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© »Den som precis som jag dr skolad av Hans Rosling
vet att barnadodligheten 1 Sverige f6r hundra ar sedan
var ungefdr lika h6g som 1 Kongo idag.« /sidane

Tiden
efterat

Det finns lander som tycks
hardare drabbade av 6det
in andra. Liberia ir ett
sddant land. Forst 14 ar av
inbordeskrig. Och sa ett
decennium senare, innan
man kommit pa fétter, den
forodande ebolaepidemin
som slog hart mot saval de
drabbade och deras famil-
jer som mot hela hilso-
och sjukvarden.

Att g vidare efter kriser
av det hir slaget dr inte
enkelt. I Liberia finns fort-
farande enorma luckor
inom sjukvarden och fér
stora delar av befolkningen
ar framfor allt mer avance-
rad sjukvard i princip utom
rackhall.

Pa Likare
Utan Gransers
barnsjukhus i
Monrovia for-
soker vi fylla
igen en liten
del av denna

ASANYQUIST BRANDT Jucka. Ebola-

REDAKTOR . . o
epidemin ma

vara 6ver - men behovet av
avancerad sjukvard dr fort-
farande odndligt.
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OGONBLICK. /I VARLDEN

VARLDEN. Smarta telefoner har
forandrat virlden. Inte minst
har de revolutionerat mojlighe-
terna att bistd minniskor i nod.
Ett exempel dr appen MapSwipe
som inneburit att omraden
som tidigare inte fanns med pa
nagon karta - och som var svara
att na fram till med humanitart
stod - nu blivit kartlagda. Ett
annat exempel dr att det pa

Smarta metoder att radda liv

platser dar det saknas tillgang
till avancerade diagnosverktyg
har blivit littare att diagnostice-
ra och dirmed behandla svara
sjukdomar. Med en billig
utrustning som monteras pa en
mobiltelefon med kamera kan
vara ldkare till exempel leta
efter tecken pa cerebral malaria.
Mobiltelefoner gar ocksa att
anvanda for att samla in och

rapportera information om
maénniskors hélsa. I norra
Nigeria anvinder vara team
mobilen nar de gar fran hus till
hus for att samla in informa-
tion om undernaring hos barn.
Och, inte att férglomma, tack
vare olika mobila l6sningar har
det blivit enklare dn nagonsin
att stodja Lakare Utan Granser
med en gaval!
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2018-01-15

Kabul

Jag vet att jag kommer att
slita mitt har, jag kommer att
fa gainarkamp med frustra-
tion, jag kommer att mé&ta
situationer jag inte ens kan
forestilla mig, jag kommer i
stunder av ldngtan efter Ndra
och Kédra hemma férbanna
mig sjalv och mina val, men
jag vet ocksa att jag kommer
att vixa, som barnmorska
och som ménniska - jag
kommer ldra mig massor.
/Mimansa Madheden,
barnmorska, Afghanistan

2018-01-19
Ramtha
Zehra, atta ar, har fatt sitt ena
ben amputerat nedanfér knat
och genomgatt flera ingrepp
for att ta bort granatsplitter
som borrat sig in i hennes
ansikte, brost och ben. En
vecka innan jag akte hem fick
hon ett konstgjort ben.

De dagar ndr Zehra mar
brakan hennes leende lysa
upp hela sjukhuset. Hon kan

En mobil klinik for barn i en av Kabuls fororter. 8.0 KATE STEGEMAN/MSF

i

| prataitimmar och totalt ga

upp isinlek. Men sa finns det

{ dagar ndr hon plotsligt blir
. tyst, eller bérjar grita helt

. otrostligt. Hon pratar med
! mig som om hon var 20 ar

! gammal. Det dristunder som |

i dessasom jaginser att kriget
. i Syrien inte bara har berovat

. henne stora delar av hennes

- familj - det har tagit hennes

! barndom ifran henne.

‘ Genom kirurgi och psyko-

BILD MSF

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

logisk hjalp forsoker Lakare
Utan Granser ge nagonting
tillbaka till Zehra och andra i
liknande situation, och jag
kanner mig stolt 6ver att ha
fatt vara en liten del av det
arbetet.

[Mukul Singhal, ortoped,
Jordanien

2018-02-16
Numbi
Forst later det som att ndgon
spelar trumma en bit bort.
Sedan blir ljuden starkare
och min hjdrna forstar att det
smattrande ljudet som kom-
mer allt ndrmare dr skottloss-
ning. Adrenalinet rusar rejalt
iblodadrorna och jag kan
inte minnas ndr jag var sa
rddd senast. Den pagaende
middagen far abrupt avbrytas
och vi skyndar oss till saker-
hetsrummet. Dar sitter vi
sedan hoptryckta pa golvet
medan automatvapen avlos-
sas fran olika hall i narheten.
Minuternai vintan pa att
skottlossningen ska upphoéra
kdnns som timmar. Till slut
har dock det hela lugnat ner
sig och vi kan aterga till mid-
dagen. For en som kommer
frdn lugna Sverige och som
aldrig har upplevt krig eller
nagra namnvarda oroligheter
tidigare sa blir det inte myck-
et sémn den natten.
/Ida Moberg, likare,
Kongo-Kinshasa

S3 manga miljoner fick vi
av Postkodlotteriet i ar,
varav 6 miljoner till vart
projekt mot sexuellt vald i
Rustenburg, Sydafrika.
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BILD PRIVAT

EN FRAGA TILL / GORAN SVEDIN

»Vivar unga och arga. Les enfants terribles.«

) Det var september 1993.
Det lilla kontoret i

Stockholm lag i bottenvaningen
idet hus dir Johan von Schreeb,
en av grundarna, bodde. Dar
hade ett konstnarspar haft sin
ateljé i ménga ér. Stora flackar
oljefdrg pa golvet och viggarna
sag vl mest ut som en mindre
lyckad abstrakt malning. Jag
kom fran Amnesty, de tyckte det
verkade bra sa de anstillde mig
for att ta ansvar for kontoret

(senare fick jag veta att mina
myggjagare och min héstsvans

ocksa vigdes in som nagot posi-

tivt i beslutet).

Allt var sd spannande. Vi
kiande oss som pionjérer i den
svenska bistandsvarlden. Man
pratade inte sa mycket om
humanitar hjalp pa den tiden
men det gjorde vi. Unga och
arga. Les enfants terribles.

Manniskor vaxer i Lakare
Utan Granser och de vixer fort.

Det dr nagot som alltid impone-
rat pa mig. Manniskors férmaga
att ta ansvar for nagot som man
inte trodde sig vara kapabel till.
Detta gillde forst och framst de
som akte ut i falt men det gillde
ocksa oss som jobbade pa kon-
toret. Vi vixte tillsammans. Det
var sa det borjade och pa den
vagen dr det.«

Goran Svedin dr numera forenings-
samordnare med faltfokus i Bryssel.
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SIGNERAT/ ANNA SJOBLOM /MEDICINSK HUMANITAR RADGIVARE, LAKARE UTAN GRANSER

Froken Frimans krig ar inte slut

Manga av de sjukdomar som Likare Utan
Granser moter hos sina patienter fanns i
Sverige ocksa for hundra ar sedan. Men i takt
med att de férsvann fran var del av virlden
férsvann de ocksa fran forskningsradarn,

skriver Anna Sjoblom.

nte varje dag, men ganska

ofta, pAminns jag om att den
verklighet vi méteri filt del-

vis har funnits hir hemma i

Sverige for inte alltfor linge sedan.
Utbredd fattigdom, h6g barnadod-
lighet, dalig sanitet och begransad '

tillgang till sjukvard.
Och den som precis som jag ar

skolad av Hans Rosling vet att bar-
nadodligheten i Sverige fér hundra |

ar sedan var ungefar lika h6g som
den dridagiKongo. Det vill sdga
skyhog. I Kongo dor 94 barn av
1000 innan de fyllt fem ar.

Sjukdomarna ir inte horta

I mellandagarna var vi manga som |
satt klistrade framfor Froken Frimans |

krig pa SVT. Denna sista sisong
handlade bland annat om difteri-
utbrotten i Stockholm pa tidigt
1900-tal. Sjukdomen, dven kallad

stryparsjukan eftersom patienterna

kan fa svart att andas och till och
med kvavas till déds, var vanlig i
Sverige i borjan av 1900-talet och

dodade arligen tusentals barn. Idag
ser vi den tack och lov niistan aldrig, '

bland annat for att vi pa 1940-talet
kunde bérja vaccinera barn.

