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Kiel, den 21. Marz 2010
Liebe KAfAMitglieder,

das vergangene Jahr war im Norden Tansanias eines der trockensten seit langem. Der Norden
Tansanias, das ist die Region um den Kilimanjaro und das sind dienWiler Serengeti und des
ostafrikanischen Grabenbruchs, wo die Wiege der Menschheit steht. Nach der langen Trockenzeit,
die im Juni beginnt, waren die Regenfélle im September vollig ausgeblieben. Am Kilimanjaro fuhrte
diese Trockenheit dazu, dass vor @llen den unteren Lagen des Berges die Maisfelder vertrockneten
und mit ihnen das Vieh verendete. Als ich zusammen mit Mitgliedern des KAfA im vergangenen
Oktober die Ostkilimanjar®Region besuchte, hatte der Hunger die Dorfer erreicht. Es war
eindrucksvollzu sehen, dass die Menschen angesichts der Not dennoch ihre Ruhe und Fréhlichkeit
nicht verloren.

Viel zu spéat kam der grof3e Regen dann zum Ende des Jahres doch noch. Und mit dem Regen sind
auch die Tiere der Serengetso wie jedes Jahr seit Urzeitenn den Ngorongore<rater gekommen,

um dort ihre Jungen zur Welt zur bringen. Dort leben sie jetzt in einer Welt des Uberflusses. Noch bis
Juni, denn dann beginnt fir sie wieder die gro3e Reise nach Norden zum Maasai Mara, dem Fluss,
der den riesigen Herde der Weillschwanzgnus, Zebras, Wasserbiffel und Antilopen dann noch
Wasser und Nahrung bietet. Und wir hoffen, dass die Bemuhungen des WWF erfolgreich sein
werden, die Austrocknung des Maasai Mara zu verhindern. Und fir die Menschen am Kilimanjaro
hoffen wir, dass der Regen dieses Jahr im September wieder kommen wird.

Ich habe mir vorgenommen, lhnen als KAMAgliedern unsere Projekteinrichtungen in der
KilimanjareRegion in den kommenden Newslettern ein wenig néher zu bringen. Dieser Newsletter
wird sichdeshalb im wesentlichen mit dem Krankenhaus in Marangu beschéatftigen, das mit Geldern
des KAfA seit diesem Jahr unterstiitzt wird. Zusétzlich zu Vorstellung der Einrichtungen werde ich
Ihnen jeweils einen geografischen Uberblick tiber die Projektregion stevieBezug der jeweiligen
Einrichtung zur Hierarchie und zur Gesamtstruktur des tansanischen Gesundheitswesens vermitteln.
Auf diesem Wege soll erreicht werden, dass sie die Einrichtungen kennen lernen und so eine starkere
Beziehung zur Arbeit des KAfA witkeln konnen.

Am 21. April wird unsere diesjahrige Mitgliedersammlung stattfinden. Hierzu mdchte ich Sie um 19

Uhr ganz herzlich in das Gemeindehaus der Kirche in Heikendorf, Neuheikendorfer Weg 4, einladen.

Die Einladung inklusive Wegbeschreibung uadeBordnung geht Ihnen allen in den nachsten Tagen

auf dem Postweg zu. AuRBerdem habe ich sie alsDadfien diesem Newsletter angehangt. Wir

beginnen mit dem offiziellen Teil der Mitgliederversammlung um 19 Uhr. Um 20 Uhr méchte ich zu

einem Bildervortraga Y A Sf SNJ & NJLGYAINKy aAZMEYE 9AyaAiAOK(iSy dzyR
Dieser Vortrag ist offentlich, und ich wirde mich freuen, wenn Sie hierfir Werbung machten bei
Kollegen, Freunden und Verwandten. Der Eintritt ist frei, Uber Spenden freuemsvimattrlich sehr.
AbschlieRend darf ich noch darauf aufmerksam machen, dass im Rahmen unserer
Mitgliederversammlung in diesem Jahr die Neuwahl des Vorstands ansteht.



