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Aktion pro Humanitiit e.V.

Benin / Niger

Projekte in Westafrika
43. Teil

,Man muss etwas,
und sei es noch so wenig, fur die tun,
die Hilfe brauchen.
Etwas, was keinen Lohn bringt,
sondern Freude, es tun zu durfen.”

Albert Schweitzer

Der hinter uns liegende 16-tagige Projektarbeits-
aufenthalt im westafrikanischen Benin und im Ni-
ger war sehr eindrucksvoll — im Sinne von ,voller
vielfaltigster Eindricke®, aber auch im Sinne von
Jtiefe Eindricke und Spuren in unseren Herzen
und in unserem Verstand hinterlassen®.

Doch beginnen mdchte ich mit einem Dankeschdn
an die Behinderten-Werkstatten Haus Freu-
denberg, die uns einen Tag vor unserer Abreise
zu einem afrikanischen Essen mit Journalisten
einluden und uns damit nicht nur hervorragend
einstimmten und starkten fir unseren Weg, der
vor uns lag. Es galt bei diesem Termin auch kund
zu tun, dass die Mitarbeiter der Haus Freudenberg,
in der Abteilung Holzverarbeitung im vergangenen
Jahr 2000 kleine Hutten fir unsere Aktion ,lebe
und teile” erstellt hatten. Kostenlos!! Diese erfolg-
reiche Aktion war initiert worden durch Heinz
Welbers, den Vater unserer ehemaligen Projekt-
leiterin Judith Welbers.

Bei dieser Gelegenheit méchten wir auch noch
einmal an die Buschhitten-Aktion erinnern. Diese
kleinen, in der Schreiner-Werkstatt des Hauses
Freudenberg gefertigten Buschhtten, die als ,hilf-
reiche Spardosen* funktionieren sollen, kénnen Sie
Uber die Aktion pro Humanitéat weiterhin beziehen.
Die Ertrdge aus den Buschhitten, so es schon
welche gibt, kdnnen Sie auf eines der am Ende des
Mailings angegebenen Konten unter dem Stichwort
LJebe und teile“ einzahlen. Damit wird die Hilfe
dann konkret!

Allgemeine Situation in Benin:

Die Situation im Land ist ruhig. Die Menschen wir-
ken Uberwiegend zufrieden mit der Arbeit der Re-
gierung. Vor allem mit dem Kampf des Prasidenten
gegen die Korruption. Wenngleich man an vielen
Stellen hért, dass die Menschen jetzt bald auch fur
sich selbst spurbare Erfolge der Regierungsarbeit
bemerken wollen. Das wird schwer schnell zu reali-
sieren sein, denn die neue beninische Regierung
ist ja noch nicht einmal ein Jahr im Amt.

Schlechter wird momentan nach einigen Angaben
aus unterschiedlichen Quellen die Medikamenten-
Versorgung in den staatlichen Krankenstationen
fir die Bevolkerung.

Auch die kontinuierliche Sicherstellung der Beliefe-
rung mit Aids-Medikamenten funktioniert nicht
mehr reibungslos, so dass es immer wieder zu
Unterbrechungen bei der Bereitstellung der Medi-
kamente durch den Staat, finanziert aus dem Glo-
bal Fund, kommt. Das ist sehr bedenklich fir die
Patienten und die Resistenzen-Entwicklung. Denn



nur die wenigsten Behandlungszentren wie z. B.
Arzte ohne Grenzen oder die Aktion pro Humanitéat
kénnen dann Ubergangsweise andere Quellen er-
schlieBen oder sich gegenseitig aushelfen, damit
es nicht zu einer Gefédhrdung der Menschen
kommt.

Hier bemuht sich gerade auch die action medeor
mit Unterstitzung unseres Projektleiters Oliver
Bayer um eine dauerhaftere Interventionsmoglich-
keit in und fur Benin und Westafrika.

