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Morija verfiigt seit 2005 Giber das ZEWO-Gii-
tesiegel, das vertrauenswiirdigen Hilfswerken
verliehen wird.

Wir verpflichten uns, die Adressen unserer Spen-
derinnen und Spender, Abonnentinnen und
Abonnenten und Mitglieder nicht an Dritte wei-
terzugeben. Morija verwendet durchschnittlich
14 % der erhaltenen Spenden fiir die Funk-
tionskosten der Organisation — so finanzieren
wir die professionelle Betreuung unserer Projekte
und sichern die Nachhaltigkeit unserer Pro-

gramme.
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Wir miissen

Eine Krise, die unsere Verwundbarkeit zeigt

Die Coronavirus-Epidemie hat die gesamte Welt in eine noch nie da ge-
wesene, dramatische Gesundheitskrise gestirzt, von der man gedacht
hatte, dass der medizinische und wissenschaftliche Fortschritt uns hatte
bewahren sollen. Infolge der Ausbreitung der Krankheit Gber die letzten
Wochen hinweg sah sich die gesamte Menschheit mit existenziellen Fra-
gen konfrontiert. Wir werden den Mut aufbringen mussen, uns auch nach
dieser schwierigen Zeit weiter mit diesen Fragen zu beschéftigen. Wie kon-
nen wir die menschliche Verwundbarkeit verstehen und aus ihr lernen?

Leider ist diese Verwundbarkeit nicht neu: Millionen Menschen in unseren
vier Einsatzldndern erleben sie taglich. Sie wirkt sich auf den Alltag von
Hunderten Millionen hungerleidenden Menschen aus, deren Immunsys-
tem so geschwacht ist, dass es sich nicht einmal gegen ein einfaches
Magen-Darm-Virus wehren kann. Meine grosste Beftirchtung war deshalb
schon nach kurzer Zeit, dass sich das Virus in Afrika stdlich der Sahara
ausbreitet, denn ich weiss, dass die Gesundheitssysteme dort
anféllig sind — es fehlt an Personal und Ausriistung — und
daher einer solchen Herausforderung nicht gewachsen wéren.

unser
Mﬁglichstes In unserer Organisgtion verfolgen Wir — wie Sie alle — die Ent-
tun wicklung der Situation Tag fur Tag. Wir waren gezwungen, uns

anzupassen. In der Schweiz und in Frankreich schrankten wir
unsere Tatigkeit ein, doch die Bedurfnisse unserer Projekte haben sich
nicht verdndert: Wir missen weiterhin fir die Betreuung der Patientinnen
und Patienten in unseren Gesundheitszentren sorgen und den Betrieb der
Einrichtungen sowie die Léhne von rund 100 Mitarbeitenden sicherstellen.
Wahrend Sie diese Zeilen lesen, engagieren sich unsere Teams, um die
Ausbreitung des Coronavirus einzudédmmen und zu bewaltigen.

Vor dem Hintergrund dieser neuen Ausgangslage tun wir unser Mo-
glichstes, um unsere Tatigkeit aufrechtzuerhalten. Morija spurt jedoch die
finanziellen Auswirkungen der Krise bereits und ist dadurch - wie viele an-
dere auch - geschwécht. In dieser Situation ist Ihre Grosszugigkeit en-
tscheidend, damit wir unsere Arbeit vor Ort fortsetzen kénnen und
weiterhin in der Lage sind, alle bedurftigen Menschen zu betreuen. Wir
alle sind derzeit verletzlich, doch umso mehr sind es diejenigen, die sich
bereits vorher in einer prekdren Lage befanden. Engagieren wir uns ge-
meinsam in dieser Situation, die Gberall, im Norden wie im Stden, schwie-
rig ist.