Men bara for att difteri knappt
forekommer i Sverige langre

6 /direkt#1/2018

betyder det inte att sjukdomen dr
borta. Samtidigt som vi tittade pa
mellandags-tv om sociala orattvi-

sor och »gamla« sjukdomar i forra
sekelskiftets Stockholm kdmpade |
Likare Utan Grinser och andra for |

att fa stopp pa ett stort difteriut-

brott i flyktingligren i Bangladesh. |

Ett utbrott som nu pagatt i 6ver
fyra manader. Strax fore jul hade
teamen redan tagit emot cirka
2000 misstdnkta fall. Det handlar
om manniskor fran folkgruppen
rohingya som flytt Gver gransen
fran Myanmar dar de diskrimine-
rats och forfoljts och varken haft
tillgang till sjukvard eller vaccina-

tionsprogram for barnen. Nu lever |
de dessutom under fruktansvirda |

sanitdra forhallanden i lagren i
Bangladesh, vilket dr en starkt
bidragande orsak till smittsprid-
ning bade av difteri och andra
infektionssjukdomar.

Precis som i Stockholms fattiga

kvarter for hundra ar sedan.

Akut bristvara
Den uppmarksamme tv-tittaren la

lakaren anvander for att radda
livet pa sin patient i Froken Frimans
krig. Detta kan tidnkas vara det

antitoxin som uppfanns redan pa
1800-talet och fortfarande anviands
vid bekriftade fall av difteri. Anti-
biotika som ocksa ingar i behand-
ligen kom forst senare.

Men trots att antitoxinet riddar
liv dr det en akut bristvara globalt.
Mina kollegor i Bangladesh
berdttade hur bristen pa medicin
lett till att de tvingats ta mycket
svara beslut om vem som ska
fa behandling och vem som blir
utan. En anledning till bristen ar
att forekomsten av difteri minskat
drastiskt sedan 8o-talet. Och dar-
med har antitoxinet blivit mindre

lénsamt att producera.
Froken Friman hade sa klart

Gy N

»NAR EN SJUKDOM

' FORSVUNNIT FRAN

kanske mairke till det »serum« sorn§ VAR DEL AV VARLDE N
. HAR DEN OCKSA FOR-

' SVUNNIT FRAN VART
- MEDVETANDE.«
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rasat 6ver denna uppenbara
sociala ordttvisa - den som ror
tillgang till mediciner.

Alla helvetes kval
Edith Sodergran brét ny mark

inom den svensksprakiga dikten. |

Redan i tondren insjuknade den
finlandssvenska poeten i tuber-

kulos, eller brostsjukan som den

ofta kallades da, och vid 31 ars
alder dog hon. Iflera ar var hon
sdngliggande i karelska Raviola
efter att hennes far och andra
slaktingar redan dott i sjukdo-

men. D3, ien tid innan antibioti-
kan var uppfunnen, var radet till
de bréstsjuka att sluta arbeta, bo |

ensamma i svala rum som vitte
mot norr, dricka centrifugerad
mjolk och dta genomkokt kott.
Liksom difteri férknippas
tuberkulos ofta med det for-

gangna. Men faktum &r att ingen
annan infektionssjukdom dodar |

sa manga manniskor i virlden i
dag. Och trots en orovickande
spridning av multiresistent

tuberkulos har bara tva nya like- |
medel tagits fram de senaste fem |
decennierna. De bdda preparaten |

ar dyra och i manga lander inte
ens tillgangliga, med resultatet

att patienter med multiresistent |
tbc fortfarande tvingas genomli-
da den tva dr linga behandlingen
med gamla ineffektiva likemedel

dar biverkningarna kan leda till
alla helvetes kval - utan att ens
vara sdkra pa att de blir friska.
Nastan som pa Edith Soder-
grans tid.
Nar en sjukdom férsvun-

nit fran var del av varlden har
den ocksa forsvunnit fran vart
medvetande. Och fran priolistan
for forskning och utveckling av
bittre diagnostik, vaccin och
lakemedel.

Systemskifte behiovs
Att folkhdlsan i Sverige har
forbattrats enormt de senaste
hundra aren ar tydligt. Sa blir
aven parallellerna tydliga mel-
lan Sverige da och flera av de
platser dar Lakare Utan Granser
arbetar idag.

Men det maste inte vara sa.
Vi har idag vaccin mot flera av de
sjukdomar som skérdade barns
livi tusental i Sverige fér hundra
ar sedan. Och som fortsdtter
skorda liv idag i Kongo, Sydsu-
dan, Jemen och Bangladesh och
andra platser dér vaccinations-
tackningen ar for lag. Vaccin
och antibiotika &r tva av de allra
viktigaste medicinska upptack-
terna genom tiderna. Men vi
har fortfarande inte kommit till
ratta med de ordttvisor och den
snedfoérdelning som giller for
vilka sjukdomar vi tar fram nya
lakemedel och vilka som ska ha
tillgdng till dem. For detta behovs
ett systemskifte och ett mycket
storre fokus pa globalt folkhalso-
arbete som sitter de allra mest
utsatta mdnniskorna i centrum.

Och nu ar det min tur att rasa.
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FRAN BLOGGEN

Difteri var en sjukdom
som jag laste om pa

i ldkarutbildningen och
ingenting som jag

i ndgonsin trodde att jag

| skulle f4 se i verklighe-
ten. Nu, nio veckor in pd

i mitt uppdrag, kdnner jag
mig som en veteran.

i Det positiva i den har
utvecklingen ér att fler

! patienter reagerar posi-
tivt pd behandlingen,
férmodligen eftersom de
i sOker vard tidigare. Det
sorgliga ar att den hér

i s8rbara gruppen (rohin-
gya) som redan har upp-
! levt s4 manga trauma-
tiska handelser, utsatts
for vald och nu lever har
! ifruktansvérda omstédn-
digheter - att de ska

! drabbas av en sjukdom
som gdr att forebygga
med grundldggande

i vard och vaccin som
funnits i mer n 90 4r.

/Nina Goldman, ldkare,
Fangladesh
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Lang vads

ar

Det har blivit tyst om Liberia. Men négra ar efter den svara
ebolaepidemin kimpar man fortfarande for att bygga upp

en fungerande sjukvard. I utkanten av Monrovia har Likare
Utan Granser ett barnsjukhus. Hit kommer de svarast =~ .

sjuka barnen - men vdgen hit &r ofta lang.

TEXT & BILD ASA NYQUIST BRANDT _,__.b‘
BILD DIANA ZEYNEB ALHINDAWI

)
=1
Sjukskoterskor pa barnsjukhuset sitter
en infart for dropp pa ett spidbarn som
alldeles nyss lades in pa sjukhuset.



Snart ir det dags for Christiana och mamma Viola att 8ka hem.

hristiana Nyumah ska

snart aka hem. Det

blir tredje gangen pa

mindre dn en manad.
Forsta gdngen hon var inlagd har
pa Bardnesville Junction Hospital
var hon svart undernard. Samma
sak andra gangen. Nar hon kom
tillbaka tredje gangen hade hon
drabbats av andtarmsframfall;
hela tarmen hade letat sig ut ge-
nom anus och hangde nu utanfér
kroppen, som ett ilsket rott paket.

- Jag maste erkdnna att jag var
valdigt orolig, sager kirurgen John
Lawrence lite senare, nar han sagt
hej dé till den sex ménader gamla
flickan och hennes glddjestra-
lande mamma Viola Karteh.
- For att kunna trycka tillbaka

andtarmen var jag forst tvungen

10 /direkt#1/2018

| att taut alla de stora tarmarna.

. Jag var inte alls siker pd att hon

- skulle klara det. Hon &r ju sa liten.
{ Men bade hon och personalen
kampade pa helt otroligt.

. Ocean av svarigheter

. Alla har inte samma tur som

{ Christiana. I singarna pa inten-

. sivenen trappa ner ligger andra

. barn och nagra av dem kommer

. inte att 6verleva morgondagen.

. De kommer att do i sviterna av

{ underniring, malaria, luftvigs-

. infektioner eller andra &kommor
. som inte ens personalen pa Likare
. Utan Grinsers sjukhus rar pa.

Varje dag dor minst ett barn

pa sjukhuset. I december var
i dodligheten pa intensiven 29
i procent. Det var visserligen hogre

»Om barnen
kommer till oss
1 tid brukar vi
kunna radda
dem.«

{ dn en vanlig manad men i siffran

. ryms hela den ocean av svarighe-

. ter som Liberia star infor. Dit hor

i en offentlig sjukvird som lider
brist pa i princip allt, och som en

. n6dlosning ofta forsoker fa pa-

| tienterna att betala for varden. Dit
- hor ocksa en fattigdom s djup att
i den stiller mianniskor infér helt

- ombjliga val.

Som till exempel om de ska

- aka till sjukhuset med ett av

. barnen eller férsoka fa ihop mat

i atde andra. Om de skal6sa in det
- dyra receptet fran likaren eller

| noja sig med att képa en handfull
. tabletter p marknaden.

- Om barnen kommer till oss

itid brukar vi kunna ridda dem.
{ Men manga kommer for sent.
i Dahjdlper det inte att viharen

forhallandevis avancerad vard
hir utan da dor de ofta inom det
forsta dygnet, konstaterar chefs-
sjukskéoterskan Kebeh Zagbah.

Hon skakar pa huvudet.

