

















Findricke

DGKS Claudia Ehgartner:

Man stelle sich ein Kindergesicht mit groen Kullerau-
gen und einem Lacheln auf den Lippen vor... Ein beein-
druckender Gedanke, der sich moglicherweise kaum
Uberbieten lasst... Doch!

Eine Kinderschar von Klein bis Grof3, erwartungsvolle
Blicke, strahlende Augen, winkende Hande... Ein Anblick,
der beiunserer Ankunftim Krankenhausin Asmara mein
Herz als Kinderkrankenschwester hoher schlagen lasst
und einen fesselnden Eindruck hinterlasst. Ich habe
eigentlich selten zuvor solch ein Geflihlvon Zufriedenheit
und Geduld verspiirt, so wie diese Kinder mitsamt ihren
Eltern es vermittelt haben. Um ehrlich zu sein, war ich
fast erstaunt, zumal in unserer ,schnelllebigen” Zeit
solche Momente wohl als Raritat gelten.

Faszinierend war auch, dass mich dieses Gefiihl durch
die gesamte Woche hindurch begleitet hat und so mein
erster Einsatz in Eritrea zu einem Erlebnis der ganz
besonderen Art wurde.

Dr. Matthias Ullner:

Das Land hat Zukunft. Denn ein Land, welches nicht nur
entlang der Straflen fir jeden im Freiheitskrieg gefal-
lenen Biirger einen Baum, sondern in allen o6ffentlichen
Anlagen neue Pflanzen setzt, das hat Zukunft. Giovanni
- the old gardener - driickt es so aus: ,es ist wichtig,
altes Kulturgut weiterzugeben, denn nur wenn unsere
Kinder das .Woher' wissen, kann es fir sie ein ,\Wohin’
geben”. Und ein Land, in welchem die Durchsetzung von
Rauchverbot kein Problem darstellt und in dem die Ver-
wendung von Plastiktragtaschen nicht erlaubt ist, das
hat Zukunft.

Auch medizinisch stellten wir bei unserem 7. Aufent-
halt Fortschritte fest (auslandische Hilfe wird dennoch
weitere Jahre notwendig sein), getragen aber wird
die Entwicklung von bereits gut ausgebildetem medi-
zinischem Personal. So gab es fiir unsere Kinder im
Orotta-Hospitals neue Zimmer, sauber und hygienisch
einwandfrei; nur leider liegen noch immer 7-8 Kinder
mit Eltern in einem Zimmer, aber dank unserer mitge-
brachten Notbetten ist auch diese Situation beherrsch-
bar.

Dr. Habteab Mehari, Director National Referral Hospi-
tals Ministry of Health, Asmara, Eritrea

In Eritrea there are five National Referral Hospitals,
three of which ( Paediatric, Maternitiy and Medical-
Surgical Hospital] are in Orotta Mediacl Center pre-
mises, where the Orotta School of Medicine is also
located. These referral hospitals are supposed to accept
from all regional hospitals patients referred for high-
er medical treatment and investigations. Each hospital
has its own medical doctor and administrator who are
responsible for the day to day medical care of patients.
However, these three hospitals are being assisted and
supervised by the National Referral Hospitals Coordina-
ting office under one senior medical director.

Apart from coordinating hospitals activities, the office
looks into the quality of care, logistics and maintenance
issues and organizes continuous medical education pro-
grams to keep up the quality of service by improving the
knowledge and skill of the employees. A number of ex-
patriate medical experts who belong to various interna-
tional medical organizations are invited to come to work
and share their experience with their Eritrean counter-
parts, so the various groups from the Hammer Forum,
like the Paediatric Urology Team, the Physicians for
Peace from the US, and three cardiac teams from lItaly..

Abschied

Nach einer arbeitsintensiven Woche heifit es am Sams-
tag wieder Abschied nehmen von unseren einheimi-
schen Mitarbeitern. Dazu werden am Holzkohlen-
grill Kaffeebohnen frisch gerdstet, der Kaffee zube-
reitet und in einer eigenen Zeremonie an alle Mit-
arbeiter gereicht. Mit ihnen verbindet uns mittlerweile
Freundschaft und so werden zwei von ihnen, Michele,
der Anasthesist und Fetle, die Teamleiterin, im Friihjahr
zur Weiterbildung nach Linz kommen.




Linz - Krankenhaus Barmherzige Schwestern

Dr. Andreas Krauter, MBA
(Geschaftsfiihrer und Arztlicher Direktor
des KH Barmherzige Schwestern Linz)

Vinzenz v. Paul hat als Ordensgriinder den Auftrag
gegeben, auf die Not der Zeit adaquat zu reagieren. Als in
Osterreich Geborene haben wir das Privileg, in einem
sehrreichen Land zu leben, in dem medizinische Versor-
gungfastschonim UberfluBangebotenwird. Im Sinne der
Verantwortung gegeniber den Menschen und der
Schopfung ist es uns ein Anliegen und auch Pflicht,
diesen Reichtum zu teilen.

