Sichere Geburt in einer Gesundheitseinrichtung mit geschulten Fachkraften

- Ausbildung des Pflegepersonals zur Verhinderung der Mutter-Kind-Ubertragung

SolidarMed bekampft HIV/Aids programmubergreifend in allen Projektlandern. Zurzeit sind Uber
18900 Patient/innen unter lebenslanger Therapie, davon 1°477 Kinder und 12'600 Frauen. Ziel des
Programms SMART (SolidarMed antiretrovirale Therapie) ist es, die lebenserhaltende HIV-Behandlung
in die medizinische Grundversorgung zu integrieren. Die Mutter-Kind-Ubertragung zu verhindern ist eine
der Leitlinien des Projekts.
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Interview

«Wir haben uns als Spezialisten fir
das Thema Gesundheit im stdlichen
Afrika weiter profiliert.»

Im frisch gedruckten Jahresbericht sind die Erfolge und
Herausforderungen von SolidarMed im Jahr 2013 zu-
sammengefasst. Ein guter Moment, mit dem Prisidenten
Dr. med. Svend Capol auf das Erreichte zuriickzublicken.
Aber auch der Moment, um einen Blick in die Zukunft zu
wagen: Welche Herausforderungen bediirfen besonderer
Aufmerksamkeit? Was fiir Erfolge stehen kurz bevor?

Herr Capol, wie geht es Afrika?

Immer besser! Afrika wird von der iibrigen Welt immer
ernster genommen. Das wirtschaftliche Potential ist mittler-
weile allseits anerkannt und erdffnet fiir die Bevolkerung in
Afrika neue Perspektiven. Leider gibt es immer noch viele
Herausforderungen, die in strukturschwachen Gegenden tiber-

wunden werden miissen.

Trotzdem hort man oft, afrikanische Staaten wiirden sich
im Kreis drehen.

Das ist eine typisch westliche Sicht! In der afrikanischen
Kultur werden Geschéfte typischerweise im Kreis herum-
gereicht, bis man eine gemeinsame und akzeptierte Losung

gefunden hat. Wir neigen in solchen Situationen zu Unge-
duld und wollen rasche und sichtbare Erfolge. Oft sind Lo-
sungen, die von aussen auferlegt werden, nicht nachhaltig
und erweisen sich im afrikanischen Kontext als untauglich.
Man darf nicht vergessen, dass die meisten afrikanischen
Staaten sehr jung sind. Bis unsere Staatsformen stabil wur-

den, dauerte es einige Jahrhunderte.

Wie sehr ist die Arbeit von SolidarMed davon beein-
trichtigt?

Aus der jahrelangen Erfahrung mit lokalen Partnern hat
SolidarMed gelernt, partnerschaftliche Vorgehensweisen zu
entwickeln. Dadurch verlduft die Projektabwicklung im Feld
recht erfolgreich. Leider machen sich aber Schwichen im
Staatssystem auch fiir SolidarMed bemerkbar: Gesundheits-
einrichtungen erhalten kaum Unterstiitzung, Ausbildungs-
moglichkeiten fiir Gesundheitsfachpersonal oder medizi-
nisches Material fehlen.

Bild: Marten Bril




Woran erkennt man Fortschritte in einem Gesundheits-
system?

Als ich vor ca. 10 Jahren durch den Ulanga-Distrikt in Tan-
zania zum Lugala-Spital reiste, bot man entlang der Strasse
kaum mehr als einzelne Bananen oder Zuckerrohr zum Ver-
kauf an. Bei meinem letzten Besuch gab es bereits ein viel
bunteres Angebot. Man sieht es den Menschen auch an. Nur
wer gesund ist, kann auf den Feldern anbauen, ernten und
verkaufen. Und wenn der tégliche Bedarf an Nahrungsmit-
teln gedeckt ist, hat man auch die Moglichkeit, bei Themen
wie Malaria, Tuberkulose oder HIV hinzuhdren.

Allen Erfolgen zum Trotz gibt es
far Millionen Menschen in
abgelegenen Gebieten noch keine
ausreichende medizinische
Versorgung. Vor allem fur Mutter
und ihre Kinder konnte SolidarMed
2013 die Situation verbessern.

Was ist dabei das Verdienst von SolidarMed?
SolidarMed konnte fiir die ldndliche Bevdlkerung in den Pro-
jektregionen neue Perspektiven erdffnen. Einerseits durch
Vermittlung von Wissen und durch Aufklarungsarbeit direkt
in den Ddrfern zu wichtigen Themen wie Miitter- und Kinder-
gesundheit oder Hygiene. Gleichzeitig verbesserte Solidar-
Med die medizinische Grundversorgung in den ldndlichen
Gesundheitszentren und Spitdlern.

Im soeben erschienenen Jahresbericht beschreiben Sie
die Wirkung von SolidarMed. Wie misst man den Erfolg
eines Projekts?

Messsysteme fiir Gesundheitsprojekte sind nicht immer
einfach herzustellen. Wir arbeiten mit Indikatoren, die wir
messen, wie zum Beispiel den Anteil an Geburten unter
medizinischer Begleitung oder die Zahl der Menschen, die
regelmissig ihre HIV-Medikamente einnehmen. Schwieriger

Interview

wird es, wenn Vergleichsdaten fehlen oder Statistiken wie
die Einwohnerzahlen unzuverléssig sind. Aus diesem Grund
hat SolidarMed damit begonnen, selber Daten zu erheben.