- Det finns sa manga hinder.
Vardcentralen kanske inte har
nagra mediciner, eller sa méste

man betala fér dem. Sjukhusen
- saknar utrustning och ibland finns
. ingen el. Och &ven om de har en
{ ambulans s& har de ingen bensin.
" Vihar sagt at dem att ringa till
' oss sa kan vi skicka en av vara am-

Nedan. Ett barn tas om hand pa akuten.

bulanser. Men det gar ju inte om
personalen inte har nagra pengar
kvar pa kontantkortet till mobilen.
Baraidag har tvd barn détt pa
vagen hit, berdttar Kebeh. Det ena
behovde syrgas och det andra var
svart uttorkat till f61jd av diarré.

sig till kunde inte géra nagot utan
hénvisade till oss. Men familjerna
var tvungna att ordna transport
sjdlva och da tog det for lang tid.

Strid strom av hilar

Somalia Drive. Pulsadern som
forbinder centrala Monrovia med
omradet dir Liakare Utan Griansers
sjukhus ligger. Fagelvigen dr det
bara ndgon mil. And& tar det ofta
en timme, nar trafiken ar som
vdrst dnnu mer. Det sdgs att am-

Ovan. Lakare Utan Gransers barnsjukhus i Monrovia.

i bulanser slapps forbi, att bilarna

. pa nagot sitt lyckas flytta pa sig,

. trots alla ménniskor och mark-

| nadsstind som kantar gatan. Men
. desom tvingas ta en taxi med sina
. sjuka barn fastnar oundvikligt i
den eviga strommen av bilar, mi-

- Sjukhusen som de férst vinde |
| som trings pa den enda korbana
. som iri bruk for tillfillet.

nibussar, lastbilar och fotgingare

Trafikstockningarna pa So-

malia Drive dr en anledning till

. att manga barn kommer sd sent

i till sjukhuset. Men det finns fler.
Manga familjer foredrar att forst

. prova sjilvmedicinering med

. orter eller paracetamol som de en-
- kelt och receptfritt kan inforskaffa
| pa den lokala marknaden. Eller

- ocksé vinder de sig till kyrkan el-

. ler moskén for att fa hjalp dar.

Ovan. Kirurgen John Lawrence (i blatt) diskuterar med kollegor.
Nedan. Esther och sonen Anthony som vardas for underniring.

- Det finns i var kultur, i vara

traditioner, sidger Kebeh. Forut

. var det vanligast med 6rter och

i annan traditionell medicin. Men

' tack vare utbildningsinsatser har

' allt fler slutat med det. Istillet har
- kyrkorna tagit dver.

Gott rykte

| Fore det langa inbordeskriget som
. hirjade ilandet i tvd omgangar,
forst 1989-1996 och sedan igen

| 1999-2003, sdg det helt annorlun-

{ daut, berittar hon. D& fungerade

. varden bittre dn pa manga andra

. hall och folk kom frin hela landet
- och till och med fran grannlander-
. na Guinea och Sierra Leone for att
| soka vard pa JFK Medical Center,

| Monrovias storsta sjukhus.

Kriget efterlimnade en raserad
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En av sjukskdterskorna informerar fordaldrar om malaria och hur viktigt det ar att komma in till sjukhuset i tid.

infrastruktur och en traumatise-
rad befolkning. Fortfarande reser
sig ruiner mot skyn, utbrénda och
prickiga av skotthal.

Och sa, 2014, slog ebolan till.
Efter epidemin har det tagit lang
tid for befolkningen att aterfa
tilliten till hilso- och sjukvarden,
sager Kebeh. Det var ju till sjukhu- |
sen som folk dkte for att do. ‘

- Det har varit en stor utma-
ning att vinna folks fértroende,
idven f6r oss. Men vi har jobbat hért |
och Likare Utan Granser har ett ‘
gott rykte i Liberia sa det har blivit
battre, nu far vi patienter fran hela
provinsen och dnnu langre bort.

i Tar fram sin walkie-talkie: »Trans-
. ferbed 1to Elephant!«.

Favor Johnson, ett &r och nio

| mdnader, togs in pa sjukhuset for
- fem dagar sedan med diarré och

. feber. Nu ligger hon hir pa den

. pediatriska virdavdelningen dit

. barnen flyttas nir deras tillstand

ar tillrackligt stabilt. Har ar

i stdmningen uppat, varje eftermid- |
. dag kommer till och med ett par
. hilsoinformatorer och leker med

de barn som orkar.
Men Favor har blivit simre

. igen. Och Ruth misstinker miss-
i lingen. Sedan i november pagar
. ett masslingsutbrott i landet

i och bara forra veckan fick man in

Misstéinkt méssling

Ruth Wehwen lutar sig fram 6ver
sdngen. Kanner hastigt pa den
lilla flickans panna och byter
nagra ord med mamman som
sitter pa en plaststol intill sdngen.

12 /direkt#1/2018

i 24 fall. Nu borjar det bli ont om

. platser pa isoleringen, salen som
dopts till Elefanten och dit Favor
- snart rullas ivig for att minska

{ risken for smittspridning.

Nar Lakare Utan Grinser 6pp-

i nade Bardnesville Junction Hospi-
tal (BJH) i mars 2015 var det just for
. att tahand om barn som Favor och
{ Christiana. Vid det laget hade om-

. virlden insett allvaret i ebolaepi-

. demin och pengarna strommade

. inilandet. Men nistan ingen tog

! hand om de andra hilsobehoven,
de sjukdomar som de flesta drab-

bades av, inte minst barnen. Den

svara malarian, undernéringen
som finns dverallt, aven i stiderna,
| infektionerna och diarrésjukdo-

. marna. Inte heller fanns det nagot
. sjukhus med specifik pediatrisk

. kirurgisk kompetens. Pa det stat-

. liga JFK-sjukhuset dog till exempel
| majoriteten av barn under tva

. &rsom genomgick ett kirurgiskt

. ingrepp, i de flesta fall till f6ljd av

. komplikationer efter narkosen.

Sa Lakare Utan Granser

. bestimde sig for att 6ppna ett
i akutsjukhus for barn under 15 ar.

e,

Liberian Fruits

Swerat Wagith,, |

Manga som dverlevde ebola har senare drabbats av olika fysiska problem. Oftast férsoker man sjilvmedicinera med paracetamol

F A1

vilket lett till manga fall av forgiftning, framfor allt bland barn. 8ILD MARCO GAROFALO, BJH, MONROVIA

»Vara med-
arbetare markte
ganska snart

att ebolan inte
bara paverkade
de sjuka utan
orsakade en stor
skada 1 manni-
skors vanliga

liv ocksa. «

- Vivar ju redan pd plats i
landet, och vara medarbetare
markte ganska snart att ebolan

orsakade en stor skada i ménnis-
kors vanliga liv ocksa, sdger Jo-
han Sommansson som ansvarar
for Likare Utan Griansers arbete
iLiberia.

Landet stod still

Det finns siffror som tyder pa att
fler manniskor har détt av epi-
demins indirekta konsekvenser,
berittar han. Det vill siga som en

foljd av att barn inte vaccinerades,

att sjukhus och vardcentraler
bommade igen, att befolkningen
inte hade tillgang till malariabe-
handling.

I tva ar stod Liberia mer eller
mindre still, siger Johan. Och
den skada som detta férde med
sig marks dnidag, till exempel

i iform av de uteblivna vaccine-
. ringarna som nu ger skjuts at

. masslingsutbrottet. Men visst,
inte bara paverkade de sjuka utan |

krisen som ebolan innebar har
ocksa lett till stora satsningar

i inom vissa omraden.

- Den epidemiologiska

beredskapen, férmdgan att
kontrollera sjukdomsutbrott, har
. blivit mycket bittre. Till exempel
finns det numera ett nationellt

. folkhilsoinstitut och personal

som arbetar med epidemiologisk

6vervakning runt om ilandet och

som kartldgger och rapporterar in
ovantade dédsfall.
Men det senare ar en kedja

{ med manga svaga liankar, kon-

staterar han. Och som sa ofta i
Liberia handlar det om pengar,

. om hur systemet ska finansieras
! langsiktigt.

- En stor del av de pengar som

. utlindska givare bidrog med un-
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Ovan. Kirurg John Lawrence opererar en pojke med diskbrack.
Nedan. Sjukskoterskan Moses Siafa pa underniringsavdelningen.

Praktik for
blivande
likare

| januari 6ppnades en pe-
diatrisk kirurgisk enhet pa
BJH-sjukhuset. Det ar den
forsta i sitt slag i Liberia

och fyller en viktig funktion,
dels for barn med behov av
kirurgi och dels som en maj-
lighet for inhemska blivande
kirurger och anestesiskoter-
skor att fa praktisk traning i
barnkirurgi. BJH har sedan
starten dven fungerat som
en utbildningsplattform for
liberianska sjukskoterskor
och ldkarstudenter.
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der ebolaepidemin haller pa att ta
slut. Det drabbar dven satsningen
pa epidemiologisk 6vervakning.
Att man missade det hdr mass-

hangt ihop med att personalen
strejkade, de hade inte fatt 16n pa
flera manader.