Eritrea ist eines der armsten Lander der Welt. Aufgrund
der Entwicklungen in den letzten Jahrzehnten gibt es
dort kaum Arzte und es ist schon fiir ein gesundes Kind
schwer, eine Chance auf ein gutes Leben zu bekommen.
Noch viel mehr trifft es diejenigen, die mit Fehlbildungen
zur Welt kommen.

Die Tatigkeit von Herrn Doz. Riccabona und seinem
Team in Eritrea macht dieses Leid kleiner, eroffnet
Moglichkeiten, dass Kinder mit einer Fehlbildung im
Urogenitalbereich, die in so einem Land eigentlich
keine Chance haben, eine Lebenschance erhalten und
sie macht traurige Kinderaugen wieder strahlend.

Ein kleiner Beitrag zu einer besseren, gliicklicheren
Welt, in der wir so viel bekommen haben. Ein Stiick
davon weiterzugeben und doch so viel zu bekommen -
denn es ist eine andere Erfillung in Eritrea tatig zu sein
oder hier bei uns.

Prim. Dr. Josef Hochreiter
(Vorstand der orthopadischen Abteilung des
KH Barmherzige Schwestern Linz)

Die Blasenekstrophie - der orthopadische Beitrag zur
Therapie einer komplexen kindlichen Fehlbildung

Die Erkrankung .Blasenektstrophie” ist gekennzeich-
net durch eine offene Blasen- und Bauchvorderwand
und immer vergesellschaftet mit einer ausgepragten
Beckenfehlstellung; die Kinder verlieren ungehin-
dert standig Harn und konnen aufgrund der nach hin-
ten verlagerten Hiftgelenke kaum bis nur watschelnd
gehen. Die operative Versorgung dieser Kinder stellt
eine der grof3en Herausforderungen in der chirurgischen
Orthopadie an Operateur, Team und stationdare Nach-
betreuung dar und wird an unserer Abteilung nach
einer von uns modifizierten Methode seit Jahren
erfolgreich wahrgenommen. Primar gilt es, mit-
tels mehrfacher Durchtrennung der Beckenknochen
das Becken so zu mobilisieren, dass die urspriing-
lich weit auseinander klaffenden Schambeinfugen
aneinandergefligt und fixiert werden konnen. Durch
diese Neubildung der Beckenanatomie erreicht man
einerseits eine normale Stellung der Hiftgelenke,
andererseits wird es dadurch dem Kinderurologen er-
moglicht, Verschluss von Blase und Bauchwand span-
nungsfrei vorzunehmen. Eine intensive, tiber mehrere
Monate dauernde physiotherapeutische Betreuung ist
fur eine erfolgreiche Rehabilitation der Kinder notwen-
dig. Und wenn wir dann auf einem in Eritrea aufgenom-
menen Video sehen, wie diese Kinder wieder laufen
konnen und trocken sind, dann wissen wir, dass sich der
enorme Einsatz lohnt.

Danke

Prim. Doz. Dr. M. Riccabona

(Barmherzige Schwestern Linz)

.Ohne die grof3zigige Unterstutzung durch den Spitals-
erhalter des KH der Barmherzigen Schwestern Linz,
ohne die finanzielle Unterstiitzung des Rotary Clubs Linz
Altstadt, der Spende des Rotary Clubs Straubing und an-
derer RC, ohne die vielen Spenden aus dem Freundes-
und Kollegenkreis und aus der Bevolkerung ware das
Projekt in dieser Form nicht durchfiihrbar. Auch ist ein
wesentlicher Teil unserer Tatigkeit in Asmara nur durch
die Materialbeistellung vieler Firmen und unseres
Krankenhauses maglich.

Ein weiteres ,Danke” an die Geschéftsfiihrung des KH
der B. Schwestern, des AKh Linz und der Landes-
Frauen-und-Kinderklinik Linz fiir die Dienstfreistellung
der Arzte und Krankenschwestern.”

OA Dr. Ludwig Neuner

(AKh Linz)

.GroBer Dank gilt unseren Krankenhausern fiir die
Dienstfreistellung zu den jeweiligen Einsatzen und fir
die grofiziigige Unterstiitzung mit Medikamenten und
Verbrauchsmaterial. Weiters den Firmen Abbott Austria
und Fresenius Austria fiir die Spende von Narkosegas-
verdampfern, Narkosegas und Medikamenten.”

MR Dr. Walter Ullner

.Unser Dank gilt den Mitarbeiter/Innen der Fa. Eli
Lilly fir die groBziigige und umfangreiche Sammel-
aktion und Ubergabe von Kinderkleidung und Spiel-
zeug.

Jeder kann mithelfen

Das Team freut sich tber jede finanzielle Hilfe! Wir
versichern, dass die Gelder tber den Rotary Club Linz
Altstadt vom Team selbst verwaltet und nur dazu ver-
wendet werden, die Infrastruktur im Spital fir Eltern
und Kinder zu verbessern, lebensnotwendige und
medizinische Hilfsgiiter in Osterreich zu beschaf-
fen, mitzunehmen und personlich an die Betroffenen
weiterzugeben.