Bild 1: Arbeitsbesuch bei der beninischen
Gesundheitsministerin, Prof. Dr. Flore Gangbo

Die Zusammenarbeit der Aktion pro Humanitat mit
der beninischen Regierung gestaltet sich weiterhin
auBerst konstruktiv. Die beninische Gesund-
heitsministerin, Madame Prof. Dr. Flore
Gangbo, nimmt sich vor allem des Projektes ,,mo-
bile Klinik* selbst an und koordiniert die entspre-
chenden Partner fiir den Einsatz. Dieser soll im Juli
2007 beginnen, im Departement Collines. Dieses
Departement liegt ca. 200 — 300 Kilometer nérdlich
von unserer aktuellen Einsatzregion, dem Couffou.
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Bild 2: Benin-Karte

Der Stationierungsort fur die mobile Klinik wird
die Stadt Dassa sein, die wie Kevelaer ein Ma-
rienwallfahrtsort mit jahrlich ca. einer Million Pilger
aus ganz Westafrika ist. Erste Kontakte zwischen
beiden Wallfahrtsorten sind auf Initiative und Ver-
mittlung von Herrn Raphael Mensah, dem Direktor
fir Kooperation im beninischen Aulenministerium,
hergestellt worden. Unsere kleine Delegation der
Aktion pro Humanitdt wurde vom Blrgermeister
der Stadt Dassa und vom Bischof der Didzese sehr
herzlich empfangen. Es wurden GriiBe tUbermittelt
und Daten fur erste mogliche Begegnungen erar-
beitet.

Bild 3: Empfang beim Bischof in Dassa

So wird uns sicher in Zukunft auch mit dieser Re-
gion in Benin nicht nur die medizinische Arbeit fur
die Menschen in der Region verbinden sondern
vielleicht auch eine spirituelle Verbundenheit zwi-
schen Christen am Niederrhein und in Westafrika.
Die Christen in Afrika, das ist unser Erleben, kén-
nen trotz ihrer widrigsten Lebensumsténde unse-
ren Glauben, unsere Religiositdt sehr inspirieren.
So haben wir die einmalige Chance, das Geben
und Nehmen als ein wechselseitiges Miteinander,
im Sinne einer wirklichen Partnerschaft mit Afrika,
wie unser Bundesprasident Horst Kohler es immer
betont, zu entwickeln.

Unsere Projekte in Benin:

Centre Medical Gohomey, die Krankenstation

Gemeinsam mit unserem Projektleiter Oliver Bay-
er, dem beninischen Projektarzt Dr. Kasimir Allag-
bé und unserer ehemaligen deutschen Projektmi-
tarbeiterin Andrea Holtervenhoff werden wir in
diesem Jahr versuchen, unsere organisatorischen
und administrativen Krankenhaus-Ablaufe in
Gohomey zu verbessern. Dies ist wichtig vor dem
Hintergrund immer mehr werdender Aids-
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Patienten, die eine umfangreiche Dokumentation
ihrer Behandlung bendétigen und ebenso wichtig
aus Qualitatsmanagementgrinden vor dem Hin-
tergrund einer insgesamt stetig zunehmenden
Patientenanzahl.

Gemeinsam mit Dr. Allagbé haben wir therapeuti-
sche Richtlinien far bestimmte Grund-
Erkrankungen festgelegt.

Bild 4: In der Krankenstation

Ebenso wurden die notwendigen Diagnostik- und
Therapie-Erweiterungsschritte fir das Centre Me-
dical Gohomey fiir 2007 festgelegt:

a) mit einem dritten Laboranten wird unser
Laborteam den mobilen Labordienst, der
seine Arbeit fUr das Flichtlingslager bereits im
letzten Jahr aufgenommen hat, weiter ausbau-
en in der Region Couffou. Damit werden wird
das Dienstleistungsspektrum des Centre Médi-
cal Gohomey in einem total defizitdren Bereich
der medizinischen Basisversorgung in dieser
landlichen Region massiv verbessern und auch
positiv im Sinne unserer eigenen Autofinance-
mentstruktur (Ruckfinanzierung) arbeiten kén-
nen.

b) Unser Labor wird in der zweiten Halfte des
Jahres um eine Blutbank erweitert. Damit wird
das Centre Medical Gohomey zu einem staatli-
chen anerkannten , Transfusionsposten®.

Diese Aufgabe nehmen wir sehr, sehr ernst und
vor allem auch unseren damit verbundenen 24-
Stunden-Service fur die Patienten.

