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Mobile Infrastruktur fiir Aids-Betroffene

Muntelier / Die Stiftung «Swiss Aids
Care International» besteht seit dem
Jahr 2003. Sie wurde von Prof. Dr.
med., Dr. h.c. Ruedi Liithy gegriin-
det. Die Stiftung betreibt in Harare,
der Hauptstadt von Simbabwe, die
«Newlands Clinic» fiir HIV-positi-
ve Kinder und Erwachsene. Es wer-
den fast 4000 Patienten behandelt.
Mit der in der Klinik angewandten
medizinischen Versorgung der Pati-
enten wird eine Erfolgsquote von
zirka 90 Prozent erreicht. Auf den 1.
Januar 2012 iibernahm die Tochter
des Griinders, Sabine Liithy aus
Muntelier, die Geschdiftsfiihrung der
Stiftung. Ruedi Liithy arbeitet wei-
terhin in Simbabwe.

Interview: Anton Bruni

Herr Dr. Liithy,
woran arbeiten Sie gerade?

Unser Engagement ist breit abge-
stiitzt und umfasst etwa ein Dutzend
Projekte. Eines der Projekte befasst
sich mit der regelméssigen Einnah-
me der HIV-Medikamente respekti-
ve mit dem Problem, dass es immer
wieder Patienten gibt, die den Zeit-
punkt der Medikamenteneinnahme
vergessen. Geschieht dies, kommt es
zu Komplikationen und die Behand-
lung muss mit einem teureren HIV-
Medikament weiterbekdmpft wer-
den. Insbesondere treffen wir diese
Schwierigkeiten bei Jugendlichen an.
Wir arbeiten mit Generika, die einen
Bruchteil der in der Schweiz verwen-
deten Medikamente kosten. Muss
dieses gewechselt werden, steigen die
Kosten massiv.
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Wie wollen Sie dieses Problem in den
Griff bekommen?

Die Stiftung «Swiss Aids Care In-
ternational» will jetzt eine Studie
fiir ein Projekt einreichen um dieses
Problem 16sen zu konnen. Es handelt
sich um eine spezielle Verpackung
der Tablette, bei der sofort sichtbar
wird, ob die Tablette der Verpackung
entnommen wurde. Offnet der Pati-
ent zwar die Verpackung und nimmt
die Tablette nicht ein, wird das bei
der drztlichen Kontrolle bemerkt. So-
mit hitten wir eine direkte Kontrolle
iiber die Einnahme des Medikaments
erreicht.

Im Weiteren sind wir daran, den
gynikologischen Bereich auszubau-
en und Personal zu schulen, damit
wir im grosseren Umfang Therapi-
en fiir Aids-Patientinnen anbieten
konnen, die an einer Vorstufe von
Gebédrmutterkrebs erkrankt sind. Es
betrifft dies rund 40 Prozent der an
Aids erkrankten Frauen.

Ein weiteres Problem ist die Ernidh-
rung respektive die regelmissige Er-
ndhrung, ohne die eine Aids-Behand-
lung nicht erfolgreich durchgefiihrt
werden kann. Es besteht deshalb ein
Projekt, in welchem Frauen und Mén-

Dr. Liithy mit Mitarbeitenden der Newlands-Klinik; die Ambulanz als «mobile Klinik»

ner lernen, Gemiiseanbau fiir die
Selbstversorgung zu betreiben.
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Vor etwa vier Jahren haben Sie zur Ent-
lastung der zwei Newlands-Klinik-Ge-
biude ausrangierte Militirambulanzen
zu mobilen Kliniken umgebaut und ein-
gesetzt. Hat sich diese Art der medizini-
schen Versorgung bewdhrt?

