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Ondervoeding, de realiteit in Oeganda

Met trots presenteren we het verslag over het ondervoedingsprogramma van 2020. Een jaar met meer uitdagingen
dan voorgaande jaren. Een jaar waar we grote plannen voor hadden!

Vanwege Corona moesten we onze strategie aanpassen om te kijken hoe we nog steeds kinderen in de dorpen om
ons heen konden helpen. Armoede is altijd onderdeel geweest van het leven in Oeganda. Maar toen scholen en
economische activiteiten gestopt werden, kregen ook families die het normaal goed hadden het erg moeilijk.
Slechts één maaltijd per dag was voorheen voor veel gezinnen geen uitzondering, maar zelfs die ene maaltijd was
nu geen zekerheid meer voor een groot aantal gezinnen. Veel kinderen en hun gezinnen hadden onze hulp nodig,
maar doordat er geen enkel transport beschikbaar was, hadden ze geen toegang tot onze kliniek.

We hebben meer gezinnen gesteund dan in alle voorgaande jaren met speciale voedselpakketten om ondervoeding
te voorkomen. Dit waren veelal gezinnen die bij ons bekend stonden als risico-gezinnen, vanwege opnames in het
ondervoedingsprogramma in de jaren ervoor. Hiermee hebben we een stukje hoop kunnen geven.

Met de huidige economische crisis weten we dat er nog veel meer gevallen zijn waar onze hulp hard nodig is,
maar dat er helaas maar een handvol ons heeft weten te bereiken.

Toen de Oegandese regering de lockdown iets versoepelde tegen het einde van het jaar, namen de aantallen
meteen toe.

We zijn trots dat we deze verhalen met jullie kunnen delen en weten dat we het komend jaar nog drukker gaan
krijgen als de economische crisis en corona aanhouden. Dankzij uw compassie en ondersteuning, hebben wij het
ondervoedingsprogramma draaiende kunnen houden vanuit de Noah’s Ark Familiy Clinic.

Een bericht van de oprichter
Beste allen,
Een gebroken hart, tranen en pijn, het raakt me iedere keer weer als we een kleintje helpen. In een wereld
waar mensen hoop voor de toekomst verloren hebben, beperkte bewegingsvrijheid hebben, zijn wij aan het
vechten voor de levens van kinderen die onze aandacht nodig hebben. We willen helpen, we moeten helpen!
Ik kijk naar God en de lezers van dit rapport om ons te helpen met de middelen om door te kunnen gaan op
deze reis, waarin we hoop terugbrengen in situaties die hopeloos lijken te zijn. We zijn ervan overtuigd dat
God deze kleintjes geboren wil zien worden en vandaar ook dit vers uit de bijbel, Mathew 25:40. En de
koning zal hun antwoorden: ‘Ik verzeker jullie: alles wat jullie gedaan hebben voor een van de minsten van
mijn broeders of zusters, dat hebben jullie voor mij gedaan’ En al dit, als eer aan mijn vrouw Pita, in wiens
handen dit programma begonnen is.
Op dit moment, draait het medische team uit de Noah's Ark family Clinic (a health centre 111) het
programma onder de leiding van Dr. Tamar Waiswa Goossens.

Nelima in Pita’s handen Nelima nu



Evaluatie 2020

Uw steun en donaties maakten een behandeldeling van 326 ondervoede kinderen in 2020 mogelijk. Het
intramuraal programma heeft 32 kinderen opgenomen op de afdeling, het poliklinisch programma heeft 119
kinderen bijgestaan om volledig van hun ondervoeding te genezen en daarnaast zijn er nog eens 200 voormalig
ondervoede kinderen opgeroepen voor een review en ondersteuning. Dit zijn aantallen die lager zijn dan we
verwacht hadden, vooral in vergelijking met voorgaande jaren en de huidige situatie. Gezinnen in Oeganda zijn in
zekere zin gewend om te lijden en zullen daarom minder snel aan de bel trekken.

De lagere cijfers zijn daarnaast ook deels te verklaren door de corona-crisis: in maart 2020 werd een complete
lockdown aangekondigd, alle scholen werden gesloten, veel bedrijven moesten hun deuren sluiten en tegelijkertijd
werden alle vormen van transport verboden (zowel prive als openbaar vervoer) en dit werd volledig doorgezet tot
juni. In juni kregen we enkele versoepelingen, al waren de regels nog steeds erg streng. Taxi’s mochten slechts
een gereduceerd aantal mensen vervoeren en daardoor stegen de prijzen aanzienlijk, hetgeen ertoe leidde dat het
openbaar vervoer voor het grootste deel van de bevolking onbetaalbaar was. Dit heeft ook het hele
ondervoedingsprogramma voor bijna tweeéneenhalve maand stilgelegd.