Invirtes brannskada
Tillbaka pa sjukhuset igen. En
man med panik i blicken har just
kommit in med sin son. Pojken
kvider sakta, ur hans mun rinner
fradga. Inom nagra minuter ar
béade barnlidkaren Mark Lee och
kirurgen John Lawrence pa plats.
De undersoker pojken och stiller
nagra snabba fragor till pappan
som varsamt haller en trasa under
pojkens mun.

Det visar sig att han har druck-
it kaustiksoda. Fattiga familjer

Ovan. Tréngsel pa Somalia Drive.
Nedan. Kommassah Baysah pa intensiven.

i tillverkar egen tval med hjilp av
kaustiksoda, en genomskinlig

- och nistan luktfri vitska som
manga barn misstar for vatten.
lingsutbrottet kan till exempel ha |
! kan f3 forédande konsekvenser,

. berittar Mark som vid sidan av

. kirurgen ir den enda barnlikaren
pa sjukhuset.

Men redan nagra fa klunkar

- De far en brannskada inne i

kroppen och nér den ldker sa gor
arrbildningen att huden pa insi-

- dan av matstrupen stelnar, hela

| vigen fran halsen ner till magen

. som bérjar krympa. Till slut kan

! de inte svilja lingre och riskerar
att bli undernirda. Det enda man
. kan gora da for att hjilpa dem ar

- ett kirurgiskt ingrepp dir man for
. in en slang i magen och ger niring
. genom den.

Det handlar ofta om liv eller

- déd har pa sjukhuset. I alla fall pa

Alla barn pa sjukhuset har en vardnadshavare med sig, oftast mamman. Pa den pediatriska vardavdelningen
vardas barn som ir pa battringsvigen.

intensiven dar det hors ett stan-

att 6vervaka barnen. Fran barnen
sjdlva hors ndstan ingenting, de dr
sa svaga att de knappt orkar grata.
Eller andas for den delen.

I ena hornet ligger en liten

gon plats alls i den stora sdngen.
Hennes brostkorg haver sig upp
och ner i oregelbundna andetag.
SAM, star det pa tavlan intill
sangen. Severe acute malnutri-
tion, grav akut underndring.

De far in manga barn som hon,
berittar Kommassah Baysah,
ansvarig sjukskoterska for inten-
siven. Ofta har de andra underlig-
gande sjukdomar, som hiv eller
tuberkulos. Men inte alla. En del
modrar far inte igdng amningen
och att kopa brostmjolksersatt-

! ning har de sillan rdd med. Istallet ;
digt surrande och pipande fran alla |
monitorer som hjilper personalen
. alls innehaller den niring som de
. riktigt sma behover.

ger de barnen vatten, kanske lite
ris och vanlig mjolk. Kost som inte

. Handlar om liv eller diod

| Har pa sjukhuset virdas barnen
miniflicka som knappt tar upp n-
i sedan skrivs de ut och far fortsitta
behandlingen hemma. Men det be-
. tyder inte att familjen limnas vind
. for vag, poangterar Agatha Chee-

. chea som ir ansvarig sjukskéterska
. paunderniringsavdelningen.

sa lange situationen ar akut,

- Nej, vara halsoinformatorer

. foljer med till virdcentralen och
- sertill att virden verkar fungera

. bra dar. Dessutom gér vi hembe-
. sok och ordnar hilsosamtal pa

| olika platser dér vi visar modrar

" hurde pa ett enkelt sitt kan laga
| naringsrik mat.

Pojken som druckit kaustik-

soda, Christopher Forkpah, har

. blivit omhindertagen av perso-
nalen och forts till akuten. Men i
. trappan utanfor diskuterar Mark
. och John vidare.

Annu en patient, en flicka, har

- kommit in med samma symp-

. tom. Men det har redan gitt en

- manad sedan hon fick i sig det

| giftiga l6sningsmedlet och sedan
dess har hon fatt allt svarare att

. 4ta och dricka. Nu ir hon extremt
- undernird.

De bada ldkarna 6verlag-

ger hastigt - ska de férséka fa
henne att 6ka i vikt eller bér hon
. opereras direkt? De bestimmer

' sig for det senare alternativet. Nu
handlar det om liv eller dod.

Som det sa ofta gor pa Lakare

i Utan Gransers barnsjukhus i
i Monrovia. @
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PORTRATTET / TEXT MATS WIGARDT / BILD THERESA KATTANGI

»] Moria finns ingenting av

det jag sett1andra flykting

lager, vare sig trygghet,

skolor eller framtid.

finns bara kaos. «

Dar

forvandlas deras drommar till

Morialdgret pa 6n Lesbos

lever 5000 ménniskor, ! Bori vanliga fall:
instdngda bakom taggtrad Salzburg, Osterrike
och utan mojlighet att ta sig |

e . .. i Lidrdomar av tiden i filt:
darifran. Det ar helvetet pa jorden, . .

. . . i Att uppskatta vardet i ett tryggt
sager Likare Utan Gransers psy- ! hermn att &tervanda till
kolog Monika Géttinger som varje |
dag tar hand om méanniskor med
akuta psykologiska behov.

Hur &r situationen for man-

' MONIKA GATTINGER
hopploshet.

Du har arbetat i andra projekt,
i Libanon, Syrien, Irak, Sierra
Leone. Om du jamfor, vad skulle
du da séga om situationenii
Moria?

- Det dr det varsta jag varit
med om. Ett helvete pa jorden. I
Libanon saknades ocksa el och

| Uppmaning till

! Europas politiker:

Vand inte bort blicken fr&n vad
som hander pé Lesbos!

niskorna i Morialdgret?

- Egentligen rdcker det med att
titta ut genom fonstret pa mitt
kontor for att svara pa den fragan.
Det ir regnigt, blasigt och kallt.
Och de flesta har bara ett tunt talt
att bo i. Dessutom dr den fore det-
ta militirbasen som foérvandlats
till flyktingldger avsedd f6r 2 300
personer. Nu finns hdr mer dn
5000 personer, varav tva tredjede-

lar &r kvinnor och barn. I december !

var det 7 ooo flyktingar som bodde

ildgret. Och nya batar kommerien
jémn strom. Hundra nya flyktingar !

varje dag. Det dr lerigt, smutsigt,
trangt och fortvivlat.
Varifran kommer minniskor?
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- Alla batar kommer fran

Turkiet, med passagerare fran
Syrien, Irak, Afghanistan, Kame-
run, Kongo, Somalia... Bakom sig

lamnar de ett obeskrivligt lidande

med krig, tortyr, sexuellt vald.
Resan har varit lang och farlig.
Manga har anhériga som blivit
dodade. Och alla hoppas pa ett
battre liv. Jag har inte mott

nagon som inte haft goda skal att

lamna sitt hemland. Men Europa
har stangt dérren. Och Moria ser
mest av allt ut som ett stort
fangelse. Manga blir chockade
ndr de kommer hit. Pa Lesbos

vatten, bostdderna var valdigt
enkla, manniskor hade genomlevt
kriget i Syrien. Men det fanns en
strukturildgret, det sag inte ut
som ett fangelse, man hade till-
gang till det allra nédvandigaste,
dir fanns skola, butiker och res-
tauranger. I Sierra Leone arbetade
jag med de som 6verlevt ebola-
epidemin. Manga hade forlorat
sina ndrmaste, sina vanner, sina
hem. Men den sociala strukturen
hade 6verlevt, mianniskor kunde
fa hjdlp att hantera sina trauman
av grannar och andra som hade
overlevt epidemin.

Mosul maste ju ocksa ha varit
valdigt omskakande?




- Ja, innan jag kom till Moria
var Mosul det virsta jag hade
upplevt. Manniskor dar hade flytt
f6r sina liv. De var traumatiserade
av vad de sett och upplevt. Men
ndr de vl kom fram till Likare

Utan Gransers traumacenter
kinde de sig sdkra. De hade 6ver-
levt och var inte radda langre. Nar
maénniskor kan bérja organisera
sina liv, hitta aktiviteter att syssla
med, kan de ocksa vaga se framat,
aven om de for tillfillet bori ett
lager.

Men i Moria finns ingenting
av allt detta, vare sig trygghet,
organisation, skolor eller framtid.
I Moria finns bara kaos.

Hur yttrar detta sig for alla de
manniskor som bor i lagret?

- Ja, vad ska jag sdga? Man-
niskor har lever i stindig radsla
for att utsittas for vald, for att
bli utvisade. Det dr en standig
kamp f6r rent vatten, fér skydd
mot regn och kyla, for mat och
varma kldder, for att hitta ndgot
att goéra. Unga mén utan vana vid
alkohol bed6var sig med sprit och
freakar ut, kvinnor vagar inte ga
pa toaletten av rddsla for att bli
valdtagna, det dr stindiga slags-
mal, barnen far illa, blir apatiska.
Det finns inte resurser att hantera
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det trauma de bér pa. For mig
har det varit en chock att inse att
detta kan férekomma i Europa.
Jag skdms. Moria ar en skamflick
pa Europakartan.