Die Besuche in den umliegenden Ar-
mensiedlungen funktionieren sehr gut
und bewdhren sich. Wir miissen diese
ausbauen (und planen den Kauf weite-
rer Fahrzeuge). Wir behandeln jetzt fast
4000 Aids-Betroffene, beabsichtigen
jedoch die feste und mobile Infrastruk-
tur so auszubauen, dass wir etwa 4500
Aids-Patienten behandeln konnen.
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Es wird ja von etwa 500000 Aids-Be-
troffenen gesprochen, die in Simbabwe
leben. Ist eine Kontrolle der vielen kran-
ken Menschen tiberhaupt moglich?

Wir haben in rund eineinhalb Jah-
ren einen medizinischen Fragebogen
ausgearbeitet und diesen im vergan-

genen Mai in der Newlands-Klinik
eingefithrt. In Zusammenarbeit mit
einem Software-Ingenieur wurde ein
entsprechendes elektronisches Da-
tenerfassungsprogramm  entwickelt.
Das Programm ist sehr einfach gestal-
tet. Es stellt den Beniitzenden Fragen
zu Symptomen etc. in einer logischen
Abfolge, was schliesslich zu einem
Gesamtkrankheitsbild des Patienten
fiihrt.

Jetzt interessieren sich ebenfalls an-
dere Hilfsorganisationen wie auch das
offentliche Universitétsspital dafiir.
Unsere Idee ist es nun, das Programm
allen Interessierten zur Verfiigung zu
stellen, um eine flichendeckende Er-
fassung der Krankheiten in Simbabwe
zu erreichen.
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Auf welche Art und Weise wollen sie
dies erreichen?

Es ist leider eine Tatsache, dass es
sowohl an Arzten wie an Kranken-
schwestern und Pflegepersonal fehlt.
Vor zwei Jahren beschloss ich deshalb,
an der Newlands-Klinik, in Zusam-
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Dr. Liithy und Sabine Liithy besprechen die zukiinftige Zusammenarbeit.
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menarbeit mit dem Gesundheitsmi-
nisterium, einheimische Arzte und
einheimisches Pflegepersonal auszu-
bilden. Diese arbeiten nach der Aus-
bildung in 6ffentlichen Spitélern. Etwa
200 Fachleute pro Jahr werden spezi-
fisch auf dem Gebiet der Behandlung
von Aids-Kranken ausgebildet.

Ich habe fiir mich beschlossen nicht
zu warten, bis die Regierung auf die
Idee kommt, entsprechendes medi-
zinisches Personal auszubilden. Ich
ibernahm mit dem hervorragend ar-
beitenden Team der Newlands-Klinik
die Initiative. Im Weiteren geht es
aber um die hygienische Schulung der
Bevolkerung.
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Sie erwdhnten zuvor das Projekt des
Gemiiseanbaus zur Selbstversorgung.
Wie schitzen Sie die Lage im Bereich
der Erndhrung der Bevolkerung ein?

Die Erndhrung stellt in Simbabwe
ein riesiges Problem dar. Es fehlen
die Nahrungsmittel, aber auch das
Trinkwasser. Es herrscht eine Arbeits-
losikgeit von iiber achtzig Prozent.
Aus diesem Grund lancierten wir fiir
unsere Aids-Patienten das Projekt
zur FErlernung des Gemiiseanbaus
zur Selbstversorgung. Was das Trink-
wasser angeht, fehlt es an sauberen
Quellen. Das Problem ist, dass keine
Abwassertrennung besteht und sich
somit laufend das Regenwasser mit
dem Abwasser vermischt, was wieder-
um zu permanenten Choleraepidemi-
en fithrt. Gliicklicherweise haben wir
auf dem Terrain der Newlands-Klinik
kiirzlich eine neue Wasserquelle ent-
deckt. Die Bohrung allein kostete
rund 4000 Dollar.
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Wie schitzen Sie die Entwicklung, die
Entwicklungsmoglichkeiten der dort le-
benden Menschen ein? Welche Situatio-
nen treffen Sie wahrend Ihrer Titigkeit
in Simbabwe an?