Evaluatie intramuraal programma

Tweeéndertig ondervoede kinderen met ernstige medische complicaties werden voor medische zorg en
therapeutische voeding opgenomen op de ondervoedingsafdeling van de Noah’s Ark Family clinic. De
voornaamste oorzaken van ondervoeding bij deze kinderen waren armoede, gebrek aan kennis, verwaarlozing
door de ouders, grootouders die niet in staat waren om de juiste zorg te kunnen bieden en lichamelijke
beperkingen/andere medische problemen. Vaak kwamen kinderen in een vicieuze cirkel terecht. In eerste instantie
was de voeding niet voldoende voedingsrijk, hetgeen hen kwetsbaar maakte en ze keer op keer ziek werden. Door
het constant ziek zijn, vielen ze nog meer af. Hoe meer gewicht ze verloren, hoe harder hun weerstand
achteruitging waardoor ze nog kwetsbaarder werden voor simpele infecties en waardoor hun eetlust nog harder
achteruitging. Armoede zorgde er vaak voor dat ze vervolgens niet in staat waren om de juiste medische zorg te
krijgen om deze cirkel te doorbreken.

Dit jaar hadden we een enorme toename van het aantal baby’s jonger dan zes maanden waarbij opname noodzaak
was vanwege een ernstige ondervoeding; het betrof acht (25%) van de opnames. Van drie kinderen was de
moeder overleden, waardoor het kind geen borstvoeding kreeg. Familieleden probeerden van alles, koeienmelk,
pap, thee. Maar in plaats van dat de kinderen in gewicht aankwamen, vielen ze alleen maar af. Het was echter niet
alleen een kwestie van niet groeien. De kinderen waren allemaal doodziek bij aankomst in de kliniek. De andere
vijf kinderen hadden, terwijl ze wel borstvoeding kregen, veel gemeen met deze drie baby’s. Zij hadden naast de
borstvoeding ook bijvoeding gekregen omdat ze, door onderliggende problematiek zoals aangeboren
hartafwijkingen en HIV, niet groeiden op borstvoeding alleen. Ook zij waren ernstig ziek bij aankomst.

Deze acht baby’s hebben het team uit de kliniek veel zorgen bezorgd, meer dan alle andere 24 baby’s. Ze waren
allemaal ernstig ondervoed, maar vaak ook bijna in shock door het vele overgeven en de ernstige diarree.

Er zijn maar weinig ziekenhuizen die speciale therapeutische voeding voor ondervoede kinderen hebben als
onderdeel van de behandeling. Dat is waar wij een groot verschil maken, zoals je ook kan lezen in het verhaal van
Margaret. We zijn er erg trots op dat meer health workers in de dorpen, op de politiebureaus en van andere
organisaties bekend raken met de service die we aanbieden en ons dus ook steeds vaker bellen om hulp bij
kinderen in nood.



Opnames intramuraal programma in 2020
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Grafiek 1. Opname data intramuraal programma 2020 Admissions = alle patiénten die opgenomen worden op
de afdeling, Discharged to OTC = alle patiénten die zijn ontslagen van de afdeling en gevolgd worden in het
poliklinisch (poliklinisch) programma, died = overleden op de afdeling, referred = alle patiénten die verdere
medische onderzoeken nodig hadden vanuit het academisch centrum (Mulago Hospital).

Enkele feiten over het ondervoedingsprogramma:

« 32 kinderen werden opgenomen, 21 meisjes en 11 jongens,

+ 8 kinderen waren jonger dan 6 maanden oud, 20 kinderen in de leeftijd van 5 maanden tot 5 jaar en 4
kinderen waren ouder dan 5 jaar,

- 25 (78%) kinderen zijn succesvol behandeld, ontslagen en worden gevolgd in het poliklinisch
programma,

- 2 kinderen kwamen helaas te laat voor de juiste medische hulp en overleden op de afdeling,

- 3 kinderen zijn voor onderzoeken of special specialistische zorg die niet beschikbaar was in onze kliniek
doorverwezen naar Mulago National Referral Hospital. Een kind werd vervolgens weer terugverwezen
naar ons om de behandeling bij ons af te ronden en kon vervolgens ontslagen worden van de afdeling en
wordt verder gevolgd in het poliklinisch programma.

Evaluatie Poliklinisch Programma

In het jaar 2020 heeft het poliklinisch programma 119 kinderen kunnen helpen, dit waren 15 kinderen die nog in
het programma van 2019 zaten en 104 nieuwe patiénten. Dit programma is gericht op kinderen met ernstige acute
ondervoeding, een goede eetlust, maar zonder medische complicaties. De ouders van deze kinderen krijgen iedere
twee weken, als ze in het kader van het ondervoedingsprogramma terugkomen voor controle, voorlichting gericht
op de zorg voor jonge kinderen,. De kinderen worden dan gewogen en voorzien van therapeutische voeding totdat
ze genoeg aangekomen zijn en dus niet meer gekwalificeerd worden als ernstig ondervoed.

Dit jaar kan het poliklinisch programma onderverdeeld worden in drie groepen.

