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Vorstand Phalombe

Wir denken es hat sich gelohnt, ein wenig zu warten und
das vorliegende NEWS mit etwas Verspitung aber mit
aktuellen Informationen zu produzieren.

Lesen Sie in diesem NEWS von Alex Knoblauchs ers-
ten afrikanischen Eindriicken, von der nicht gerade be-
quemen letztjahrigen Malawireise mit Christoph Knob-
lauch aber vor allem tiber den neuen, funktionsfihigen
Radiologie Trakt!

Wir und das Holy Family Mission Hospital sind nun
sehr stolz, Ihnen den neuen Radiologie Trakt zu pri-
sentieren. Im Dezember wurde die Rontgenanlage nach
Phalombe geliefert, die Installation und Inbetriebnahme
hat dann aber noch etwas gedauert. Es brauchte Spezia-

listen aus Stidafrika, um die neuen, empfindlichen Gerite
vorschriftsgemiss in Betrieb zu nehmen.

Mit der neuen Roéntgenabteilung hat nun auch eine
neue Ara begonnen. Die digitale Roéntgenanlage, die
bessere Raumaufteilung (Ablaufprozesse), die Strahlen-
dichtigkeit der Winde zum Schutz des Personals und
der Patienten (insbesondere der Neugeborenen), bringen
dem Spital eine zukunftorientierte Infrastruktur. Die
adiquate radiologische Diagnosestellung nach heutigem
Standard, macht das Spital weiterhin zum attraktiven
und kompetenten Arbeitgeber im Distrikt Phalombe.

Herzlichen Dank an alle Gross- und Kleinspender
und an alle Mitglieder, ohne die ein solcher Erfolg
nicht méglich gewesen wire — Zikomo Kwambiri!

Bericht zur Installation
der neuen digitalen Rontgenanlage

Charles Tausi/ Spital Phalombe

Seit Jahren schon steht im Holy Family Mission Hos-
pital die Erneuerung der alten Roéntgengerite an — ein
dringliches Projekt mit hochster Prioritit. Die alte Anla-
ge war so mangelhaft, dass das Gesundheitsministerium
mit der Schliessung drohte. Teilweise konnten die Réont-
genbilder wegen Qualititsmingel nicht korrekt inter-
pretiert werden mit der Folge, dass Patienten die falsche
Diagnose erhielten.

2015 wurde in einer Studie entdeckt, dass die Ab-
schirmung der Roéntgenstrahlung in die umliegenden
Riume ungentigend sei und die Neonatologie verstrahlt
wurde. Dank der Kosteniibernahme von Pro Phalombe

Der alte OP wurde um 8 m erweitert und mit Strahlenschutz umgebaut

fiir den Erweiterungs- und Umbau (€ 160 000) und fiir
die Beschaffung der Geritschaften (US$ 95 000) konnte
eine neue, sichere Radiologie mit genigend Raum ge-
schaffen werden.

Erweiterungs- und Umbau vom alten OP und Labor
Das Gebiude in welchem der alte Operationssaal und
das Labor untergebracht war, konnte mit Strahlenschutz
nach internationalen Richtlinien fiir Rontgen und CT,
umgebaut werden — die Bauqualitit wurde laufend vom
Gesundheitsministerium tberwacht. Der Radiologie
Trakt liegt nun zentral mit zweckmissigen Raumlichkei-
ten unter einem Dach.

Rontgengerét mit Tisch- und Vertikalrdntgen (Allengers Mars 400)



Zusammenfassend bringt der Radiologie Trakt

folgende Verbesserungen im Spital:

— Die Behandlungsqualitit und Diagnosesicherheit
werden verbessert.

— Das Spital wird sich nicht mehr mit dem Gesund-
heitsministerium abmiithen missen, da der Bau-
standard internationalen Normen entspricht.

— Patienten und Pflegepersonal werden nicht mehr mit
unkontrollierter Rontgenstrahlung belastet.

— Weniger Repetitionen der Untersuchung wegen

Gefahrliches, altes und unprazises Rantgengerét mit Rontgenbild-Entwicklereinheit Qlalitﬁtsmiingel.

— Das Spital muss keine externen Patienteniiberwei-
Installation der neuen Rontgenanlage sungen zur Rontgendiagnose machen — zusitzliche
Die neuen digitale Rontgengerite wurden aus Stidafrika Kosten und zeitliche Umtriebe entfallen.
importiert, zusammen mit dem Know how eines Spe- — Das Spital kann Radiologen eine attraktive Arbeits-
zialisten. Wegen einiger Installations-Problemen gab es stitte bieten, als Folge sollte es zukiinftig weniger
einen Monat Verzogerung bis zur Inbetriebnahme. Mitt- Personalfluktuationen geben.
lerweile liuft die Anlage und damit auch fiinf Arbeits- — Die Kosten fiir die alten Rontgenfilme und Ent-
stationen verteilt auf die verschiedenen, medizinischen wickler-Chemikalien entfallen.