Benjamin Gasse, Programmdirektor




Eine schwerwiegende Gesundheitskrise

Uberall auf der Welt kémpfen die Gesundheitsfach-
leute an vorderster Front gegen die Pandemie, da-
runter auch das Personal von Morija:

* Im Norden Kameruns arbeiten 23 Personen im
Gesundheitszentrum Guider

* Im Norden Togos sind 8 Personen im Medizi-
nisch-Sozialen Zentrum von Farende beschéftigt

« In Burkina Faso sind 21 Angestellte im Medizi-
nisch-Chirurgischen Zentrum (MCZ) fur Menschen
mit Behinderungen in Kaya tétig

* Ebenfalls in Burkina Faso arbeiten 19 Perso-
nen in unseren drei Ernahrungszentren

Dank ihres personlichen und beruflichen Engage-
ments werden jedes Jahr mehrere zehntausend Per-
sonen gepflegt, ein Grossteil davon Kinder und
Neugeborene. Die Mehrheit der betroffenen Familien
lebt in extremer Armut. Burkina Faso belegt auf dem
Index fr menschliche Entwicklung den 187. Platz von
192 Léndern. In der Landeshauptstadt ist das von
Morija betriebene Erndhrungszentrum eines der
wenigen, das den Miittern untererndhrter Kinder
kostenlos Sauglingsmilch abgibt.

Die Arbeitsbedingungen des Gesundheitspersonals
in unseren Einsatzlandern sind schwierig, ganz be-
sonders in Burkina Faso. Die terroristische Bedrohung
ist real und viele Gesundheitsfachleute haben ihre
Bereitschaft zur Fortsetzung der Berufstatigkeit mit
ihrem Leben bezahlt.

Heute kommt zu dieser Situation eine neue Bedro-
hung hinzu: Das Coronavirus birgt eine grosse und
reale Herausforderung, da es mit beschrankten Mit-
teln bekampft werden muss. Es gibt keine Vorréte an
Schutzmasken und Desinfektionsmittel und die An-
zahl Betten auf den Intensivstationen ist viel zu ge-
ring. Zu Beginn der Pandemie standen in der Schweiz
1 000 Betten fir 8,5 Millionen Einwohnerinnen und
Einwohner bereit. In Burkina Faso waren es gerade
mal 15 Betten fur 18 Millionen Menschen.

NEWS

Eine Ministerin zu Besuch im MGZ

Am 12. Mérz stattete die burkinische Gesundheitsministerin Clau-
dine Lougue dem MCZ von Morija in Kaya unenwartet einen Be-
such ab. Der Direktor des Zentrums, Francois Kpami, fihrte die
Delegation durch das Zentrum und beantwortete die Fragen der
Ministerin, die friher die Abteilung fur Forschung und Ausbildung
in Gesundheitswissenschaften der Universitdt Ouagadougou ge-
leitet hatte. Beim Besuch des Operationstraktes schlug sie vor, die
Krafte des MCZ mit denjenigen der lokalen staatlichen Einrich-
tungen zu blindeln, insbesondere auch mit dem Engagement des
UNHCR vor Ort, um die Bevolkerung besser betreuen zu kénnen.

Einweihung der Schulkantine

Am 17. Februar 2020 weihte Gabriel Migy, Prasident von Morija, die
Kantine der Schule von Yagma in einem Vorort von Ouagadougou
in Burkina Faso ein. So erhalten auch die &msten unter den 142
Schulerinnen und Schillern nun jeden
Tag eine Mahlzeit und missen dem
Schulunterricht nicht mehr mit leerem
Magen folgen. Die Schule von Yagma
ist die erste Regenbogenschule des
Bildungsprogramms von Morija.

Lions Club Montreux

Auf Initiative des Présidenten Pierre Zoppelletto engaglerte sich
der Lions Club Montreux wahrend der pums
Weihnachtstage ftir Morija. I
Er Uberwies unserer Organisation eine
Spende von CHF 6 000.-, welche der Wei-
terentwicklung des Medizinisch-Chirurgi-
schen Zentrums far Menschen mit
Behinderungen in Kaya zugute kommen
wird. Wir bedanken uns herzlich bei allen
Mitgliedern des Clubs!

