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Liebe Leserin,
lieber Leser

Kinder sollten keine Brillen tragen mussen. Und den Grauen Star haben
doch nur altere Personen! Auf solche Reaktionen und auch Angste treffen
mobile Klinik-Teams in Nepal wiederholt. Im Gesprach brechen diese Vor-
urteile weg, die einer allfalligen Behandlung entgegenstehen.

Die ersten Angste verschwinden, wenn das mobile Team im Dorf erscheint.
Es untersucht und Uberweist Patienten an die Klinik. Nur schon die Reise
dahin ist aber fur viele Familien unerschwinglich, nicht zu reden von einer
medizinischen Behandlung. In diese Licke treten Sie. So, wie bei Samjhana
und Anshu, den beiden Geschwistern im Hauptartikel.

Gegenuber Menschen in Armutsgebieten stehen Lander wie die Schweiz
in der Verantwortung. Unser Parlament hat das diesjahrige Entwicklungs-
engagement des Bundes im Globalen Suden leider um 110 Millionen Fran-
ken gekurzt. Wenigstens ist Schlimmeres verhindert worden, die Finanz-
kommission wollte gar um 250 Millionen Franken kidrzen. Deshalb bitte ich
Sie eindringlich: Starken Sie Menschen mit Augenerkrankungen und ande-
ren Behinderungen weiterhin. Ich danke Ihnen von ganzem Herzen!

Eine gute Lektlre unseres Magazins, das neu noch lesefreundlicher ge-
staltet ist, winscht |hnen,

lhre
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Anja Ebn&ther
Geschaftsleiterin
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Hintergrund Nepal

Danhk der Reihenuntersuchung
in'der Dorfschule wird bei
Samjhana rechtzeitig der Graue

Star entdeckt.

Vor dem sicheren
Erblinden bewahrt

Mobile Teams der CBM-geférderten
Kliniken von Lahan und Biratnagar reisen
in entlegene Gebiete Nepals, wo sie an
Schulen und auf Dorfplatzen Reihenun-
tersuchungen durchfihren. Sie stossen
meist auf Weit- und Kurzsichtigkeiten
sowie Hornhautverkrimmungen. Haufig
aber auch auf Grauen Star. So bei den
Geschwistern Samjhana und Anshu.

Mutter Sushila Kamati ist fassungslos:
«Nie habe ich gedacht, die beiden kénn-
ten ebenfalls Grauen Star haben. Aus-
ser unserer altesten Tochter hat ihn nie
jemand in unserer Familie gehabt.» Sie sei
die einzige, waren die Eltern lUberzeugt.
Sie liessen sie erfolgreich operieren. «Sie

hatte zuvor geklagt, sie sehe nicht richtig.
Samjhana und Anshu hingegen haben nie
so etwas erwéhnt. Sie haben den Schul-
weg immer problemlos bewaltigt.»

«Nie habe ich gedacht, die beiden
koénnten ebenfalls Grauen Star
haben.»

Hinweise auf allfallige Sehprobleme gibt
es zwar: «Beide Kinder spielen immer nur
drinneny», berichtet ihre Mutter Sushila
Kamati. «Sie sind scheu und sprechen
draussen mit niemandem. Zudem sagen
uns ihre Lehrer, ihre Leistungen seien
nicht gut.» Samjhana ist zehn und Anshu



Dank der Untersuchungen in den Dérfern
kénnen Augenerkrankungen wie der Graue
Star erkannt und sofort behandelt werden.

sechs Jahre alt, ihre altere Schwester
finfzehn.

«Waren wir nicht rechtzeitig gekommen,
waren die Kinder mehr und mehr erblin-
det», erldutert der Augengesundheits-
helfer Anil Yadav vom mobilen Klinik-
team. Werden kleine Kinder zudem erst
spat am Grauen Star operiert, besteht
die Gefahr, dass sie nicht mehr die volle
Sehkraft entwickeln. «kManchmal verge-
hen Jahre, bis eine Familie von selbst zur
Klinik kommt.» Eine Behandlung ist fur
die meisten unerschwinglich. Sie mussen
einen Kredit aufnehmen und rutschen
damit tiefer in die Armut, oder sie muissen
sehr lange sparen. «Um unsere alteste
Tochter operieren zu lassen, haben wir
Geld leihen musseny, bestatigt Sushila

Kamati. «Die Operationen von Samjhana
und Anshu kénnen wir unmaglich bezah-
len, ohne uns stark zu verschulden.»