Vad kan du bistd med? Vilka
ar behoven?

- Férutom mat, virme och
trygghet behover de nagon att
prata med. Jag besoker lagret
tva till tre ganger i veckan for
att besoka de som fatt avslag pa
sin ansokan om asyl och som
sitter insparrade i vintan pa att
utvisas. De dr alla enormt radda
f6r vad som ska hinda med dem.

Sjalvmordsforsok ar vanligt, vi tar

hand om flera personer varje dag.

Vi bistar med samtal pa var klinik,

men vantelistan dr lang. Vi skulle
behova fem ganger sa manga
anstdllda. Minst. Behoven ar
oandliga. Den psykiska ohdlsan
ar granslos.

Finns det 6verhuvudtaget
nagra positiva aspekter pa till-
varon i Moria?

- Det skulle i sa fall vara att
det &r sa trangt att det dr svart
att hitta en ostérd plats fér den
som vill bega sjalvmord. Och att
maénniskor bryr sig om varandra.
Som den unge man som hade
forsokt hianga sig och togs till

var klinik av en dldre man som
hade rakat passera. Nu ser han
till att den yngre mannen tar sin
medicin och gor sina aterbesok.
En annan man, Hassan, vars son
hade dodats i kriget, delar tilt
med en yngre man som var sa
forvirrad att han inte visste var
han befann sig. Nu hjélper Has-
san honom som om han var den
egna sonen. Det finns, trots allt,
strimmor av hopp dven bakom
taggtraden i Moria.

Du ar psykolog och psyko-
terapeut. Med vilka patienter
har du arbetat innan du kom till
Lesbos?

- Under storre delen av mitt
fyrtio ar langa yrkesliv har jag
arbetat pa sjukhuset i min
hemstad Salzburg. Bland an-
nat har jag stottat foraldrar pa
intensivvardsavdelningen som
forlorat sina barn i olyckor eller
sjukdomar. Eller med mann-
iskor som sjdlva har allvarliga
sjukdomar. Jag har ocksa arbetat
mycket med kvinnor som blivit
valdtagna eller som férlorat sina
barn under graviditeten. Pa ett
stort sjukhus finns det alltid
manga manniskor som behover
stod och samtal.

Nu ar du pensionerad men
har valt att fortsétta arbeta for
Lékare utan Grénser.

- Ja, jag vill anvinda tiden som
pensiondr at nagot meningsfullt.
Jag ville heller inte bara limna en
profession jag trivs med och som

jag kan anvinda pa platser dar be-

hoven ir dnnu storre 3an hemma i
Salzburg. Att det blev Likare Utan
Grénser beror pd att jag anser att
vi gor ett viktigt arbete i utsatta
lander. Det ar ocksa den organisa-
tion som jag anser vara bast orga-
niserad. Att man arbetar opartiskt
och opolitiskt ar ocksa viktigt. Hit-
tills har det varit ett bade givande
och omtumlande sitt att anvanda
tiden som pensiondr. @

Informa-
tionsméte om
hiv i Yambio,
Sydsudan.

BILD CHARLES
ATIKI LOMODONG 1

sypsupan / Mobhil hivvard ridddar liv

° For manniskor i
Sydsudan kan det vara i
det ndrmaste omaojligt
att fa tillgéng till hivtest-
ning, vard och behand-
ling. Valdet pd ménga
halli landet gor det svart
att rora sig mellan olika
byar och inbordeskriget
har tvingat manga
manniskor att fly till
svartillgangliga platser.
Men i Yambio i sydvastra

,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,,

| KOLERA/

! EN DOS VACCIN RACKER

i En ny studie fran Zambia har visat att
det racker med en dos koleravaccin
for att ge ett effektivt skydd under

! kortare tid. Detta ar goda nyheter

i delen av landet ar det
annorlunda. Har har
Lakare Utan Granser

i mobila team som bistar
med testning dar man

| far svar p& en gang och
med behandling for de

. som behover.

- Tidigare fanns val-

- digt lite v&rd for man-

niskor med hiv i det har
. omradet. Man blev bara
sjukare och s dog man,

sager Arkangelo Ruben,
en lokal ledare som
arbetar med Lakare
Utan Granser.

- Att na fram till ett

i apotek eller en vardcen-
T4 traltog ofta flera dagar.

Och nér striderna inled-
des blev det annu varre
och folk tvingades fly till
omraden dar det inte
fanns ndgon sjukvard
alls.

For att patienterna
inte ska behdva ta sig

den l&nga och ibland far-

liga vagen till ett apotek
har Lakare Utan Granser
i tva &r haft tvd mobila

| team pa plats som har

akt runt mellan sex olika
platser och tagit emot
patienter. Sjalva idén ar
inte ny, men det har pro-
jektet visar att mobil hiv-
vard dven ar méjlig i
konfliktomraden.

TJETJENIEN / SISTA

PROJEKTET STANGT

Lakare Utan Granser har nu avslu-
tat det sista projektet i den ryska
delrepubliken Tjetjenien. | manga
ar har vi vardat ménniskor med

Kolera- |
vaccinationi |

Zambia.
BILDMSF !

eftersom det innebar att

vaccinet kan anvandas nar
en epidemi redan har bru-
tit ut. Redan nagra dagar

efter att personernai stu-
dien fatt det orala vaccinet
befanns de vara skyddade
mot sjukdomen. Kolera ar

en vattenburen infektion som snabbt
kan leda till doden om den drabbade
inte far behandling.

multiresistent tuberkulos och dven
gett psykosocialt stod till patienter
och deras familjer. Men vi har en
lang historia i omradet. Redan
1992 kom vi dit forsta gangen, i
samband med det forsta
Tjetjenien-kriget. Numera finns
kapacitet inom den offentliga sjuk-
varden att ge befolkningen hilso-
och sjukvard och diarmed avslutar
vivart arbete.
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PATIENTAVGIFTER / TEXT SANNA GUSTAFSSON / BILD JOSEFIN HEROLF

Inga pengat,

ingen vard

Patientavgifter kan vara ett stort hinder

for fattlga manniskor att fa tillgang till vard.
Anda har manga linder aterinfort avgifterna de
senaste aren. Detta trots att kostnadsfri vard dr
en av de viktigaste nycklarna till halsa.

orestdll dig att ditt barn maste fodas i

sjukhusets vantrum for att du inte kan

betala barnmorskan. Eller att du tvingas

sdlja tillhorigheter och lana pengar for att
fortsatta din hivbehandling.

Eller att du hélls gisslan pa sjukhuset efter en
akut operation och inte far dka darifran forran du
lyckats skrapa ihop pengar till att betala personalen.

Miljontals manniskor lever i denna verklighet,
dar det ar langtifran sjalvklart att man kan betala for
varden om man blir sjuk. I manga lander ar patient-
avgifter en del i finansieringen av halso- och sjuk-
vardssektorn. Pa andra hall ror det sig snarare om
ett satt for personalen att dryga ut sin ofta mycket
magralon.

Och trots att omvirlden, inom ramen for FN:s
mal f6r hallbar utveckling, enats om att uppna
allmén halso- och sjukvard for alla till ar 2030 6kar
anviandandet av patientavgifter. Efter tio ar som

praglades av att alltfler lag- och medelinkomstlander

inforde kostnadsfri sjukvard till hela befolkningen,
eller atminstone till sarskilt sarbara grupper, har
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utvecklingen nu svingt. Det galler medelinkomst-
lander som Jordanien. Men det galler ocksa lagin-
komstlinder som Sierra Leone och Malawi, liksom
konfliktdrabbade linder som Afghanistan.

Den hiir bakatgaende trenden beror framfor
allt pa att den internationella hilsofinansieringen
har bérjat sina, férklarar Mit Philips, Likare Utan
Gransers hdlsopolicyanalytiker. I'stéllet 6kar trycket
palanderna att sjdlva sta for finansieringen av sjuk-
vardssektorn - dven for de lainder som i dagsliget
saknar forutsdttningarna.

I slutindan hamnar notan hos patienterna.

- Det internationella bistandet haller pa att
omdefinieras och i den processen blir hilsosektorn
mindre och mindre intressant. Istallet 1dggs peng-
arna pa atgarder for att 6ka handeln och forbattra
infrastrukturen - det vill sdga omraden som berdk-
nas generera mer pengar dven for givaren, konsta-
terar Mit Philips.

Nar patienter inte har mojlighet att betala avgif-
terna skjuts behandlingar upp, man erbjuds samre

likemedel
! eller stings ute

| fran virden helt och hallet. Fér en fattig familj kan

. kostnaden for en malariabehandling vara sa hog

att man bara har rad att betala for hilften av de
tabletter som skulle behévas. For en annan kan det

i bli omojligt att fortsitta behandlingen mot hiv eller
tuberkulos.