Humanitire Hilfe

Jeden Monat verteilt Morija dringend bendtigte Nahrungsmit-
tel an Gruppen von Vertriebenen in der Region Kaya, in der
Provinz Centre-Nord in Burkina Faso. In Zusammenarbeit mit
den lokalen Behorden werden so rund 1 500 Beddrftige un-
terstutzt.
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Gesundheit im MCZ in Kaya

Neuver (%rur?,e -€, lMdf}

Vom 8. bis 20. Februar 2020 fand im Medizinisch-Chirurgischen Zentrum (MCZ) von Kaya ein neuer
Chirurgie-Einsatz mit orthopadischen Operationen statt. Viele Kranke erwarteten die Ankunft
des Chirurgenteams seit mehreren Tagen, darunter zahlreiche Vertriebene, die anderweitig kei-
nerlei Zugang zu medizinischer Behandlung haben.

Von Elise Berchoire, Projektverantwortliche Gesundheit

as Team unter der Leitung des niederlan-
dischen Chirurgen Carroll Tseng bestand
neben dem Leiter ausschliesslich aus bur-
kinischen Fachpersonen fiir Andsthesie,
Operationstechnik und postoperative Pflege.

Zehn Jahre nach der Einweihung des Operationstraktes
zeigen sich damit die Friichte der Anstrengungen zur
Ausbildung und Begleitung: Die Mehrheit des Fachper-
sonals besteht heute aus lokalen Mitwirkenden, die
tber die erforderlichen Kompetenzen verfiigen, um die
Patientinnen und Patienten angemessen zu betreuen.
Der einheimische orthopédische Chirurg Dr. Christian
Nezien operierte wahrend des gesamten Einsatzes ge-
meinsam mit Dr. Tseng. Seine solide Grundausbildung
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und ausgewiesenen Kompetenzen ermaglichen erst-
mals, einen Operationsbetrieb auch ausserhalb der
punktuellen Chirurgie-Einsétze in Betracht zu ziehen.

Der Ansturm im MCZ war wie immer gross. Mehr als
200 Patientinnen und Patienten warteten auf den Be-
ginn der Untersuchungen am Samstag 8. Februar.
Jeden Tag wurden nach drei bis vier Operationen
Nachuntersuchungen durchgefiihrt oder neue Félle
begutachtet. So konnten alle Patientinnen und Patien-
ten betreut werden. Die beiden Chirurgen durften
sich nach Abschluss des Einsatzes (iber die getane
Arbeit freuen: 31 Operationen haben sie durchge-
fihrt!




Ein Schritt auf dem Weg in die Zukunft
Avshav des McZ

Das Medizinisch-Chirurgische Zentrum von Morija
in Kaya betreut jedes Jahr mehr als 1 000 Perso-
nen mit korperlichen Behinderungen. Es bietet eine
Reihe von Leistungen an, die sich gegenseitig er-
gdnzen: Physiotherapie, Anfertigung und Anpas-
sung orthopédischer Hilfsmittel und orthopadische
Chirurgie.

Im Bestreben, die Aufnahmekapazitat zu erh6hen,
wurden 2017 zwei neue Spitalgebdude errichtet, um
30 9% mehr operierte Personen aufnehmen zu kon-
nen. Diese Entwicklung trug zur landesweiten Bekannt-
heit des MCZ bei und derzeit kommen immer mehr
Menschen aus dem ganzen Land nach Kaya. Die Uber-
legungen zur Weiterentwicklung des Zentrums wurden
fortgesetzt, mit dem Ziel, weitere ergénzende Leistun-
gen anzubieten, um der Patientennachfrage gerecht zu
werden, aber auch, um die finanzielle Eigensténdigkeit
des Zentrums zu verbessern. Es wurde daher be-
schlossen, ein hochwertiges Labor und eine Apo-
theke einzurichten. Da die bestehenden Gebaude
dafr jedoch nicht geeignet waren, musste ein neues
Gebéude fur eine gemischte Nutzung errichtet werden.