«Die Operationen von Samjhana
und Anshu kénnen wir unméglich
bezahlen.»

Wer eine Operation bendtigt, wird direkt
zur Klinik gefahren. Die Augenkliniken von
Lahan und Biratnagar haben 2024 mehr
als 80000 Operationen am Grauen Star
durchgefuhrt, 1762 an Kindern. Fur Fami-
lien, die in Armut leben, Gbernimmt die
CBM samtliche Kosten. So auch fur jene
von Sushila Kamati. Der Vater arbeitet als
Saisonier in Indien, die Familie wohnt in
einem Lehmhaus mit Bambusverstrebun-
gen und einem Blechdach. Sie erndhren
sich von selbst angebautem Reis, Mais,
Weizen und Senf. Zudem halten sie einen
WasserbuUffel als Zugtier sowie einige
Ziegen.

1 Franken fur Augengesundheit
wirkt 36-fach

Ein Forschungsprojekt der gemein-
nutzigen Gesundheitsorganisa-

tion SEVA hat sich damit befasst,
wie stark sich Investitionen in die
augenmedizinisch-optische Ver-
sorgung auswirken. Im Projekt sind
21 Studien aus zehn Landern mit
mittleren und tiefen Einkommen
analysiert worden. Sie zeigen auf,
dass auf diese Weise ein in Augen-
gesundheit investierter Franken
36-fach zurickkommt. Augenmedi-
zinisch-optische Dienste verbessern
das ganze Leben der behandelten
Menschen: Die Gesundheit generell,
Bildung, Produktivitat, Einkommen
und familidre Betreuungsarbeit.

Mehr Informationen:
cbmswiss.ch/36fach




CBM in Nepal

Bevoélkerungsanteil unter nationaler
Armutsgrenze
20,3% (CH: 8,2%)

Lebenserwartung
73 Jahre (CH: 83,9 Jahre)

Arztedichte
87 auf 100000 Personen (CH: 444)

Entwicklungsindex
Rang 146 von 193 (CH: Rang 1)

Nepal ist unter den zehn Landern mit
dem hdéchsten Anteil von Personen
mit Sehbehinderungen. 65 Prozent
der Menschen, die blind und Uber
50 Jahre alt sind, haben wegen
Grauem Star ihre Sehkraft ver-
loren. Auch bei blinden Kindern ist
der Graue Star die haufigste Ursa-
che. Sechs von zehn Operationen
am Grauen Star in Nepal sind durch
Spenden finanziert.

-

«Ohne die Operation waren meine Kinder
erblindet. Ich bin hoffnungsvoll, weil bei
unserer alteren Tochter die Augen er-
folgreich behandelt worden sind und sie
heute wieder klar sieht.» Wie Ublich, wird
zuerst im schlechteren Auge die Linse
durch eine kinstliche ersetzt. Nach ein
bis zwei Monaten, wenn das operierte
Auge gut verheilt ist, wird im zweiten eine
neue Linse eingesetzt. Vor der Operation
wird das Auge jeweils sorgféltig unter-
sucht, von der Hornhaut bis zur Netzhaut,
dem hintersten Teil. Dabei wird auch
ermittelt, wie stark die kiinstliche Linse
das Licht brechen muss. Sie gleicht dann

«Schnell habe ich gemerkt, dass
die Klinik sehr gut arbeitet.»

exakt die allfallige Kurz- oder Weitsichtig-
keit aus, was eine Korrekturbrille unnétig
macht.

«Ohne die Operation wédren meine
beiden Kinder erblindet.»

«lch habe von der Operation Uberhaupt
nichts gespurt», verrdt Samjhana frohlich.
WEeil sie schon alter ist, hat sie im Gegen-
satz zu Anshu keine Vollnarkose erhalten.
Bei beiden ist alles tadellos verlaufen.

«Zuerst bin ich etwas skeptisch gewe-
sen», schmunzelt die Mutter, «ob die fur
uns kostenlosen Operationen eine gute
Qualitadt haben. Schnell aber habe ich
gemerkt, dass die Klinik sehr gut arbeitet
und die CBM die Behandlungen bezahlt.
Ich bin der CBM sehr dankbar.»