Was ist SolidarMed im Jahr 2013 besonders gut gelungen?
Wir haben iiber 2'000 Gesundheitsberater/innen unterstiitzt,
die fiir ihr Dorf sehr wichtig sind. 11'700 Menschen erfuhren
dank SolidarMed im vergangenen Jahr, dass sie HIV-positiv
sind. So tragisch das ist, nur dadurch haben sie die Mog-
lichkeit erhalten, mittels Therapie dem sicheren Tod zu ent-
kommen. Solche Erfolge lesen Sie am besten aus den vielen
Zahlen im Jahresbericht. Ein Highlight ohne Zahlen war die
Loslésung von Wiwanana in Mogambique. Die lokale NGO
konnte in afrikanische Verantwortung iibergeben werden.
Grundsétzlich haben wir uns als Spezialisten fiir Gesundheit
im siidlichen Afrika weiter profiliert. Nicht nur die staatli-
che Unterstiitzung der Direktion fiir Entwicklung und Zu-
sammenarbeit (DEZA) oder des LED (Liechtensteinischer
Entwicklungsdienst) zeugt von Vertrauen in unsere Arbeit,

sondern auch die Treue unserer Spenderinnen und Spender.

Was denken Sie, wie lange braucht es SolidarMed noch?
In der Tat eine schwierige Frage! Es wire schon, wenn ich
noch erleben wiirde, dass SolidarMed sich vollkommen aus
den Projekten und Programmen zuriickzieht und lokale Ver-
antwortliche in der Lage sind, die Arbeit unvermindert wei-
terzutreiben. Noch sind die Herausforderungen jedoch hoch
fiir die relativ jungen Gesundheitssysteme. Es miissen erst
Wege gefunden werden, mit viel bescheideneren Mitteln als
bei uns eine qualitativ ausreichende und patientennahe Ge-
sundheitsversorgung sicherzustellen. Erst wenn die Menschen
im siidlichen Afrika ihr Recht auf Gesundheit wahrnehmen
konnen, braucht es SolidarMed nicht mehr.

Einen Auszug aus dem Jahresbericht finden Sie auf der folgenden
Seite. Der vollstédndige Jahresbericht steht auf www.solidarmed.ch
zum Download bereit. Gerne kdnnen Sie ihn auch telefonisch be-
stellen unter 041 310 66 60.
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Aus dem Jahresbericht 2013

SolidarMed in Zahlen

Bereits im ersten Jahr seit der Einfllhrung, setzte die neu angepasste Strategie von SolidarMed

klare Akzente. Die Gesundheit von Mittern und Kindern riickte ins Zentrum. Uber 52‘000 Frauen
gebaren ihre Babys unter besseren medizinischen Bedingungen.

Gesundheitspersonal aus- und weiterbilden

5 Fachschulen unterstiitzt
874 Medizinische Fachkrafte aus- oder

weitergebildet

7 Personalhauser gebaut

2 Klassenzimmer errichtet

1 Studentenwohnheim erstellt

874'000 Menschen erhalten bei

Bedarf professionelle,
medizinische Betreuung '

Gesundheitliche Grundversorgung verbessern

19 Spitaler unterstiitzt
102 Gesundheitszentren unterstutzt
1'500°000 Menschen mit verbesserter
Grundversorgung
611184 Kinder, Frauen und Manner
ambulant behandelt
52'493 Geburten unter verbesserten
Bedingungen
18947 Menschen erhalten HIV-Medikamente

Gestéarkte Dorfbevolkerung

604 Dorfgesundheitsberater unterstitzt
247 Gesundheitszentren unterstitzt
15000 Moskitonetze abgegeben
192000 Kondome verteilt
135089 HIV-Tests durchgefiihrt
51 Veloambulanzen unterstiitzt
494'000 Personen die Mitsprache auf Gemein-
deebene ermaglicht
30200 Mdtter und Kinder im Dorf unterstitzt

1 GemaB WHO kiimmert sich eine gut ausgebildete Pflegefachper-
son um die gesundheitlichen Bediirfnisse von etwa 1'000 Menschen.
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SolidarMed verstirkte das Engagement bei der Ausbildung
von neuem Gesundheitspersonal. Insgesamt erhielten 10 Dis-
trikte, 19 Spitéler und 102 Gesundheitszentren Unterstiitzung,
was die medizinische Grundversorgung fiir 1,5 Millionen
Menschen weiter verbesserte. Erginzend forderte Solidar-
Med verschiedene Gesundheitsinitiativen in den Dorfern.
Engagierte Gruppen in der Bevolkerung nahmen gesundheit-
liche Themen auf und trugen so wertvolles Wissen direkt in
den Alltag ihrer Mitmenschen.

Diese Zahlen bedeuten Gesundheit fiir jene, die unter pre-
kdren Bedingungen leben. Moglich sind sie nur dank dem
grosszligigen Engagement unserer Spender/innen. Herz-

lichen Dank fiir Thre Unterstiitzung!

Herkunft der Mittel 2013

Privat- und
Grossspenden
51.4 %

Beitrage LED
241 %

Beitrage DEZA
245 %

Verwendung der Mittel 2013

Projekte
86.5%

Mittelbeschaffung
6.1%

Sensibilisierung
4.0%

Administrativer
Aufwand
3.4 %