Anfang Februar 2019 konnten die Bauarbeiten be-
ginnen, dank des enormen Engagements des Genfer
Architekturbiros Nomos und des Einsatzes unserer
Spenderinnen und Spender und Partner. Der Bau wird
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2020 und 2021 fortgesetzt. Die Ubergabe des Ge-
baudes ist fur Juni 2021 geplant, die Inbetriebnahme
soll im letzten Quartal desselben Jahres erfolgen.

NUBISCHES GEWOLBE

Das nubische Gewdlbe ist eine Bautechnik, dank der
mit einfachen Werkzeugen, vor Ort verfigbaren Bau-
materialien und ohne komplexes Fachwissen Gebaude
mit gewolbten Decken errichtet werden kénnen. An-
stelle von Stahlbeton und Blech werden Lehm und
Steine eingesetzt, was diese Bauweise besonders um-
weltschonend macht. Sie eignet sich gut fur die ortli-
chen Bedingungen und ermoglicht den Bau von
soliden, dauerhaften, feuchtigkeits- und hitzebesténdi-
gen Gebéuden.

Das Bauprojekt wurde gemeinsam mit dem Architek-
turbtro Nomos entwickelt. Wir bedanken uns bei
ihnen und bei unseren treuen Spenderinnen und
Spendern fur ihre Unterstltzung.

N
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Fondation Croisier
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Ich bin mir
der Risiken
bewusst, doch

sind sie
annehmbar

Portrat von Dr. Carroll Tseng

Lester der neederlindeschen (%’rar?,‘e—E ‘nda

Der Arzt spricht Gber seine Eindriicke der aktuellen Lage und seine Wiinsche fur die Zukunft: weiterhin Menschen
pflegen und den Nachwuchs heranbilden, trotz der Schwierigkeiten, die Burkina Faso gegenwartig durchlebt.

Interview von Benjamin Gasse, Programmdirektor

err Dr. Tseng, wie lange wirken Sie schon
an humanitdren Chirurgie-Einsétzen mit?

CT: Ich beteiligte mich erstmals Ende der

1990er-Jahre an Chirurgie-Einsdtzen in
Ghana. Seit ich pensioniert bin, habe ich Operationen
auf mehreren Kontinenten durchgefihrt, darunter in
Afrika, Asien und Lateinamerika. Obwohl! der Kontext
jeweils unterschiedlich ist, sind die Erkrankungen hdu-
fig auf Armut zuriickzufihren.

2. Wie oft haben Sie an Einsétzen in Kaya teilgenommen?

CT: Ich kam 2015 zum ersten Mal nach Kaya. Dr. An-
toon Schlosser hatte mir davon erzéhlt er hatte im Jahr
davor seinen ersten Einsatz absolviert. Anfangs kam ich
einmal pro Jahr, dann zweimal. Gegenwadirtig bin ich
zum siebten Mal fir einen Chirurgie-Einsatz in Kaya.

3. Wie schétzen Sie die Sicherheitslage in Burkina Faso
und im Medizinisch-Chirurgischen Zentrum von Kaya ein?

CT: Die Sicherheitslage ist fur Burkina Faso zu einer
grossen Herausforderung geworden, und damit auch
fur die Chirurgie-Einsdtze. Wenn ich nach Kaya
komme, bin ich mir der Risiken bewusst, doch fiir mich
sind sie annehmbar und deshalb setze ich mein En-
gagement hier fort. Bei der Organisation der Einsdtze
werden die Sicherheitsrisiken bericksichtigt und wir
versuchen, sie zu begrenzen: Wir reisen unauffdllig an
und setzen uns nicht unnétigerweise Gefahren aus.
Die Anwesenheit einer Polizeieinheit im MCZ wirkt be-
ruhigend.