Wir mochten demonstrieren, dass ein zuverlas-
siger Transfusionsdienst auch in Afrika ermdg-
licht werden kann. Das bedeutet konkret, dass
wir kontinuierlich und permanent eine ,Uberle-
benschance“ fiir Menschen, vor allem Kinder,
mit schwerster Blutarmut bereithalten wollen.

Daflir wird es voraussichtlich noch in diesem Jahr
eine bauliche Erweiterung des Labors geben mis-
sen.

Die neue Apotheke des Centre Medical Gohomey
mit einem computergesteuerten Warenwirtschafts-
system — mitten im Busch - wird bis Ende Marz
fertig gestellt sein. Damit wird ein weiteres Herz-
stick des Centre Medical Gohomey auf Initiative
unseres Projektleiters Oliver Bayer eine neue Di-
mensionierung in vielerlei Hinsicht erfahren.

Am Ende der Monats Marz bzw. Anfang April hat
Prof. Dr. Wolfgang Gohde versprochen, dass er
Benin besucht und uns die neue Fluoreszenz-
Diagnostik fur die Friherkennung der Tuber-
kulose in unserem Labor bereitstellt.

Das tropenmedizinische Institut Hamburg u. a. hat
diese neue Art der Tuberkulose-Diagnostik in
Westafrika getestet und sie als groen Gewinn fir
Afrika gewertet, das derzeit durch die Aids-
Epidemie massiv von Tuberkulose bedroht
wird.

Nicht nur erste therapieresistente Stamme von
Tuberkelbakterien, sondern auch die erheblichen
Probleme bei der Friherkennung der Tuberkulose
im Sputum der Patienten machen diese sich eben-
falls epidemisch ausbreitende Erkrankung nicht nur
fur Afrika sehr geféhrlich.

Dr. Allagbé wird sich nach Ostern zu einem Prakti-
kum in der Kinderheilkunde in das Kinderkranken-
haus nach Abomey begeben.

Damit, sowie mit einigen weiteren flankierenden
Malinahmen, werden wir den insgesamt defizitaren
Sektor der Padiatrie in der Region Couffou versu-
chen in unserer Krankenstation und in der Kinder-
krippe zu bearbeiten.

Vor diesem Hintergrund erwéagen wir zur Zeit auch
die Einstellung einer jungen beninischen Assistenz-
arztin, deren Wunschfachgebiet die Kinderheilkun-
de ware.

Die Waisenhauser der Aktion pro Humanitat

Auch flr die Arbeit mit den Waisenkindern werden
wir zuklUnftig neue Wege beschreiten missen, um
die Vielzahl der Nachfragen und Notwendigkeiten
Uberhaupt ndherungsweise bewaltigen zu kénnen.

Die Waisenhausplatze in Gohomey miissen aus-
schlieBlich fiur die schwerst desozialisierten
Waisen - und hier vornehmlich den Kleinkindern —
vorbehalten werden.

Altere Waisenkinder mit einer n&herungsweise
intakten Restfamilie missen wir mit den uns zur
Verfligung stehenden Instrumentarien der medizi-
nischen Basisversorgung sowie der Schiulerhilfe
und einer materiellen Versorgung fur die Familie in
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Form eines Mikrokredites z.B. auf den Doérfern
versorgen.

Bild 5: Die 3 Waisenhauser

Wenn die Restfamilien zweifelhaft erscheinen bzgl.
der Versorgungseffizienz muissen Adoptivfamilien
gefunden werden. Die Kinder werden in den Fami-
lien von unserem Sozialarbeiter-Team regelmaRig
kontrolliert und betreut.

Das Mehrzweckgebaude auf dem Geldnde des
Projektes ,Jardin des Enfants“ macht sehr gute
Baufortschritte.

Im September wird es voraussichtlich von einer
Delegation des Entwicklungsforderungsver-
eins Benin (EFB) aus dem Saarland eingeweiht
werden.

Der EFB finanziert dieses Geb&ude, dass vor allem
den Waisenkindern in Gohomey ein Raum- und
Ausbildungsangebot fir handwerkliche, kiinstleri-
sche, musikalische oder EDV-technische Beschéfti-
gung bieten soll.

Auch hier wird die Nachhaltigkeit in der Ausbil-
dungsmoglichkeit vom EFB fiir zunéchst funf Jahre
finanziert.
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Bild 6: Das Mehrzweckgebaude wachst.