Den vard som Likare Utan Grinser bistar med ar

alltid kostnadsfri. Det giller alla delar i vardkedjan,

. frin undersékning och atgrd till likemedel och ef-

i terkontroller. Och det finns gott om bevis for att just
. dettadrenav nycklarna till hilsa, férklarar Mercedes
| Tatay, Likare Utan Gransers internationella medicin-
. ska sekreterare.

- Vivet att patientavgifter leder till att manniskor

ofta nekas den vard de behover. Vi vet ocksa att
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»Hade {ag velat att barnmorskan
skulle komma hade jag varit tvungen
att betala henne forst.«

intdkterna fran patientavgifter ar marginella. Sa de
stangs alltsa ute fran varden utan att det innebdr na-
gon storre ekonomisk vinst for sjukvardssystemet.
Diremot leder avgifterna till 6kad misstro gentemot |
sjukvardsutovare och till ett stort antal sjukdoms-
och dodsfall som hade kunnat undvikas.

Gravida kvinnor och barn hor till de grupper
som ofta haft kostnadsfri vard, dven ilinder med
generella patientavgifter. Enligt WHO:s rekom-
mendationer ska sjukvard dessutom alltid vara
kostnadsfri under en vipnad konflikt. Men dven
ildnder som foljer dessa rekommendationer i
teorin dr det inte alltid de lyckas sla igenom i
praktiken.

Som till exempel i Centralafrikanska repu-
bliken. Hér ar varden egentligen kostnadsfri
for sarbara grupper - men verkligheten ser
annorlunda ut. Ett kejsarsnitt utfort pa ett
av de stora sjukhusen i huvudstaden Bangui
kostar till exempel runt 107 UsD, vilket mot-
svarar matkostnaden f6r en familj pa fyra
personer i en manad.

En av dem som drabbats av patientavgif-
terna dr Raissa.

- Jag har sex barn. Det sista fodde jag pa
Lakare Utan Gransers sjukhus dar varden
inte kostar nagot. De andra barnen fédde jag
pa ett av de stora sjukhusen i Bangui dar man
maste betala for allting. Nar jag skulle f6da min
andra son sa gjorde jag det ensam pd golvet i
vantrummet. Hade jag velat att barnmorskan
skulle komma hade jag varit tvungen att
betala henne forst.

Pa sikt kan patientavgifter iven forvirra
fattigdom. Ett oplanerat kejsarsnitt eller en bru-
ten arm kan ruinera en familj och resulteraien
livslang skuldbérda. Sjukvardsbehov, vanligen
akut pakomna, kan vara det som tvingar familjen
att sélja sin sista dgodel.

Maryse ar 29 ar och fodde sitt barn pa Likare
Utan Gransers sjukhus i Bangui dér all vard
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ar kostnadsfri. Men modravarden,
som hon fick pa sin lokala
vardcentral, tvingade henne att
skuldsatta sig.

- Jag gick pa sex kontrol-
ler under graviditeten
och fick betala for alla. *
Dessutom gjorde jag nagra
andra undersékningar, men till
exempel hivtest hade jag inte
rdd med. Nar jag var gravid :
isjatte manaden gick . i B
vattnet. Pa vardcen- “?g, i
tralen skrev de ut ett A
medel som jag skulle ta {
tva ganger om dagen och
som kostade 1,8 USD per dag. Jag
blev tvungen att be mina gran-
nar om hjalp fér att ha rad. Nu haller
jag pa och betalar tillbaka, lite i taget.
Men jag dr fortfarande inte skuldfri. i

Patientavgifter kan ocksa leda
till att manniskor avskracks

fran att séka vard. En under-
s6kning som Likare Utan
Granser genomférde i norra
Kongo-Kinshasa visade att en fjirdedel av de regist-
rerade dodsfallen intrdffade utan att personen hade
sokt vard innan. I 27 procent av fallen uppgavs brist
pa pengar som orsak.

- Eftersom avgifterna ofta dr godtyckliga och
oforutsagbara blir det oméjligt f6r manniskor att
forutspa vad ett sjukhusbesok kommer att kosta.
Darfor avstar manga helt fran att soka vard. Eller
ocksa vantar de sa lange att ndr de val kommer till
Kliniken kan det vara for sent, sager Mit Philips.

Detsamma giller vid forebyggande hilsoinsatser,

som exempelvis vaccination eller screeningtest. Nar
manniskor méste betala dr de mer bendgna att vilja
bort detta. Darmed utsétter de bade sig sjilva och
andra for fara. Detta leder i sin tur till att manniskor
blir sjukare och att spridningen av infektionssjuk-
domar 6kar, ndgot som pa sikt kan innebdra ett hot
mot folkhalsan.

- Det faktum att manniskor undviker vird gor det

svarare for sjukvarden att fa 6verblick 6ver hur ut-
bredda sjukdomar ir, vilket kan leda till att potenti-

ella hilsohot underskattas eller att insatser forsenas. |

Vid utbrott av smittsamma sjukdomar kan detta fa
forodande konsekvenser.

Att patientavgifter kan vara ett stort hinder i
laginkomstlander dr uppenbart. Men dven i medelin-
komstlander kan trycket pa 6kad egenfinansiering

leda till att det uppstar luckor vad giller tillgangen
till sjukvard, luckor som 6kar risken for sjuklighet
och dodlighet.

Pa senare ar har de stora finansieringsiniti-
ativen Globala fonden mot hiv, tuberkulos och
malaria, liksom vaccinalliansen Gavi, fatt allt
svarare att sikra ekonomiskt stod fran sina givare.
Samma givare har ocksa pressat Globala fonden och
Gavi att skynda pa utfasningen av internationellt
stod till lander som hamnar dver en viss BNP, vilket
lett till markanta neddragningar av stédet till en rad
linder.

Pengarna till sjukvard maste férstds komma
nagonstans ifran. Och dven om patientavgifter inte
kan bara sjukvardens kostnader ses de ibland som en
utvag. Men - drygt 70 procent av varldens fattigaste,
samt de flesta med hiv/aids, tuberkulos och majo-
riteten av alla ovaccinerade barn, bor i linder som
tillhor kategorin medelinkomstldnder. Att da enbart
anvianda BNP som mattstock for att avgora om ett
land &r bistandsberittigat eller ej kan sla valdigt hart.
I ménga fall &r dessa ldnders hilso- och sjukvards-
system illa rustade for att klara av ett sa abrupt slut
pa stodet, liksom de kraftigt héjda priserna pa vaccin
och vissa likemedel som ocksa ar en foljd av »upp-
graderingenc till medelinkomstland.

- Inom Likare Utan Granser kommer vi att fortsat-
talyfta det hir dnda tills det hiander nagot, siger Mit
Philips. Finansieringen av hilso- och sjukvard maste
6ka. Men dnnu viktigare dr att pengarna anvands till
att avveckla patientavgifter och att sdkerstalla att
vardpersonal far tillrackligt betalt. Annars kommer vi
inte komma till ratta med de informella avgifter som
inuldget dr mangas levebrod. @

Inga avgifter hos
Lakare Utan Grianser

Sedan 2004 har Lakare Utan Granser
en policy om att all vard i samtliga
projekt ska vara kostnadsfri. Tidigare
hande det i undantagsfall, nar lokala
forhallanden kriavde detta, att patien-
terna betalade en mindra avgift.
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Krigets

dolda sar

Nar kriget brot ut i Syrien 1ag sokarljuset pa stridernas
omedelbara offer. Sju ar senare blottas dven de indirekta
konsekvenserna av konflikten. Likaren Marit Halmin
mottes av ett land som gatt ned pa kna.

et sved i ndsan och

munnen. Cementdam- |

met ldg som en beige

dimma 6ver staden
Kobane, strax intill den turkiska
griansen, och yrde upp i hennes
ansikte. Varje andetag paminde
Marit Halmin om att hon befann
sig i en krigszon omgiven av
forstorelse och forfall.

- Jag har aldrig sett en sa s6n-

derbombad stad tidigare. Inte ett

fran husruinerna som trangde in
Overallt. Min mun var sa torr att
det kindes som om jag sjdlv holl
pa att krackelera, sager hon.

Som narkos- och intensiv-
vardsldkare var Mdrit i hostas pa
ett akutuppdrag for att stodja
den lokala sjukvarden i norra
Syrien. Kobane fritogs fran IS
kontroll for nistan tre ar sedan
och allt fler invanare har valt att
atervanda, trots risken for orjda
minor. Till det enda fungerande
sjukhuset i staden, ddr Lakare
Utan Gransers personal arbetar,
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trid, ingen grénska, bara dammet | Marit Halmin.

kommer manniskor med skador
i och sjukdomstillstand som ar
i typiska for ett utdraget krig.

Hus utan fonsterrutor

| Fore 2011 hade syrierna tillgang
il valfungerande sjukvard som

| tickte de flesta behov. P nagra ar
. har grundpelarna i virden raserats
. och det paverkar samhillet pa

i djupet, forklarar likaren Said Fliti

. som fran Bryssel koordinerar La-

. kare Utan Grinsers insats i Syrien.