Grundsitzlich stelle ich fest, dass
die Gesellschaft in Simbabwe nicht
mehr intakt ist. Es findet eine grosse
Abwanderung vom Land in die Stadte
statt. Ein Drittel der rund 4000 Men-
schen, die wir gegenwirtig behandeln,
sind Kinder und Jugendliche zwischen
drei Monaten und 18 Jahren. Bei der
Selektion fiir die Aufnahme fiir eine
Behandlung in der Newlands-Klinik
haben Kinder respektive Frauen mit
Kindern die Prioritdt. Médnner gehen
weniger achtsam mit sich um, sie su-
chen deshalb viel spéter medizinische
Hilfe als Frauen und oft ist es dann
bereits zu spit, um sie zu behandeln.
Man kann sagen, dass wegen der Aids-
Krankheit ein Grossteil der mittleren
Generationen ausgeloscht wird.

Ein trauriges Bild ergibt sich eben-
falls im Bereich der Kindersterblich-
keit. Kinder, die ohne Mutter auf-
wachsen oder aufgewachsen sind,
lernen oder haben nie gelernt sich
zu waschen und auf die personliche
Hygiene zu achten. Das Resultat ist,

dass rund dreissig Prozent der Kinder
Aids-Positiv sind, ein Drittel, meistens
Waisen, stirbt und ein weiteres Drittel
iiberlebt in schlimmsten und schwie-
rigsten Umstédnden.
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Die Stiftung Newlands-Klinik arbeitet mit
Spendengeldern. Spiiren Sie beim Spen-
deneingang eine Verinderung aufgrund
der wirtschaftlich schwierigen Zeit bei uns?

Ja, wir registrieren einen spiirbaren
Riickgang bei den Spenden. Ich neh-
me jedoch an, dass dies bei anderen
Stiftungen oder Hilfsprojekten eben-
falls der Fall ist. Moglich ist auch, dass
die Aids-Krankheit bei uns die Men-
schen nicht mehr so beschiftigt, weil
eben heute bei uns in der Schweiz die
Betroffenen dank der effizienten Me-
dikamente arbeiten und ein normales
Leben fithren konnen.

INFOS

Sabine Liithy

Sabine Liithy hat die Geschéfts-
fiihrung der Stiftung «Swiss Aids
Care International» ab 1. Januar
2012 iibernommen.

Sabine Liithy ist eine leiden-
schaftliche Journalistin und arbei-
tete fiir die Sendungen «Focus» und
«Input» auf DRS 3. Mit ihren er-
folgreichen Hintergrundsendungen
mit und iiber Menschen erreichte
sie viele Horerinnen und Horer.
Sie arbeitete wihrend 15 Jahren
bei Radio DRS. Weil ihr Vater sie
im vergangenen Jahr wieder ein-
mal fragte, ob sie sich nicht in der
Stiftung «Swiss Aids Care Interna-
tional» engagieren wolle, hatte sie
sich erneut mit diesem Gedanken
auseinanderzusetzen. «Ich habe die
Newlands-Klinik in Harare schon
mehrmals, auch mit meiner Fami-
lie, besucht und viele Menschen,
ebenfalls von Aids betroffene Men-
schen, kennengelernt. Im Verlaufe
des letzten Sommers wuchs in mir
allméhlich der Gedanke, dieses
erneute Angebot meines Vaters
ernsthaft zu priifen», so Sabine Liit-
hy. «Es folgte ein sehr schmerzhaf-
ter Prozess.» Im Oktober kiindigte
sie ihre Arbeitsstelle bei Radio
DRS und seit dem 1. November
arbeitet sie sich in die Stiftung ein.
Néachste Woche wird sie den Spe-
ziallehrgang «General Manage-
ment in NPO» an der Universitit
Freiburg absol-vieren. Zusammen
mit der bisherigen Geschiftsfiih-
rerin Susann Mausli arbeitete sie
sich in die verschiedenen Bereiche
der Stiftung ein. Im Januar dieses
Jahres reiste ihr Vater erneut nach
Harare, Sabine Liithy wird im
Februar und im April Reisen nach
Simbabwe unternehmen. tb
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