Die Kinderkrippe der Aktion pro Humanitat

Aktuell - wahrend unseres Besuches - wurden hier
19 Kinder mit ihren Muttern bzw. Pflegemut-
tern versorgt. Regelmalige medizinische Visiten,
tagliche Kontrollen von Fieber und zweimal wo-
chentliche Kontrollen des Gewichtes sowie tagliche
Nahrungsmengen-Protokolle sind zum Standard
geworden. Spezielle Aufbau-Nahrungen fir man-
gelernédhrte Kinder helfen in den allermeisten Fal-
len, diese Kinder wieder zu stabilisieren. Frihzeiti-
ge medizinische Intervention bei Durchfall, Erbre-
chen oder Fieber helfen naturlich deutlich, schwe-
re, lebensbedrohliche Krisen bei den gesundheitlich
labilen Kindern abzuwenden.
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Bild 7: adetag in der Kinderkrippe

Hermann Tebarts kiimmert sich mit dem Team
der Pflegerinnen in sehr engagierter Weise um
diese Kinder, die ansonsten sicher verloren gewe-
sen waren.

Auch die Drillinge, die wir im Dezember aus der
Kinderkrippe wegen schwerster Untererndhrung
ins Kinderkrankenhaus nach Abomey evakuieren
mussten, sind wieder nach Gohomey zuriickge-
kehrt. Jetzt haben sie von ihrer Familie ihre Namen
bekommen. Die Jungen heilen: Jean, Jaques
und Jacob.

Sie sind sehr guter Dinge und ihre Grolmutter hat
gestrahlt, als sie uns die Kinder prasentieren konn-
te. Eine Schwester der Drillinge ist ebenfalls zur



Unterstiitzung der Grolmutter in der Kinderkrippe
untergebracht.
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Bild 8: Drillinge im Marz 2007

Mikrokredite

Gemeinsam mit unserem neuen Sozialarbeiter
Dieu-Donné entwickelt sich dieser Projektsektor
langsam, aber besténdig.

Die Abteilung ,,Nahstube*“ in Gohomey wird
jetzt — dank kraftiger Spendenunterstitzung - suk-
zessive um vier weitere Nahmaschinenplatze er-
weitert werden konnen. Auch der Absatz des Pro-
duktes ,,Gruf3 aus Benin“ (kleines Stoffbeutel-
chen aus afrikanischem Stoff, kleines Seifenstiick-
chen aus Benin und ein kleiner holzerner Schlis-
selanhénger als Talismann aus Afrika) hier bei uns
in Deutschland lauft hervorragend und beginnt sich
langsam als kleines Geschenk, als kleiner Gruf
oder als ,give away“ zu einer ,Marke* zu entwi-
ckeln. Dank des Engagements des DEHOGA
(Deutscher Hotel- und Gaststattenverband) und
des Zonta-Clubs Kleve!

®

Bild 9: Nahstube

Unser Traum ware es noch, dass man die
schwarze Seife, die in unserer Region, im Couf-
fou, in einigen Doérfern, die ganz darauf speziali-
siert sind, nach alter Tradition von den Frauen
hergestellt wird, fur diesen ,GruR aus Benin“ ver-

wenden kdnnte. Dies kann jedoch erst geschehen,
wenn man eine pharmazeutische Kontrolle einer
jeden Charge sicherstellen kann.

Gemeinsam mit dem Botschafter der Republik
Benin, S.E. Issa Kpara und dem sehr engagier-
ten Birgermeister der Kommune Aplahoue haben
wir ein solches Seifendorf in der Nahe von Aplaho-
ue besucht und den Frauen bei ihrer unglaublich
harten Arbeit, die in mehreren Kochprozessen an
sehr heiBen Arbeitsplatzen stattfindet, zusehen
durfen. Die so entstandene Seife, ein absolutes
Naturprodukt, das wir in noch heilem Zustand
anfassen durften, wirkt wie eine Creme auf der
Haut.

Bild 10: Seifen-Produktion

Gemeinsam mit dem Burgermeister und dem Bot-
schafter werden wir diese Idee weiter verfolgen,
um auch hier Partnerschaft mit Afrika zum
Leben zu erwecken.