Mehr Informationen:
cbmswiss.ch/nepal




Interview

Fruhgeborene Babys vor
Blindheit bewahren

Dr. Anthony Maida behandelt in der boli-
vianischen Provinz Cochabamba friihge-
borene Babys. Er verhindert bei ihnen das
Ablésen der Netzhaut, was zu unheilbarer
Blindheit fihren wirde. Gleichzeitig bil-
det er Fachkrafte von Geburtsabteilun-
gen aus.

Wie wichtig ist das Engage-
ment der CBM?

Es ist absolut entschei-
dend. Die CBM ver-
wirklicht das Projekt,
finanziell und logis-

tisch. Der Staat verfugt
leider nicht selbst Uber
Netzhaut-Fachkrafte,

die frihgeborene Babys
untersuchen und behan-
deln kdénnen. Es gibt zwar
Privatarztinnen und -arzte,
doch in Armut lebende Familien
kénnen sich deren Behandlungen
schlicht nicht leisten.

Dr. Anthony Maida

Frihgeburtliche Netzhautablésung
ROP

Durch zu hohe Sauerstoffzufuhr
kann sich bei frihgeborenen Babys
die Netzhaut abldsen. Dies fuhrt zu
unheilbarer Sehbehinderung oder
Blindheit. Daher muss die Netzhaut
eng Uberwacht und allenfalls medi-
kamentds oder mit Laser behandelt
werden. Im CBM-Projekt werden
zudem Geburtsabteilungen unter
anderem mit prazisen Sauerstoffreg-
lern versehen und das Personal wird
fortgebildet. In Bolivien bendtigen ein
bis fUnf Prozent der Frihgeborenen
die rettende Netzhautbehandlung.

Das CBM-Projekt bietet psychologische
Hilfe. Weshalb?

Bei den Eltern |6st eine Erkrankung, die zu

unheilbarer Blindheit fUhren kann, einen

Trauerprozess aus. Von Verleugnung, Uber

Wut bis zur Akzeptanz — ein Prozess, der

von einer erfahrenen Person begleitet
werden sollte.

Was motiviert Sie?

Die Geschichten der Kinder
und ihrer Eltern. Wie die-
jenige einer Uber 40-jah-
rigen Frau, deren grosster
Traum es war, ein Kind zu
bekommen. Schliesslich
konnte sie eine Schwan-
gerschaft herbeifuhren.
Ihr Kind ist nach nur 28
Schwangerschaftswochen
zur Welt gekommen. Wir haben
seine Augen rechtzeitig uber-
wacht und die Netzhaut behan-
delt. Ohne Behandlung wére es erblindet
oder hatte eine starke Sehbehinderung
davongetragen.

Meine Schwester hatte einst nurim
Ausland von einer aggressiven Krebsart
geheilt werden kdnnen. Damals als Medi-
zinstudent versprach ich Gott, denjenigen
Menschen die bestmogliche Behandlung
ZU bieten, die an einer bislang in Bolivien
nicht oder nur selten behandelten Krank-
heit leiden. Als zweites setzte ich mir
zum Ziel, Familien stets warmherzig und
freundlich zu betreuen. Und nun vermag
ich ihnen etwas vom Besten zu schenken,
namlich die Sehkraft!

Das ganze Interview:
cbmswiss.ch/interview-maida




Gemeinsam

«Wenn Herz fuhlt,
kdnnen Augen sehen!»

Unter diesem Motto hat Lisette Marléne
Dublanc am Chlausmarkt im aargauischen
Klingnau ihre herzerfrischenden Kreatio-
nen angeboten.

Das vierte Mal in Folge hat sie, tatkraftig
unterstUtzt von ihrem Sohn, die liebevoll
selbstgemachten Advents- und Winter-
dekorationen zugunsten der Augenarbeit
der CBM verkauft. Wir danken den beiden
von ganzem Herzen!

Ein Stand, an dem Sie |hre Kreationen
verkaufen, ein Kasseli an der eigenen
Geburtstagsfeier oder an einem anderen
Fest: Wiederholt machen Spenderinnen
und Spender Aktionen fur die CBM-Hilfe.
Lassen auch Sie lhre Freude weiterflies-
sen — zu Menschen mit Behinderungen in
Armutsgebieten.

