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SONDERSEITE

Zu Besuch in Eritrea

Unter dem Stichwort ,Das Nordkorea Afrikas” findet die Suchmaschine
Google derzeit ,ungefahr 566 000 Eintrage”. Keine Frage: Dieses Stigma
des Landes Eritrea ist inzwischen zu einem gefliigelten Wort geworden.
Denn wenn in westlichen Medien Uberhaupt etwas (iber das junge Land

am Roten Meer berichtet wird, dann tber die monatlich mehr als 2000
Flichtlinge von dort, liber Menschenrechtsverletzungen, Verfolgung, Ag-
gression und Krieg. Doch ist dies wirklich alles, was es tber das zweit-
armste Land der Welt zu berichten gibt? Ein Besuch . . .

N achhaltige humanitare Hilfe”

»Ein Kind in seinem
Heimatland zu

operieren, ist
preiswerter und es
entreifdt das Kind
nicht seinem Kultur-
und Familienkreis.«

Dr. Peter Schwidtal

Verein ,,Archemed gehort zu den wenlgen Organisationen, die sich im afrikanischen Eritrea engagleren
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Von Ulrich Coppel

MUNSTER/ASMARA. Spitestens
die furchtbare Havarie-Ka-
tastrophe riickte ihr Leid in
westlichen Lidndern einer
breiten Offentlichkeit ins Be-
wusstsein: Im Herbst 2013
verloren 390 zumeist eritre-
ische Fliichtlinge vor der ita-
lienischen Mittelmeerinsel
Lampedusa  ihr  Leben.
Schlagzeilen wie diese pra-
gen die Wahr-
nehmung von
Eritrea.

Dr. Peter
Schwidtal, In-
ternist aus
Mohnesee-
Korbecke, zahlt
zu den wich-

tigsten und
profundesten
Kennern  des

kleinen Staates
am Horn von
Afrika.  Seine
Erfahrungen

fulen auf 20
Jahren prakti-
zierter medizi-
nischer Ent-
wicklungshilfe
in Eritrea. 2010
war er Grin-
dungsmitglied
des Vereins
,Archemed”,

der medizini-
sche Hilfe fiir Kinder in Eri-
trea leistet. Zuvor bereits en-
gagierte sich der 59-Jdhrige
im Rahmen einer anderen
Organisation.

Die Bundesregierung hat
2006 die bilaterale Forde-
rung flir Eritrea gestrichen.
Inzwischen ist ,Archemed”
mit seinen rund 600 Mitglie-
dern als eine von nur ganz
wenigen Nicht-Regierungs-
organisationen (NGOs)
iiberhaupt noch in dem
Land tatig. Schwidtal: ,Ein
Kind in Deutschland zu ope-
rieren, ist ein lobenswerter
humanitarer Akt und es hilft
dem Kind. Aber es ist relativ
teuer und dem Herkunfts-
land hilft es leider tiberhaupt
nicht. Ein Kind in seinem

Kinder in Eritrea: Drei Patienten harren in der Provmzklmlk in

Heimatland zu operieren, ist
preiswerter und es entreifdt
das Kind nicht seinem Kul-
tur- und Familienkreis. Aber
auch dies bleibt individuelle
humanitdre = medizinische
Hilfe.”

Doch selbst zu operieren
ist fiir den deutschen Medi-
ziner nicht die Losung aller
Probleme: ,Dem Land paral-
lel zur individuellen Hilfe
auch eine geeignete medizi-
nische Infrastruktur zu ge-
ben und das junge, wissbe-
gierige einheimische Perso-
nal begleitend dazu noch

auszubilden, dies scheint
mir der richtige Weg zu sein,
um nachhaltige humanitdre
Hilfe zu leisten, die auch
noch bleibt, wenn man
selbst wieder gegangen ist.”