In den Dorfern der Kommune Gohomey werden in
den nachsten Wochen zwei weitere Frauengruppen
Gruppenkredite fur ihre Projektvorhaben erhalten
und die Einzelkreditvergabe wird ebenfalls weiter
vorangetrieben. Hier kénnen vor allem auch die
Familien, die Waisenkinder betreuen und bei sich
aufnehmen, mit entsprechenden Projektvorschla-
gen partizipieren.

Ein weiteres grolReres Projektvorhaben fir eine
Frauengruppe, eine Fischzucht in Bassins, wird
gerade in der technischen Machbarkeit Uberpruift.

Bild 11: Fischbassins



Unsere Projektarbeit im Niger:
»Wasser ist Leben*

In der Didzese Niamey, nahe an der Grenze zu
Burkina Faso in dem Dorf Kankani besuchten wir
bei dieser Reise einen weiteren fertig gestellten
Brunnen.

30.000 Menschen werden durch diesen ca. 50
Meter tiefen Brunnen mit sauberem Trinkwas-
ser versorgt.

Eine Investition unsererseits von 50 Cent pro parti-
zipierendem Menschen dort!

Darf man dafiir jemanden diirsten lassen?

Werner van Briel, Vorstandsvorsitzender unserer
Stiftung Aktion pro Humanitat, Uberzeugte sich
personlich durch das Trinken desselben frisch aus
dem Brunnen von dessen Qualitat.
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Bild 11: Erfrischendes Trinkwasser aus dem Brunnen in Kankani

Die Menschen dort sind Uberglicklich Gber ihr
Wasser von Kanani. 15 Jahre haben sie darauf
gewartet!!!

Den Spendern des Brunnens, der Familie Seibt
auf der Grav-Insel in Wesel, durften wir mit sehr
herzlichen GriRen der Bevdlkerung von Kankani
ein traditionelles Geschenk Uberbringen: einen
Strohhut, der die Menschen dort im Niger bei der
Feldarbeit vor der gleiRenden Sonne schutzt.

Erstmalig sind wir 500 Kilometer landeinwarts in
den Niger vorgedrungen bis nach Maradi, der
Hauptstadt der zweiten Didzese dort.

Empfangen wurden wir dort von Bischof Ambrosius
Ouedraogo, der vor fast zwei Jahren aus Anlass
der grolRen Hunger-Katastrophe im Niger gemein-
sam mit dem Generalvikar der Ditzese Niamey,
Pere Laurent Lompo, auch schon in Kevelaer zu
Gast war.

Bild 12: Bei Bischof Ambrosius in Maradi

Die beiden waren es, die die Brunnenbau-Projekte
fur ihr Land angeregt hatten.

In Maradi werden wir uns am bischoflichen Kran-
kenhaus fir die Armen, das gerade etappenweise
im Entstehen ist, fir den Bau eines und die Aus-
ristung eines Labors engagieren.

Eine Zahnarztpraxis, eine Pharmazie und eine Am-
bulanz sind schon erstellt und in Funktion. Mit der
Zahnklinik, einer Augenklinik und dem gut ausges-
tatteten Labor sollen vor allem die medizinischen
Dienstleistungen in der Sahelstadt angeboten wer-
den, die in der gesamten Ditzese fehlen.

Auch hier ist Wasser naturlich eines der wichtigs-
ten Themen. Allerdings fehlt in der Diézese Maradi
noch jegliche hydrogeologische Untersuchung, was
es dem Bischof erheblich erschwert, Uberhaupt
Spender fir die dort noch tieferen Brunnen zu
finden.

Hier wollen wir versuchen, Hilfestellung zu organi-
sieren.

Es war dort zwischen 45 und 50 Grad heifd und wir
alle, die wir dort waren, haben am eigenen Leib
erfahren, welche Bedeutung, welche Gnade, welch
ein Geschenk des Himmels dort im Sand und im
Staub der beginnenden Wiuste ein frischer, kihler
Schluck sauberen Wassers ist.

Mir fiel dort ein Satz von Albert Schweitzer ein:

,Die Ehrfurcht vor dem Leben und das Miterleben
des anderen Lebens ist das grolSe Ereignis fiir die
Welt“.