So, nun wiinsche ich lhnen viel Freude beim Lesen und freue mich auf das Trefferemdllan am
21. April in Heikendorf.

lhr
Martin Volckers

PS: Fur die, die sich diesen Newsletter ausdrucken mdchten, habe ich ihn auch -Blatgpdf
angehangt
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1. Aufbau des Gesundheitswesens in Tansania

Das Gesundheitswesen in Tansania unterscheidet 4 Hierarchiestufen:
- Distriktkrankenhaus
- Regionalkrankenhaus
- Gesundheitszentrum
- Dispensary

[ Distriktkrankenhaus
[ Regionalkrankenhaus

Gesundheitszentrum

Dispensary

Die insgesamt 4 iBtrikt-Krankenh&auser in Tansania sind die medizinischen Zentren des Landes, die
gleichzeitig als universitéare Ausbildungsstétten fungieren. Eines der 4 Digtaikkenhduser ist das
KCMC in Moshi, mit dem der KAfA enge Kontakte halt. Es ist fir dentgesdordosten Tansanias

mit einem Einzugsbereich von ca. 15 Millionen Menschen zustandig.

Die Regionalkrankenhauser stellen die dezentrale Krankenhausversorgung in der Flache sicher. Die
meisten haben einen kirchlichen Trager (katholische oder evangelistbhe), andere sind staatlich
getragene Hauser. Die Finanzierung erfolgt asymmetrisch: Die staatlichen Hauser werden von der
Regierung direkt finanziert, die konfessionellen Hauser erhalten Uberwiegend keine staatliche
Unterstiitzung und sind dadurch @ler Regel vollkommen unterfinanziert.

Das Regionalkrankenhaus in der -®#imanjareRegion ist das Marangdospital, das in diesem
Newsletter vorgestellt wird. Das Marangidospital gehdrt als konfessionelles Haus zum BITT
(nordliche Didzese der evaslgschen Kirche in Tansania), der vom Bischoff Shao vertreten wird.



Gesundheitszentren sind Einrichtungen, die grundsétzlich staatliche Unterstlitzung erhalten. Sie
stellen ¢ zusammen mit den Dispensaries, von denen sie sich haufig nicht unterscheidéia
wohnortnahe ambulante Versorgung der
Gesundheitszentrums
Anforderungen erflllen. Letztlich kann sich der tansanische Staat jedoch nur eine sehrzbegren
Anzahl von Gesundheitszentren leisteninsofern deckt die Dichte der Gesundheitszentren in
Tansania bei weitem nicht den Bedarf an wohnortnaher medizinischer Versorgung ab. Die
Gesundheitszentren haben in der Bevolkerung haufig keinen guten Rufaweilsie in aller Regel
unterfinanziert sind und die medizinische Versorgung dadurch haufig schlecht ist.

ZUu

erreichen,

muss

Bevolkerung

eine

Dispensary bestimmte

sicher.

Um den Status eines

infrastrukturelle

Um den Bedarf an Gesundheitsversorgung in der Flache annédhernd zu decken, existiert eine sehr
groRe Zahl an Dispensaries, die keine Mindestanfordgeanerfillen mussen. In der Wirklichkeit

0 SRSdzii S

RIaz RIlIaa

5AaLISyal NARSa
medizinische Versorgung moglich ist. Dennoch findet Uber die Dispensaries der allergrof3te Teil der
Gesundheitsversorgungansanias statt. In der OKilimanjareRegion gibt es 4 Dispensaries, mit

denen der KAfA derzeit zusammenarbeitet bzw. zukiinftig zusammenarbeite mdchte. Diese werden
in den nachsten Newslettern ebenfalls einzeln vorgestellt.