Derzeit unterhdlt ,Arche-
med“ das internationale
Operations-Zentrum flir
Kinder in Eritreas Haupt-
stadt Asmara. Es ist das ein-
zige Zentrum seiner Art in
der gesamten Sub-Sahara-
Zone iiberhaupt. In mehre-
ren eritreischen Stadten sind
medizinische  Fachzentren
fiir Kinder und Neugeborene

entstanden, die jeweils die
gesamte umliegende Region
mitversorgen. Weitere Zent-
ren sind in Planung.

Gerade erst startete eine
Kooperation von ,Arche-
med“ mit der eritreischen
Einheitsgewerkschaft.  Das
mit EU-Mitteln geforderte
Projekt bekampft die teilwei-
se in Eritrea praktizierte Ge-
nitalbeschneidung von Mad-
chen. Immer wieder fiihrt
dies bei spdteren Geburten
zu schwersten Komplikatio-
nen fiir Miitter und Kinder.
Trotz eines seit 2007 gelten-

den Verbotes, infolge dessen
sich die Fallzahlen in Stdd-
ten fortlaufend riicklaufig
darstellten, wird in manchen
landlichen Gegenden noch
immer fast jedes Mddchen
beschnitten.

B Im Marz 2015 reiste unser Mit-
arbeiter Ulrich Coppel zusammen
mit Dokumentarfilmer John Amoa-
teng Kantara und Kameramann
Knut Muhsik auf Einladung von
LArchemed” nach Eritrea, um un-
abhangig von dort uber die huma-
nitare und soziale Lage, ,Arche-
med"-Hilfsprojekte, aber auch iber
Land und Leute zu berichten.
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-ukc-  ASMARA. Chirurg Dr.
Andreas Urban leitete bis zu
seinem Ruhestand lange das
Deutsche  Kinderherzzent-
rum St. Augustin (DKHZ).
Seit 2002 reist er mit seinem
Team aus Chirurgen, Ands-
thesisten, OP-Schwestern
und  Medizingeratetechni-
kern mehrmals im Jahr nach
Asmara, um dort schwer
herzkranken Kindern durch
Operationen das Leben zu
retten. Zuvor entstand unter
seiner Regie das ,Internatio-
nale Operationszentrum fiir
Kinder” (IOCCA).

Mit knappen Worten schil-
dert Urban im Marz die ak-
tuelle Lage: ,Eigentlich soll
die neue Photovoltaik-Anla-
ge auf dem Dach des OP-
Zentrums im Fall der hier
héufig vorkommenden
Stromausfille sofort ein-
springen. Aber heute hat das
leider noch nicht verlasslich
funktioniert.”

Und dies ist jetzt fiir die elf
Monate alte Delina eine Fra-
ge von Leben und Tod. Das
nur knapp finf Kilo wiegen-
de Kind leidet an einem
Atrioventrikuldren Septum-
defekt, einer angeborenen
schweren Fehlbildung des

Eine Frage von Leben und Tod

Deutsche Mediziner fithren Herzoperationen in Eritrea durch - doch Stromausfdlle gefahrden ihre Arbeit

A

Herzens, mit offenen Verbin-
dungen der Vorhéfe zu den
Hauptkammern. Nur eine
Operation kann ihr Leben
retten. Doch ein unkon-
trollierbarer Stromausfall
wahrend des Einsatzes der

Herz-Lungenmaschine ware
viel zu riskant.

Mit riesengrofien Augen
sitzt sie am nachsten Morgen
auf dem Schof$ ihrer Mutter
und schnappt bei jedem
Atemzug nach Luft. Trotz al-
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Operation unter erschwerten Bedingungen: In Asmara wird die kleine Delina am Herzen
operiert. Schon bald wird sie ein nahezu normales Leben fiihren kénnen.

ler Anstrengungen pumpt
ihr kleines Herz kaum Blut
in die Lunge. Bange hofft
ihre 27-jdhrige Mutter No-
dhanit im Flur des OP-Zent-
rums darauf, dass die deut-
schen Techniker die Proble-

me noch rechtzeitig in den
Griff bekommen. Und dann
geht plotzlich alles sehr
schnell.