Doch so oft frage ich mich: ,Wie kann ich nur die
Worte dafur finden, welche die Menschen hier
nachempfinden lassen koénnen, was sich in dieser
Region der Welt, in Afrika, ereignet.



Was wir unterlassen, um den Menschen dort Mit-
menschen zu sein, was wir tun kdénnten mit so
wenigen Mitteln, um dem Leben der Menschen
dort eine hoffnungsvolle Wende zu geben.

Resignierend stelle ich nur allzu oft fest: man kann
es nicht in Worte fassen.

Doch wenn man Stunde um Stunde durch diese
Hitze, durch diese Landschaft fahrt, in die darben-
den Gesichter der Menschen schaut, dann wird
man dankbar, zutiefst dankbar, dass man selbst
nicht dort geboren ist, nicht dort leben muss.

Doch erwartet Gott, der uns wohl diesen Vorteil
eingerdumt hat, nicht mdglicherweise ein Enga-
gement von uns?

Ich denke, dass jeder von uns, misste er in dieser
Holle aus Hitze und Sand, ohne Wasser, ohne Kiih-
lung, nur eine Woche unter den gleichen Umstén-
den leben wie die Menschen dort, mit ihnen sozu-
sagen, er wirde alles versprechen, alles hergeben,
alles unterschreiben, um diesem Inferno zu ent-
kommen.

Lassen Sie uns das alle immer wieder bedenken
und niemals vergessen, welch ein Geschenk, aber
auch welch eine Verpflichtung, welch eine Mitver-
antwortung daraus erwéachst, auf diesem Teil un-
serer Erde geboren zu sein.

Und plétzlich auf unserer Fahrt sehen wir, welche
Wunder ein Oberflachenbrunnen zur Bewdasserung
von vielen Hektar Land in dieser Wiiste bewirken
kann: plétzlich wird es satt griin und Zwiebelfelder
liegen vor uns — soweit das Auge reicht.

Ein solcher Farbengru3 mitten im Sand und in der
Darre. Unglaublich!

Bild 13: Geerntete Zwiebeln im Niger

Ein solcher Duft in der Luft.

Und tonnenweise ernten die Menschen die Zwie-
beln in der brennenden Sonne, verpacken sie in
groRe Jute-Sécke und exportieren sie auf LKW s in
die angrenzenden afrikanischen Lander.

Das ist mdglich, die Menschen realisieren es, auch
bei mehr als 50 Grad in der Sonne. Wenn sie nur
das Wasser finden, das ihnen die Bewasserung
ihrer Felder ermoglicht, am besten ganzjahrig!

Ein Wort noch in diesem Zusammenhang:

Bischof Michel und Bischof Ambrosius baten uns
sehr nachdriicklich, den Menschen hier am Nieder-
rhein fir ihre Hilfe zu danken. Doch sie gaben uns
auch eine Botschaft mit:

Bild 14: Die Trockenheit steigt

,Bitte sagt den Menschen in Deutschland,
dass immer noch mehr als eine Million Men-
schen bei uns hungern. Sagt ihnen, dass
selbst die Regierung des Niger am 22. Marz
2007 die Weltoffentlichkeit Gber diesen Zu-
stand aufgeklart hat und internationale Ge-
ber um Hilfe gebeten hat.

Der Grund: es sind noch einige Monate bis zur
nachsten Ernte und es steht jetzt schon zu be-
furchten, dass es in zwei bis drei Monaten wieder
drei bis vier Millionen Menschen sein werden, die
Hunger leiden missen. Denn die Vorrate in den
Speichern reichen bei Weitem nicht mehr bis da-
hin.



Bild 15: Nahrungsmittelspeicher im Niger fur Getreide, Hirse,
Mais, Cerealien

Der Grund: die Konsolidierungsphasen zwischen
den Krisen sind zu kurz und viele Hilfsorganisatio-
nen verschwinden nach der Krisenintervention
wieder zu schnell.

200 CFA, also etwa 30 Cent plant die Caritas im
Niger aktuelle fiir eine Mahlzeit eines Erwach-
senen einmal am Tag ein.

Ware ein Euro von dreihunderttausend Men-
schen im Kreis Kleve zu Pfingsten da nicht
eine gigantische Hilfe?