- Bristen pa grundldggande

i sjukvard marks 6verallt. Kroniska
. sjukdomar forblir obehandlade,

. sjukdomsutbrott drabbar ovac-

| cinerade barn, dialyspatienter

| farinte hjalp, psykiska problem

. gléms bort - for att nimna nagra
. exempel.

En annan av de patagliga indi-

' rekta konsekvenserna av kriget i
Syrien ar brannskadorna. Stangda
. granser och skyhéga priser gor det
| svart att hitta brinsle. Ofta finns

. det bara uppblandat brinsle att
 tillgd och risken ar stor att denna

{ blandning flammar upp eller ex-
ploderar i samband med matlag-

. ningen eller uppvirmningen. Det
. ar omkring noll grader pa vintern
. och elen fungerar bara i ndgon

. timme under eftermiddagen.

- Jag fros mest hela tiden i

. min tjocka vinterjacka. Och d&

- ska man komma ihag att de

- flesta bostadshus saknar fonster-
{ rutor och har stora hal i vig-
garna. Under vinterhalvaret ser vi
. ménga olyckor i hemmen, siger

| Mérit Halmin.

UMW%'Synen

B(LD NEDLETU IHL




Valdet

trappas upp

Kriget i Syrien fortsatter att
krdva otaliga manniskors
liv, dven genom direkta
attacker mot civilbefolknin-
gen. De forsta manad-

erna 2018 har situationen
forsamrats drastiskt och
ytterligare 300000 per-
soner har tvingats dverge
sina hem. Hundratals har
dddats i attacker, framst

i utkanten av Damaskus, i
Idlib-provinsen och i Afrin.
Lakare Utan Granser gor
sitt yttersta for att bista den
utsatta befolkningen. For
narvarande driver vi fem
egna sjukhus och tre mo-
bila kliniker i norra Syrien.
Vi samarbetar dessutom
med 5 vardinrittningar och
stodjer ytterligare ett 50-
tal i omraden dit vi sjilva
inte kan ta oss.
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Det ir framfor allt kvinnor och
barn som drabbas, och stora brinn-
skador blir snabbt livshotande om
det inte finns avancerad sjukvard
att tillgd. Huden ska bland annat
skydda mot bakterier, kroppstem-
peraturen ska regleras och vitske-
balansen bevaras. Om det inte gar
att halla den s6nderbrianda huden
fullstdndigt ren blir prognosen
snabbt dalig.

Inga gatlyktor
Det synliggor ett centralt dilemma

ikrigsomraden: hur stora risker ska |

man ta for att na fram till sjukvar-
den? Marit berdttar om en man i
fyrtioarsaldern som togs in med
svara brannskador pa hiander och

. ben efter en bransleolycka. Likarna
. upptickte snart en elakartad bakte-
. rieinfektion i saren som skulle vara
i mycket svarbehandlad med den
utrustning som de hade tillgang
. till. Bara pa storre sjukhus i Turkiet

eller i Damaskus skulle det vara

- mojligt.

- Patientens familj stalldes inf6r
ett fruktansvirt val. Att som man
skickas fran Kobane till Damaskus

. innebir en stor risk att bli rekryte-

. rad till armén eller tillfingatagen

Internflyktingarna bor ofta i enkla tilt med brist pd mat, vatten och sjukvard. :
BILD OMAR HAJ KADOUR |

som misstankt rebell, och pa gran-
sen till Turkiet finns en hég mur

for att stoppa flyktingar. Samtidigt
blev hans tillstand allt simre dar
. hanlag hos oss, berittar Marit.

Familjen besl6t till slut att forso-

. kata honom till ett storre sjukhus
i 1Damaskus, hur dyrt och riskabelt
. forsoket dn var.

- Jag tinkte manga ganger pa

! hur svart det maste vara fér inva-
! narna att acceptera att sjukvards-

systemet slagits i spillror. Det dr
som om kriget har bombat Syrien

. hundra ar tillbaka i tiden, sager

Marit.

Den s6nderbombade infrastruk-
turen leder dven till att trafik-
olyckorna 6kar. Utan fungerande

vagbelysning dr varje korsning en
- potentiell dodsfilla under dyg-
! nets morka timmar. Till klini-

Drygt tvahundratusen syrier lever som internflyktingar nira den

turkiska gransen. BiLD OMAR HAJ KADOUR

1 Ain Issa-ldgret, med cirka 15 000 invanare, har Likare Utan Grinser

en klinik i ett talt. BiLD CHRIS HUBY

kerna kommer personer med inre |

blédningar, 6ppna frakturer och
huvudskador. Sddana traumafall
kunde i allmidnhet stabiliseras
och behandlas pa sjukhuset dar
Mirit arbetade.

Trampat pa en mina

En dag anldnde en svart skadad
man som hade trampat pa en
mina. Splittret hade trangt in
ihans brostkorg, samlat blod
ilungsdcken, tagit sig genom
diafragman och till slut stannat i
buken. Efter ett stort men lyckat
kirurgiskt ingrepp féljde en lang

aterhdmtningsperiod. Dag for dag
blev den bleka patienten, som till |
en borjan inte ens var kontaktbar,

rosigare om kinderna.
- Jag tyckte det var sa otroligt

»Kri% ar sa
mycket mer an
explosioner,
bortsprangda
lemmar oc

plotslig dod. «

goda nyheter, men hans anhoriga
sag forskrackta ut. Hur skulle det
ga for dem i flyktinglagret, dar de

. bodde i enkla talt? Hur skulle han
. bli aterstalld utan rehabilitering?
. Jag hade varit sa fokuserad pa att
. varda honom medicinskt att jag

inte sett deras oro for framtiden,
sdger Marit.

Hon besokte flera ganger
flyktinglagret Ain Issa, med
omkring 15000 invanare, dir
Likare Utan Granser driver en
liten vardcentral i ett tilt. Arbetet
gick ut pa att ge extra ndring och

flera ar. Det gor att till exempel

polio och missling sprids fram-

for allt i flyktinglagren, férklarar
Said Fliti.
En annan uppgift var att

hjalp med hjartproblem eller
kroniska sjukdomar. Obehandlad

av ett krig, speciellt i ett med-
elinkomstland som Syrien dar
det dr en ratt vanlig sjukdom.
Fore kriget fungerade varden bra,
men konflikten har gjort det allt

insulinet.

- Pa sjukhuset hade vi till-

- rackligt med insulin for att ge till
vara patienter, men lider man av

! diabetes behéver man det mer

. eller mindre varje dag. Det dr ett

. stindigt orosmoment fér manga:
. om man inte far det inom loppet
. avndgra dagar sé riskerar man att
. do, sdger Marit.

- Att fa fram utrustning och

. likemedel till ménniskor i néd

| arextremt svart i Syrien. Vi képer
. kvalitetssakrade mediciner i

i grannlinderna och transporterar
. dem sjdlva, men det dr en komp-

. licerad process som i bista fall

| tar tva till tre manader. Stingda

. grénser, fornyade strider - det

{ uppstar hela tiden hinder som

. plotsligt stryper tillgingen, siger
. Said Fliti.

Tomma blickar

Bristen pa fornédenheter, medici-
ner och sjukhusutrustning skapar
spanningar. Mdrit behandlade
ménga skador som uppstatt efter
valdsamma gral mellan grannar
som plotsligt blossat upp till
fullskaliga fejder: knivhugg, slag

. och skottskador som inte var
m;jolk till barn som holl pa att bli |
undernirda, och se till att barnen
vaccinerades. Manga syriska barn |
har inte fatt rutinvaccinationer pa |
extremt traumatiserade ut, flera
. av dem dppet psykotiska.

relaterade till striderna.

- Jag moétte manga tomma
blickar i flyktinglagret. Manga
kdndes inte ndrvarande och sag

- Krig ar sa mycket mer dn

explosioner, bortsprangda lem-
. mar och plétslig dad, fortsitter
identifiera patienter som behévde |
alla dessa manniskor som ar kvar,
{ de som blir livridda varje gang
diabetes kommer ofta i kélvattnet |
. sig deprimerade, uppgivna och

. apatiska. Jag kinner sjilv en
enorm tyngd 6ver att vii var privi-
! ligierade del av virlden fortsitter
leva relativt oberorda trots att
svirare att f4 tag pa det livsviktiga |
| vardomr. @

Miarit. Kriget handlar ocksa om

de hor ett flygplan och kidnner

Syrienkriget konstant knackar pa
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Forsummat bett

Visste du att hundratusen manniskor dér av ormbett varje dr och att fyra-
hundratusen far bestdende funktionsnedsattningar? Anda saknas effektiva
motgifter mot nagra av de vanligaste - och farligaste - ormgiften.