Abteilungen — die Rontgenbilder kdnnen also auch de-
zentral beurteilt werden.

Rezeption und Empfang

Warteraum mit WC, rechts Zugang zu Ultraschall und digitalem Rdntgen Die verschiedenen Spitalabteilungen haben per PC Zugriff auf die Rontgenbilder



Herausforderungen fiir die Zukunft:

— Es fehlen Klimagerite in allen Rdumen um die
Anlagen voll in Betrieb nehmen zu kénnen.

— Die Moblierung im neuen Gebaude fehlt.

— Das Bleiglas beim CT-Raum zur Beobachtung der
Untersuchung ist zu klein.

— Im Biiro des Arztes fehlt eine Computerstation, ob-
wohl die Kabel eingelegt sind. Als Schutzmassnahme
sollten alle Bildschirme mit Metallkifigen versehen
werden.

— Da die Raumlichkeiten nun vorhanden sind kann
auch an die Anschaffung eines CT (Computer-
tomograf) gedacht werden.

Dieses Projekt hat die Radiologie des Holy Family Mis-
sion Hospital transformiert. Sie ist nun die attraktivste
Abteilung des Spitals und eine der Besten in Malawi.
Das Wichtigste ist jedoch; der Patient steht auf der Ge-

winnerseite.

Anmerkung vom Vorstand: Damit ein ordentlicher Betrieb
gewdbrleistet ist, sind die Klimagerite und die notwendige
Moblierung bestellt. Ein zusitzlicher PC fiir den Arzt wird
von der Rontgen-Installationsfirma iibernommen. Die Me-
tallkifige fiir die Bildschirme/PCs werden von lokalen Fir-

men geschweisst und installiert.

Ein Reisebeginn mit Schwierigkeiten

Christoph Knoblauch

Nie gestaltete sich das Erreichen Malawis so schwierig
wie 30 Jahre nach dem ersten Mal...Was ist passiert?

Es begann alles damit, dass unsere Pisse irgendwo
im belgischen Post-Dschungel verschwanden. Dadurch
wurden zwei Tage vor Abreise hektische Aktivititen
ausgel6st. Auch wenn der Pisseklau schon einige Tage
vorher vermutet wurde, mussten wir doch bis zur letzten
Minute warten, bevor wir Notpisse beantragen durften.
48 Stunden spiter sassen wir freitagabends erschopft im
Flughafen Kloten und es konnte losgehen. Zuvor muss-
te ein Kind frithzeitig aus dem Ferienlager im Engadin
repatriiert werden, weil die personliche Anwesenheit auf
dem Passbiiro unumginglich ist. Dank digitalen Zeital-
ter hatten wir kurzfristig Malawische Visa organisieren
konnen. Nichts konnte uns also aufhalten - Nichts?

Wir hatten die Rechnung ohne die Swiss gemacht,
welche den Anschlussflug nach Miinchen kurzerhand
strich, was uns einen kurzweiligen und gemiitlichen
Abend am Swiss Transfer Deck einbrachte.

Schliesslich landeten die Garlic Brothers mit Ange-
la und Kindern zwei Tage spiter in Blantyre. Selbstver-
stindlich waren die digitalen Visa vor Ort suspekt und
ermoglichten uns einen netten Aufenthalt im hiibschen
Immigrationsgebdude in Blantyre - Thr kénnt euch vor-
stellen, dass der von Bert Pyman gefiillte Kithlschrank
in Zomba spitabends schwer gepliindert wurde. Fast auf
den Tag genau vor 30 Jahren hatten wir uns das erste Mal
getroffen, am zweiten Abend als Jirg und ich im Blanty-
re Sportsclub campierten.

Die Anreise war allerdings nicht die einzige Schwie-
rigkeit beim diesjdhrigen Malawi Abenteuer. Kurz zuvor
hatte eine, jener in Afrika zirkulierenden Vampire Ge-
schichten Phalombe erreicht. Dieser Aberglauben tber
nichtlich zirkulierende «Bloodsuckers» hatte mich in
den neunziger Jahren schon einmal in Verlegenheit und

vor Gericht gebracht. Im Zusammenhang mit diesem
Glauben werden Gesundheitsorganisationen beschuldigt,
nachts den Hiittenbewohnern Blut abzusaugen und fiir
teures Geld nach Stidafrika zu verkaufen! Andere Linder
andere Sitten!

Wihrend die Knoblibriider also im Begriff waren
nach Phalombe zu fahren, evakuierten die UNO und alle
anderen NGOs ihre Mitarbeiter nach Blantyre oder Li-
longwe ...