Bischof Michel scheut sich nicht, als ,Bittsteller fur
die Menschen im Niger nach Europa und auch
nach Deutschland zu kommen. Er ist selbst Spa-
nier, was seine Tour ,als weilRer Bischof fur Afrika“
nicht unbedingt leichter macht. Doch sein Enga-
gement fur die Menschen, die er darben sieht, ist
nahezu unerschopflich.

Fallbeschreibung:

Wahrend unseres Projektaufenthaltes in Gohomey
sehe ich Francine zum ersten Mal.

Oliver hat mir von der 12 jahrigen Tochter unseres
Nachtwéachters erzahlt, die schon zweimal in die
Universitatsklinik nach Cotonou gebracht werden
musste wegen ihres gesundheitlichen Zustandes.

Bild 16: Francine

Der aktuelle Bericht des beninischen Kardiologen,
Dr. Mousse beginnt so: ,Der kardiovaskulare Zu-
stand des Kindes Francine Medin ist besorgniserre-
gend. Sie ist blutarm und zeigt eine rechtsventriku-
lare Insuffizienz ...."

Besser verstandlich heil3t das: das Herz-Kreislauf-
Zustand des Kindes ist besorgniserregend. Sie ist
blutarm und ihr rechtes Herz ist geschwacht.

Als ich Francine sehe, bin ich betroffen. Ein
schlankes Madchen, kurzatmig. Mit dickem Bauch
und dunnen Beinen. lhr Herz pocht laut bei
Auskultation, sie ist kaum in der Lage, sich auf’s
Bett zu legen, weil die Luft dann immer knapper
wird.

Ihre Leber ist durch eine Rlckstauung bereits
mehr als eine Handbreit vergroéRRert und verursacht
den dicken Bauch des Madchens.

Das Kind hat einen Herzklappenfehler, der hier bei
uns wohl operabel wéare. In den Entwicklungslan-
dern Afrikas ist daran natirlich kein Denken.



Ich habe das Problem mit Prof. Dr. Reiner Kor-
fer, dem namhaftesten Herzchirurgen Europas
besprochen. Prof. Koérfer ist Kuratoriumsmitglied
unserer Stiftung Aktion pro Humanitat. Er wird sich
des Falles annehmen und wenn es eine Chance fur
Francine gibt — von der Transportfahigkeit im Flug-
zeug (Flugfahigkeit) bis hin zur unkomplizierten bis
nicht notwendigen Nachbehandlung spéter, nach
erfolgter OP wieder in Afrika, dann wird Francine
im Herzzentrum Bad Oeynhausen, dem Professor
Korfer als arztlicher Direktor vorsteht, operiert.

Alle wichtigen Dokumente des Kardiologen in Be-
nin haben wir mitbekommen. Diese werden in Bad
Oeynhausen ausgewertet und dann wird sich ent-
scheiden, was maglich ist.

Bild 17: Beratungsgesprach mi Francinéél Eltern

Mit Francines Eltern haben wir ein Beratungs- und
Aufklarungsgesprach gefiihrt. Sie sind bereit, lhr
Kind nach Deutschland zu schicken, wenn eine
Operation mdglich ist. Francines Schwester, die 18
Jahre ist und sehr gut Franzosisch spricht, wirde
das Kind begleiten.

Wir alle winschen Francine diese Chance. Und
aktuell, bei Redaktionsschluss fur dieses Mailing,
stehen die Chancen auf die Realisierung des Vor-
habens sehr gut.

Francine braucht jetzt noch — neben der medizini-
schen Betreuung auf dem Flug durch unseren Pro-
jektleiter Oliver Bayer, einen starken Schutzengel
als Reisebegleiter.

Termine:
20. Oktober 2006:

,~Jugend fur Afrika —
eine Karawane fur das Leben*

Der Solidaritatsmarsch rund um Kevelaer
far alle Afrika-Forder-Initiativen am Nie-
derrhein.
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Dr. Elke Kleuren-Schryvers
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Spendenkonto: 11088
Volksbank an der Niers
BLZ 320 613 84
Spendenkonto 205 159 010
Volksbank Kleverland
BLZ 324 604 22
Spendenkonto 1030 369 761

Sparkasse Kleve
BLZ 324 500 00

Spendenkonto 43 73 43
Verbandssparkasse

Goch-Kevelaer-Weeze
BLZ 322 500 50