,Ja, die Techniker haben
gerade griines Licht gege-
ben’, erkldrt Intensivmedizi-
ner Dr. Nadeem Anwar aus
Leipzig und beeilt sich zu-
sammen mit Chirurgin Dr.
Mi-Young Cho vom Deut-
schen Herzzentrum Berlin,
die kleine Patientin fiir die
Operation vorzubereiten.
Schnell driickt ihr Mama
Nodhanit noch einen Kuss
auf die Wange. ,Wir sind spét
dran”, erkldrt Anwar.

Als der Brustkorb eroffnet
ist, schlieen die Arzte sie an
die Herz-Lungenmaschine.
Anschliefdend prdpariert
und verndht Cho Stunde um
Stunde jeden einzelnen Mil-
limeter eines Flickens aus
Delinas eigenem Gewebe.
Um ihr Herz dafiir ldnger
stillzuhalten, muss mehr-
mals eine Kaliumlésung
nachgespritzt werden.

Nach knapp sechs Stun-
den zieht Cho ihren vormali-
gen Ausbilder Dr. Urban zu
Rate. Sie ist bei der abschlie-
end gemeinsam durchge-
fithrten = Funktionspriifung

nicht ganz zufrieden. ,Der
Herzfehler hat dazu gefiihrt,
dass Delina nur so wenig
wiegt. Deshalb hatte sie ein-
fach nicht ausreichend Ge-
webe, um ihre Herzklappen
jetzt ganz dicht zu bekom-
men”, erklart sie.

Am ndchsten Tag hort sich
das schon ganz anders an:
,Moglicherweise miissen wir
in einigen Jahren noch ein-
mal nachoperieren. Aber De-
lina hat mit Medikamenten
jetzt auf jeden Fall die Chan-
ce auf ein fast normales Le-
ben. Moglicherweise jahr-
zehntelang.” Mutter Nodha-
nit ist Uberglicklich und
voller Dank fiir die zuteilge-
wordene Hilfe. ,Delina kann
jetzt vollig ruhig und ent-
spannt atmen.”

Dr. Urban betont: ,Mit
dem Geld, das eine solche
Operation in Deutschland
kostet, konnen wir hier 25
Kinder operieren. Nach allen
bisher hier seit 2001 durch-
gefiihrten Herzoperationen
beobachten wir eine Sterb-
lichkeitsrate von nur zwei
Prozent der Patienten. Das
ist ein mit europdischen
Spitzenzentren gleichwerti-
ges Ergebnis.”

,Archemed - medizini-
sche Hilfe fiir Kinder in
Not e.V.” existiert seit
2010 und zahlt aktuell
rund 600 ehrenamtliche
Mitglieder aus Deutsch-
land, Danemark, Oster-
reich, Schweiz und Ita-
lien. Der Verein unterhalt
ein Internationales Kin-
der-Operationszentrum
sowie Neugeborenen-In-
tensivstationen und Kin-
derkliniken in mehreren
eritreischen Stadten. Vor
dem Bau dieser Stationen
liberlebten dort nur rund
10 Prozent der zu frith
geborenen Kinder, jetzt
tiberleben rund 80 Pro-
zent. Neben der medizi-
nischen Versorgung von
Kindern bildet ,Arche-
med”“ Arzte vor Ort aus
und organisiert soziale
Projekte wie die Betreu-
ung eines Waisenhauses
in Asmara. Im Madrz 2015
startete eine aus EU-Mit-
teln finanzierte zweijdhri-
ge Kooperation mit der
Einheitsgewerkschaft, die
sich gegen die Beschnei-
dung von Mddchen wen-
det.
® Spendenkonto: Archemed Arz-
te fur Kinder in Not e. V., IBAN:
DE63414500750000088203

| www.archemed.org