2. Die KAfAProjektregion und msere Partnereinrichtungen
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Fur die Nordliche Didzese der evangelischen Kirche TansaniasNB)L(&Fgibt sich folgendes
Organigramm an medizinischen Einrichtungen:
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Das KCMC Moshi ist eines der 4 Dis#ikinkenhauser Tansanias mit derzeit 60 Arzzeistandig fir

einen Einzugsbereich von ca. 15 Millionen Menschen. Allerdings kdnnen sich die meisten Menschen
eine Behandlung im KCMC bzw. eine Reise dorthin finanziell nicht leisten. Das KCMC in Moshi hat
eine faszinierende Geschichte, die vor allem ggprst von Prof. Dr. Otto Walter, einem deutschen

Arzt und Wissenschatftler, der 15 Jahre seines Lebens in Ostafrika gearbeitet und das KCMC vor 50
Jahren aufgebaut hat. Leider ist in der Gegenwart die medizinische Versorgung auch hier
hoffnungslos unterfianziert, so dass dieses Krankenhaus vor gewaltigen Aufgaben steht. Uber das
KCMC und seine Geschichte wird in den kommenden Newsletter noch Vieles zu lesen sein.



Das Regionalkrankenhaus des ELCT ND in deKikbsanjareRegion ist das Krankenhaus in
Marangu. Dort soll- im Optimalfall ¢ die wohnortnahe Krankenhausversorgung fir die -Ost
KilimanjareRegion stattfinden. Der Einzugsbereich umfasst ca. 200 Tsd. Menschen. Zum Marangu
Hospital haben wir mit dem KAfA seit gut 1 Jahr enge partnerschaftliche Weangien und zu Beginn
dieses Jahres haben wir mit der gezielten finanziellen Unterstiitzung begonnen. Lesen hierzu weiter
unten mehr.

Es gibt in der OKilimanjareRegion vier Dispensaries, zu denen wir als KAfA bereits engen Kontakt
haben, und die von unegelmafig besucht werden. Darunter befindet sich die Dispensary in Uuwo,
eine der gré3ten und qualitativ hochwertigsten Dispensaries am Kilimanjaro tiberhaupt. Hier begann
vor 2 Jahren die Arbeit des KAfA mit der konkreten Finanzierung von Planstellevobzeefinierten
Gesundheitsprojekten. Aber sowohl in Uuwo als auch vor allem in den Dispensaries in Shokoni, Lole
und Ucira steht noch viel Aufbauarbeit an. Die einzelnen Dispensaries werden lhnen in den
kommenden Newslettern ebenfalls vorgestellt.
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Abb: Die Hange des OKillimanjaro (der Gipfel ist oben rechts zu erkennen) mit den Orten,
in denen der KAfA Partnereinrichtungen hat (Info: Uuwo ist ein Ortsteil von Mrimbo)



3. Vorstellung: Das Marangu Lutheran Hospital

Marangu ist einer der touristischekanntesten Orte am Kilimanjaro. Dort befindet sich einer der
Ausgangspunkte fir die Tracks zur Besteigung des Berggipfels auf knapp 6.000m Hohe, das
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Vegetationund gehért zu den groBeren Stadten am Kilimanjaro. Das Krankenhaus ist ein sehr
schoner PavilloiBau. Die Pavillons liegen auf einem grof3zuigigen Areal verteilt und sind Uber z.T.
Uberdachte Wege miteinander verbunden. Zur Klinik gehdren dartiber hinauseidaterkinfte fir
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Abb: PavillorBau mit Giberdachten Wegen

Das MarangtHospital wurde im Jahr 1907 von deahen Missionaren als Dispensary ertffnet. Im
Jahr 1947 wurde es dann erweitert zu einem Krankenhaus mit 30 Betten und 1989, nach einer
grandlichen Renovierung mit Hilfe von Geldern der evangelischen Kirche, wuchs es dann zu dem
heutigen 80Betten-Haus anDer Einzugsbereich umfasst die Gemeinden Marangu, Mamba, Mwika
und Kilema mit insgesamt ca. 200 Tsd. Menschen. Das Krankenhaus wird geleitet von Frau Dr.
Haikaeli Uiso, einer Kinderarztin. Sie ist die einzige Mitarbeiterin in Marangu, die ein arztliches
Sudium hat und damit ist sie gleichzeitig die einzige studierte Arztin in der gesamten medizinischen
Versorgung von 200.000 Menschen am-R#imanjaro!