4. Ist es gegenwartig schwieriger, genligend Per-
sonal fiir einen Chirurgie-Einsatz zu finden?

CT: Sicher ist es schwieriger, Fachpersonen fir
Einsdtze in Risikogebieten zu gewinnen. Doch
viele meiner Kolleginnen und Kollegen haben
bereits zahlreiche Einsdtze in Konfliktzonen
mitgemacht und wissen, wie sie mit diesem
Risiko umgehen mussen. Ausserdem kann ich
nach meiner Riickkehr jeweils die Situation so
beschreiben, wie ich sie tatscichlich erlebt
habe, und nicht nur aus der Perspektive der Medien,
die oft schwarzmalerisch ist. Die Wirklichkeit ist immer
komplexer als ihre Beschreibung. Ich bin zuversichtlich,
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dass ich fur einen weiteren Einsatz im August gend-
gend Kolleginnen und Kollegen finden werde.

5. Sie haben beschlossen, diesmal alleine zu kommen.
Damit senden Sie eine starke Botschaft aus. Was hat Sie
dazu bewegt?

CT: Als ich am 8. Februar in Kaya ankam, warteten
mehr als 200 Personen darauf, sich untersuchen zu
lassen. Diese grosse Anzahl zeugt vom Bedarf und
reicht, um mich davon zu Uberzeugen, dass meine
Prdsenz hier wichtig ist. Gleichzeitig war es eine Er-
mutigung fir mich, gemeinsam mit meinem jungen
burkinischen Kollegen, dem Chirurgen Dr. Christian-
Nezien, operieren zu kénnen. Dies ist einer meiner Be-
weggrinde: Einheimisches Fachpersonal in Burkina
Faso auszubilden und ihnen mein Wissen weiterzu-
vermitteln, damit sie an meine Stelle treten und sich
um ihre Landsleute kimmern kénnen.

6. Wie sehen Sie das Jahr 2020 in Burkina Faso, planen
Sie einen weiteren Einsatz?

CT: Bereits zu Beginn des Jahres hatte ich mir vorge-
nommen, zwei Einsctze durchzufiihren, einen im Fe-
bruar und einen im August, um 60 Personen operieren
zu kénnen. Nach diesem ersten Einsatz habe ich fest-
gestellt, dass die Voraussetzungen gegeben sind, um
einen zweiten Einsatz zu organisieren: Der Bedarf und
die Erwartungen unter den Beglnstigten sind riesig
und das MCZ ist funktionsttichtig und kann die chirur-
gische Betreuung der Patientinnen und Patienten si-
cherstellen.
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Inferview mt Dr. Ne},’en

Dr. Christian Nezien ist orthopadischer Chirurg. Der 34-jahrige Burkiner hat bereits an seinem
zweiten Chirurgie-Einsatz mit Dr. Carroll Tseng teilgenommen und erzahlt, wie er Arzt geworden
ist und was ihn antreibt.

er Wunsch, Arzt zu werden, entstand in mir
wiahrend der Sekundarschulzeit. Damals
war ich schwer krank und wurde einen
Monat lang im Spital von Diébougou ge-
pflegt. Ich war beeindruckt davon, wie sich das Perso-
nal um mich kimmerte und wie freundlich alle zu mir
waren. Ich wollte meinen Mitmenschen etwas von
dem zurtickgeben, was ich von ihnen erhalten hatte.

Nach der Matur bewarb ich mich fir das Medizinstudium.
Ich hatte Gluck und gehorte zu den 30 Bewerbungen, die
ausgewdhlt wurden. Das Studium dauerte acht Jahre und
ich war unter den 17 Studierenden, denen ein erfolgrei-
cher Abschluss gelang.