Mit gesicherten Informationen iber die lokal unbe-
drohliche Situation und geniigend Erfahrung entschie-
den wir uns trotzdem eine Nacht in Phalombe zu ver-
bringen, wo wir tberraschend drei deutsche Studenten
von malawimed.org trafen. Das Wiedersehen mit den
langjdhrigen Mitarbeitern und natirlich auch mit Molly
war wie immer gewaltig. Aufgrund der kurzen Anwesen-
heit gelang es mir nur bruchstiickhaft die Situation im
Spital zu erfassen. Es reichte dennoch, elf neue Kandida-
ten fiir Adopt-a-Career zu interviewen.

Der Knoblauch-Clan in Phalombe



Diese Aufgabe hat Angela Pfister, welche seither in Pha-
lombe arbeitet, fiir uns wahrgenommen. In regelméssigen
Abstinden schickt sie uns Reports, insbesondere auch
tiber den Zustand des Radiologie Projekts. Hier sind die
Gebiude fertig gestellt und das konventionelle digitale
Gerit mittlerweile Vorort. Es fehlen aber noch einige
computerbasierte Installationen, welche noch vor Weih-
nachten eintreffen sollten.

Phalombe befindet sich insgesamt in einer Umbruchs-
situation, weil das aktuelle Management durch ein neues
ersetzt werden sollen. Gleichzeitig ist ein neuer Arzt vor

Ort was sicher positiv zu bewerten ist. Auch das vor lan-
gem geplante HIV Zentrum (Centre of Disease Control,
Atlanta) ist mittlerweile auf dem Spitalkomplex im Bau.
Offenbar ebenfalls am Entstehen ist das von der Regie-
rung geplante offizielle Distriktspital welches in Migowi
(circa 20 km von Phalombe entfernt) geplant wurde.

Die grosste Uberraschung erlebten wir allerdings als
wir von Zomba her in Phalombe Boma eintrafen: Die
Strasse bis zum Spital ist bereits asphaltiert und der
Rest des Weges nach Mulanje im Entstehen begriften.
Manchmal werden Wunder wahr!

Beeindruckende Erlebnisse in Phalombe

Alexander Knoblauch

Schon sehr beeindruckt von den ersten Tagen in Malawi
und den Autofahrten, wo ich das erste Mal die afrika-
nische Welt sehen konnte, erreichten wir das Spital in
Phalombe. Trotz tiefen Erwartungen an die Einrichtung
des Spitals, wurde ich regelrecht erschlagen von den
Eindriicken vor Ort. Begleitet von einem netten Herrn
konnten wir einen Spitalrundgang machen. Schnell wur-
de mir klar wie komplett anders diese Welt zu unserer ist.
Die Patienten und Patientinnen auf alten Matratzen in
grossen Ridumen, ein uraltes Rontgengerit, die britende
Hitze und die komplett einfache Einrichtung war mir
zuvor kaum vorstellbar gewesen. Das Ganze begleitet
von einem Geruch der nur wenig an Desinfektionsmittel
erinnerte. Weitere Eindriicke bekamen wir nicht nur von
Christoph, sondern auch von den deutschen Studenten,
welche in Phalombe arbeiteten. Da werden die Kranken-
schwestern in Deutschland mit einem verstorbenen Kind
pro Jahr konfrontiert und hier erleben sie solche trauri-
gen Erlebnisse fast wochentlich! Mit diesen begrenzten
Mitteln bei 40 Grad den Leuten zu helfen, verdient mei-
nen grossten Respekt.

Noch immer eingenommen vom Spital besuchten
wir anschliessend noch die Schule von Phalombe. Die
schweren Eindriicke des Spitals konnte man dort schnell
abschiitteln. Spitestens nach einem kurzen Gesprich
mit dem Schulleiter wurden wir von der riesigen Schii-
lerschaft erkannt. Uberall stirmten die Kinder aus den
Zimmern, worauf wir von ihnen auf dem Rundgang tiber
das Schulgelinde begleitet wurden. Der spontan herr-
schende Ausnahmezustand mit anschliessendem Feier-
abend an der Schule, finde ich auch an meiner Schule
einmal eine willkommene Abwechslung.

Neben den traumhaften Safaris und gemiitlichen Na-
tionalpark Camps war es fiir mich eine sehr gute Erfah-
rung, das Leben der Menschen in Malawi und im Spital
von Phalombe zu sehen. Durch viele Erzdhlungen und
die personlichen Eindriicke vom Spital, schitze ich die
Umstinde die wir bei uns haben nochmals mehr. Ich
denke, dass alle Spenden, egal ob finanziell oder in Form
von Material fiir das Spital, es definitiv wert sind. So dan-
ke ich allen welche Pro Phalombe in irgendeiner Weise
unterstiitzen, denn diese Reise hat mir gezeigt, dass alles
was man fir die Menschen vor Ort macht, eine gute In-
vestition ist.

Umstiirmt von Schulkindern - Alexander Knoblauch und Angela Pfister beim Besuch der Grundschule von Phalombe