Frauen mit Behinderun-
gen von Klimawandel
bedroht

Frauen mit Behinderungen aus Nepal doku-
mentieren in einer Studie, wie sich Wetter-
extreme wie DUrren und Fluten auf sie aus-
wirken. Als Frau und mit Behinderung sind
sie doppelt benachteiligt.

In einem Kurs zum Klimawandel lernten
die Frauen auch, Fotos zu machen, die ihre
Lebenssituation schildern. Die Studien-
erkenntnisse tragen sie zum Beispiel an
Amtsstellen heran, um Verbesserungen zu
erreichen.

Die Studie wird vom Swiss Disability and De-
velopment Consortium koordiniert, dem die
CBM Schweiz, FAIRMED, Handicap Interna-
tional Schweiz und die International Disabi-

lity Alliance angehéren.

Wenn
Herz tihlt
kinnen
Augen
sehen

Lisette Marlene Dublanc mit Stefan Leu von der
CBM am Chlausmarkt Klingnau.

DEZA engagiert sich fur
Inklusion

Die Direktion fur Entwicklung und Zusam-
menarbeit dussert sich auf ihrer themati-
schen Website neuerdings ausfuhrlich zu
den Rechten von Menschen mit Behinde-
rungen in der internationalen Zusammen-
arbeit.

Sie erlautert offiziell, weshalb die Inklusion
fUr eine dauerhafte Entwicklung zwingend
noétig ist. Darin aufgefuhrt sind auch zwei
HandbuUcher der CBM, die aufzeigen, wie In-
klusion gelingen kann.

Mehr Informationen (englisch):
cbmswiss.ch/deza-inklusion
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Elifariji Kalage merkte, wie seine Sehkraft
stetig nachliess. «Ich hatte grosse Angst,
blind zu werden. Dann kdnnte ich nicht
mehr auf unserem Hof die Familie unter-
stitzen.» Nach zwei Jahren begab sich
der Bauer zur CBM-geférderten Klinik in
Moshi im Norden Tansanias und erhielt
die dringende Hilfe.

«Wenn es dammrig oder sehr schattig ist,
dann sehe ich gut und kann lesen», schil-
derte der 69-Jahrige «Aber bei Sonnen-
licht ist es, als ob ein Wind die Sicht weg-
blasen wurde. Ich sehe nur eine Flut von
Licht. Ich erkenne nichts mehr!»

Das Kilimanjaro Christian Medical Centre
diagnostizierte bei Elifariji Kalage das ge-
flrchtete Glaukom (Griner Star). Ursa-
che ist haufig ein Uberdruck im Inneren
des Auges. Dadurch sterben Sehnerven
allmahlich ab bis zur vélligen Erblindung.

hatte grosse
Angst.»h

Was an Sehkraft verloren ist, Idsst sich
nicht mehr zurtickholen.

Elifariji Kalage erhielt drucksenkende Au-
gentropfen. Ein Jahr spater wurde durch
eine Laseroperation der verstopfte Ab-
fluss des Augenkammerwassers frei ge-
macht. Fur das Lesen bei Tageslicht erhielt
er eine Sonnenbirille.

«Nun kann ich weiterarbeiten und meiner
Familie mit meinem Einkommen helfen.
Bei Sonnenschein setze ich die Sonnen-
brille auf, die nutzt mir sehr. Ich bin un-
glaublich dankbar, musste ich nicht erblin-
den. Bitte unterstitzt die Augenkliniken
weiter!»

Schenken Sie Augenlicht:
cbmswiss.ch/spendenshop

SIS Die CBM Christoffel Blindenmission ist eine international tatige, christliche Entwicklungs-

e ® 8, organisation. In Armutsgebieten férdert sie Menschen mit Behinderungen und verhindert

°® @ 0" vermeidbare Behinderungen.lhr Zielist eine inklusive Gesellschaft, in der niemand zurtick-

Q by gelassen wird und Menschen mit Behinderungen eine verbesserte Lebensqualitét haben.

c m Die CBM Schweiz fuhrt das Zewo-Gutesiegel, wird von der Direktion fur Entwicklung und
Zusammenarbeit (DEZA) unterstitzt und ist Partnerorganisation der Gluckskette.