Zu Beginn meines Studiums wollte ich mich wie viele mei-
ner Kommilitonen in Kardiologie spezialisieren. Wahrend
meines Praktikums im dritten Studienjahr erlebte ich je-
doch mehrere schwierige Situationen, insbesondere ein-
mal, als ein junges Mé&dchen bei uns eingeliefert wurde,
dessen Erkrankung in Burkina Faso nicht behandelt wer-
den konnte. Sie verstarb zwei Tage spéter. Da fragte ich
mich: Wozu soll es gut sein, als Arzt zu arbeiten, wenn ich
keine Leben retten kann?

Im vierten Studienjahr entschied ich mich dann fur die
Fachrichtung Orthopédie. An der orthopédischen Chirur-
gie gefallt mir besonders, dass man die Wurzeln des Ubels
sucht. Ausserdem kann man bei Eingriffen die positiven
Auswirkungen nach kurzer Zeit erkennen. Die Patientin-
nen und Patienten, die Angehdrigen, ich als Chirurg: Alle
sehen schon bald, was die Operation gebracht hat.

Fur die Mehrheit der Bevélkerung sind orthopédische Ein-
griffe jedoch weiterhin fast unmaglich. Der Lebensstan-

DrsGarﬂJ“sen%\md Christian Neizen

dard der Bevolkerung misste deutlich steigen, damit sich
die Menschen diese Operationen leisten konnten. Gleich-
zeitig gibt es eine Zunahme der Verletzungen infolge von
Verkehrsunféllen. Der Volksglaube — ganz unabhéngig vom
Bildungsstand der Menschen — fihrt dazu, dass Verun-
fallte bei geschlossenen Knochenbrichen lieber zu einem
traditionellen Heiler gehen. Manchmal kommen sie meh-
rere Monate nach dem Unfall zur Untersuchung zu uns. In
solchen Féllen ist die Behandlung viel komplexer und
daher auch kostspieliger.

Im November 2018 erhielt ich offiziell meinen (44
Titel als orthopé&discher Chirurg. Ich bin damit
einer von 30 orthopédischen Chirurgen in Bur-
kina Faso. Sie alle sind jedoch auf drei Stadte
konzentriert: Ouagadougou, Bobo-Dioulasso
und Ouahigouya.

Wosu sollte
ich als Arzt
arbeiten, wenn

ich keine Leben

Die orthopédische Chirurgie als Fachdisziplin
wird somit nach und nach durch burkinische
Arztinnen und Arzte abgedeckt, doch sie ist
immer noch teuer und daher nur fur diejenigen zugéng-
lich, die es sich leisten kénnen. Ich wiinsche mir, dass
diese Chirurgie auch fir die drmsten Menschen zugéng-
lich wird, und das ist auch der Grund, weshalb ich mich an
diesem Chirurgie-Einsatz beteilige. Ich bin eher durch Zu-
fall dazugestossen, tber einen Freund aus Kaya, der mir
vom MCZ erzéhlt hatte. Ich stattete dem Zentrum einen
Besuch ab und war sofort begeistert von der Philosophie
der Einrichtung. Aber ich finde es schade, dass die chirur-
gische Behandlung ausschliesslich von européischen Chi-
rurginnen und Chirurgen abhéngig ist, obwohl es heute in
Burkina Faso kompetente Landsleute gibt. Ich sehe es als
meine Pflicht, meinen Mitblrgerinnen und Mitbtrgern zu
helfen, selbst wenn es sich um eine humanitére Aktion
handelt.

Das Besondere am MCZ ist dieser soziale Ansatz, dank
dem die armsten Teile der Bevolkerung nicht von der Be-
handlung ausgeschlossen sind, nur weil sie arm sind. Die
ganzheitliche Herangehensweise inklusive Physiotherapie
ist ebenfalls eine grosse Stérke des Zentrums.

Die Félle, die ich hier antreffe, sind aus chirurgischer Pers-
pektive oft hochkomplex. Fir mich ist es eine ausseror-
dentliche berufliche und menschliche Chance, mit Dr.
Carroll Tseng zu arbeiten und von seinem Know-how und
seiner Erfahrung zu profitieren, um beruflich voranzu-
kommen.
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