Antal dodliga
ormarter

=113
146

= 7-9

B 10-12

B 13-15

B 16-18

B Fler 4n 18
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En pojke som fatt sitt

ben amputerat efter 2. Brist pa effektiva motgift
att han blev biten av K
T G LR EEHEE- I mars 2017 klassificerade WHO ormbett

HAYE, SYDSUDAN som en forsummad tropisk sjukdom med

3. Hastar

Motgift tillverkas av plasma fran hdstar som ar »hyperim-
muniserade« med ormgift. Manniskor som blir ormbitna
far sedan motgiftet intravenost. Hur mycket motgift som
behovs avgors av hur mycket gift man fatt i sig. Men ofta
far patienter inte hela den behandling de behéver efter-
som de inte har rad med alla doser.

Nyajinma, 6, blev biten i somnen. Hennes mor

o - . bar henne i en och en halv timme till virdcent-
' = } g ralen men dar fanns inget motgift. Som tur var
LY £= ot % hann hon till Likare Utan Grinsers sjukhus i tid.
e i ¥ K ..{ = :'..- = BILD ALEXANDRA MALM, SYDSUDAN
3 i o .-l-': 3
' r1.Funktionsned-
"~ sittningar och dodsfall : _
Uppskattningsvis fem miljoner man- 7 1 e
niskor blir ormbitna varje ar. Giftet f 4 i etk o

fran ormbett gor att hundratusentals
manniskor far permanenta funk-
tionsnedsattningar och fler dn 100
000 manniskor dor varje dr varlden
over. Det dr fler dn av ndgon annan av
sjukdomarna pa Virldshalso-
organisationen WHO:s lista 6ver
férsummade tropiska sjukdomar.

4. Betala
ur egen ficka
Just nu maste man- ‘
niskor i de flesta afrikanska
lander betala for behandlingen sjilva,
vilket praktiskt taget gér behandlingen
otillganglig i fattiga landsbygdsomraden
darrisken dr storst att bli biten. En effek-
tiv, kvalitativ behandling kostar ofta flera
arsloner. Och eftersom hogkvalitativa
behandlingar &r sa dyra lockas manniskor
att kopa billigare produkter som inte hal-
ler hog kvalitet, ar sdkra eller effektiva.
Detta bidrar till att annu fler dor eller far
funktionsnedsattningar efter ormbett.

hégsta prioritet. I ar kommer WHO att gora
upp en ambitios plan for att minska dods-
fallen och funktionshindren. Man kommer
ocksa forsoka hantera bristen pa effektiv,
kvalitativ antiviral behandling. Tidigare
fanns ett motgift som var verksamt mot ett
tiotal av de vanligaste ormgiften i Afrika
s6der om Sahara. Eftersom det kan vara
svart att identifiera den orm man blir biten
av var detta motgift ofta av livsavgérande
betydelse. Men lakemedelsbolaget har
upphort med produktionen.

5. Lisning i sikte?

S&, hur ska man ta itu med det hér problemet?

Ett starkt engagemang for WHO:s fardplan behovs
pa nationell, regional och global niva for att for-
bittra tillgangen och tillgdngligheten av effektiva
behandlingar. Motgift maste vara tillgangligt och >
kostnadsfritt - eller sdljas till ett mycket lagt pris -

sa att de som drabbas av denna dé6dliga sjukdom

kan fa den hjilp de behover.

2018 / direkt#1/ 29



HIV CLINIC

o il

Gavobevisen finns med bland annat detta motiv.

Present som riddar liv

En av 2017 drs populdraste julklappar - atminstone enligt
Lakare Utan Granser - var vara gavobevis. Under december
manad bestilldes cirka 5400 gavobevis till ett virde av drygt
2700000 kronor. Men att skinka ett gavobevis ar ju inte
enbart nagot som passarijuletider. Att glddja nagon med

en gava som faktiskt gor skillnad gar lika bra vid pask, nar
nagon tar studenten, gifter sig eller fyller ar. Det vill sdga nar
som helst pa aret. Hdr ser du ndgra exempel pa vad de pengar
som vi fick in via gavobevis i december ricker till:

BILD ISABEL CORTHIER !

e 10 000 kolerakit med medicin, viitskeersittning,
dropp, klor och plastlakan for en patient.

e 407000 snabbtester for malaria.
e 38000 specialfiltar som skyddar mot virme, kyla, vind och regn.

Vill du veta mer eller sjilv bestilla ett gavobevis?
Las mer pa var hemsida, https://gavoshop.lakareutangranser.se

DIREKT / ges ut av LAKARE UTAN GRANSER. Tidningen &r ett verktyg

for att informera om de 6vergrepp och missférhallanden vi bevittnar, att

vara en katalysator for forandring. Vi vet att ord inte alltid kan radda liv

men vi vet ocksd att tystnad kan doda. REDAKTOR Asa Nyquist Brandt
WCMAs. ANSVARIG UTGIVARE Mari Morth E-PosT direkt@msf.org

FILMTIPS /
Insyriated

Det dr sdllan en krigsfilm ut-
spelar sig inne i en ldgenhet,
utan att visa den konflikt
som rasar strax utanfor.

Den belgiske regissoren
Philippe Van Leeuw har valt
att skildra Syrienkriget som
ett kammarspel. Genom att
fokusera pa tva familjer som
barrikaderat sig i en ldgen-
het i Damaskus skapar han
ett mangbottnat psykolo-
giskt drama som dr litt att
relatera till.

Bioaktuella Insyriated
foljer familjernas vardag
medan bomberna mullrar
dovt i bakgrunden. De ran-
sonerar sitt vatten, forsoker
fa nyheter om vad som sker
och lever i standig skrack for
var nasta missil ska traffa.

I korta 6gonblick lyckas
barnen glémma kriget och
stéller till med hyss och
gnabbas med sin stringa
mamma.

Filmen berér djupt
eftersom den ar sa mansklig
och samtidigt fruktansvard.
Aven tillgdng till sjukvard &r
ett tema i filmen - regis-
sorens son jobbar namligen
for Lakare Utan Granser,
vilket har inspirerat manu-
set. Insyriated visas just nu
pa biografer i vissa svenska
stader.

s S, Al

NORGE / Insamling pa hog niva

INSAMLINGSAVDELNINGEN pé
Likare Utan Granser i Norge
valde i januari en lite annorlunda
metod for att virva nya manads-
givare: istéllet for att knacka dorr
i Oslo, Bergen eller Trondheim
tog de sig upp pa fjillet for en
hytta-till-hytta-tur. I tva veckor
akte de skidor mellan stugorna,
trots sno, blast och nastan 20
minusgrader.

IDEN FICK projektkoordinator
Mathias Juell Johnsen nir han
funderade pa aktiviteter f6r en

kick-off med de nyanstillda

teamledara fér virvarkampanjen !

isommar, och resultatet lit inte
vanta pa sig: vid kick-offens slut
hade teamet fatt ndstan 200 nya
manadsgivare. Personerna som
oppnade blev 6verraskade och
imponerade 6ver att vdrvarna
tagit sig sa langt ut i vildmarken,
sdger Mathias.

- Vidr trots allt Lakare Utan
Grénser, sd var uppfattning var
att kampanjen passade bra med

var image. Vi ar ju en organisation |

som dker dit ingen annan aker

givare pa skidor. siLo MATHIAS JUELL JOHNSEN

och ger medicinsk hjilp. Da borde
vi dven kunna tanka nytt nar det
kommer till insamling!

DET FINNS VALDIGT mdnga »hyt-
ter«ide storsta stugomradena i
Norge och i flera omraden runt
Geilo och Al, dit teamet ocksa tog
sig, bor dven manga fastboende.
Darfor skulle den extrema meto-
den absolut kunna anvindas igen,
menar han. Och vem vet, kanske
skulle en sommarstugetur ga hem
aven har i Sverige?

/My Ahlkvist

FODELSEDAG / Ett kvarts sekel...
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Ja, sd lange sedan ér det som svenska Lakare Utan
Granser bildades. Det var nagra unga likare som
ville gora en insats - men inte f6r att de drevs av
kanslor av skuld eller plikt utan av passion och

engagemang. Under aret kommer vi att uppmark-
samma fodelsedagen pa olika sitt sa hall utkik hér i
Direkt, pa hemsidan https://lakareutangranser.se och

FRAGOR OM GAVOR 010-199 33 00 eller givarservice@lakareutangranser.se ivara andra kanaler.
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POSTTIDNING B
LAKARE UTAN GRANSER
BOX 47 021

100 74 STOCKHOLM

SVENSK
INSAMLINGS
KONTROLL

; KONTO

Snart ar det dags for bolagsstammor och forhoppningsvis medfdljande
aktieutdelningar. Vi vill dirfor paminna om att du kan ge bort din aktie-
utdelning skattefritt till Lakare Utan Gransers insatser runt om i varlden.

Vill du veta mer? G4 in pa lakareutangranser.se/stod-oss/skank-din-aktieutdelning eller kontakta
Josefin Victorin pa josefin.victorin@lakareutangranser.se

MEDECINS SANS FR“ONTIEI?ES
LAKARE UTAN GRANSER