De eerste groep, kinderen onder de zes maanden, is in de afgelopen jaren een erg lastige groep geweest. Zij
hebben vaak extra voedingsrijke voeding nodig, maar alle therapeutische voeding is gericht op kinderen van zes
maanden en ouder. Ons doel voor kinderen jonger dan zes maanden is dan ook altijd relactatie en ze te ontslaan
van de afdeling als ze weer exclusief borstvoeding krijgen, aangezien we ervan overtuigd zijn dat het de beste
voeding is voor hen. Helaas is dit niet altijd mogelijk, zoals in situaties waarbij er geen moeder is, waar kinderen
een ernstige hartafwijking hebben waardoor ze de energie niet op kunnen brengen om goed uit de borst te drinken,



bij een HIV-positieve moeder die zelf ernstig ziek is en daardoor niet genoeg melk heeft en de kans erg groot is
dat ze dit op haar kind overdraagt of in andere situaties waardoor een medische oorzaak ertoe leidt dat
borstvoeding gecontra-indiceerd is. Vaak was het introduceren van een alternatieve voeding (koeienmelk, pap,
thee) de reden dat de ondervoeding snel ernstiger werd, aangezien die voeding niet goed werd verdragen.

Als er geen enkele andere optie was, hebben we dit jaar deze kinderen bijgestaan met infant formula totdat ze oud
en sterk genoeg waren om ook verder te gaan op het gezinsdieet. De resultaten zijn fantastisch zoals je kunt lezen
in het verhaal van Jamila, Margaret en Francis. Deze groep bestond uit 28 kinderen, waarvan 16 kinderen met
infant formula zijn ondersteund.

De tweede groep, zijn kinderen, ouder dan 6 maanden, met ernstige ondervoeding die met de therapeutische
voeding, plumpynut, kunnen starten. Plumpynut is een speciale calorierijke voeding, gemaakt van pinda’s en
verrijkt met vitamines en mineralen. Dit dient niet als vervanging van de gewone maaltijden, maar juist als
toevoeging om zo aan te kunnen komen en alle voedingsdeficienties te kunnen herstellen, aangezien
ondervoeding niet alleen om gewicht draait. Afhankelijk van de ernst van de ondervoeding, worden kinderen
iedere twee weken weer gezien en zo soms wel tot 3 maanden gevolgd. Tijdens de corona-lockdown zaten veel
kinderen langer in het programma, aangezien ze niet op tijd terug konden komen voor hun afspraken, maar wel de
hulp nodig hadden. In totaal zaten er 70 kinderen in deze groep.

De derde groep bestaat uit kinderen die op het randje balanceren van ernstige ondervoeding. Hun gewicht en
lengte komt overeen met matige ondervoedig en daardoor komen ze niet in aanmerking voor de speciale
therapeutische voeding. Tegelijkertijd is er vaak maar een periode van diarree nodig om ze wel als ernstig
ondervoed te laten kwalificeren. VVoorlichting heeft al vaker wonderen verricht, aangezien er veel misvattingen
zijn over wat kleine en zieke kinderen nodig hebben. Maar als je meer nodig hebt dan het basis dieet, en ook
armoede is onderdeel van het probleem, wordt het vaak erg moeilijk om aan te sterken. Dit werd nog eens extra
duidelijk tijdens de coronacrisis, waarbij zelfs normaal welgestelde families ineens moesten overleven op één
maaltijd per dag. Families die het voorheen al moeilijk hadden, overleefden nu op een beker pap per dag.
Kinderen belandden in een vicieuze cirkel, voedingsarme maaltijden maken ze extra kwetsbaar voor infecties.
Infecties zorgden voor een verminderde eetlust en daardoor ontwikkelden ze ondervoeding en nam de weerstand
verder af.

Sinds 2020 werden speciale voedselpakketten beschikbaar gesteld, waar de basis van noodzakelijke
voedingstoffen in zit en een extra bron van eiwitten. Tegelijkertijd worden ouders aangemoedigd om te beginnen
met moestuinen zodat ze dagelijks wat extra voedingsstoffen hebben. Kinderen komen na 2-4 weken terug voor
controle. De meeste kinderen krijgen 2-3 pakketten. Deze groep bestond dit jaar uit 21 kinderen.
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Grafiek 2. Opname data poliklinisch programma 2020

Total admissions = totaal aantal kinderen dat in het programma werd opgenomen per maand. Below 6 months of
age = alle kinderen jonger dan 6 maanden met ernstige ondervoeding. SAM-NE = alle kinderen ouder dan 6
maanden met ernstige ondervoeding. MAM = alle kinderen ouder dan 6 maanden met matige ondervoeding.

Feiten over het poliklinisch programma:

- 119 kinderen werden behandeld, 69 jongens en 50 meisjes.

- 98kinderen hadden ernstige ondervoeding en 21 kinderen hadden matige ondervoeding

« 29 kinderen waren jonger dan 6 maanden oud, waarvan 16 zijn ondersteund met infant formula.

« 57 kinderen waren tussen de 6 maanden en 5 jaar oud.

- 33 kinderen waren ouder dan 5 jaar. Deze groep kinderen had een hoog risico op ondervoeding vanwege
onderliggende aandoeningen zoals HIV, Tuberculose, sickle cell anemie of een handicap door cerebral
palsy.

« 3 kinderen uit het poliklinisch programma zijn overleden, door andere comorbiditeiten (hydrocephalus,
een gebroken heup en epilepsie).

« 1 kind is weer heropgenomen op de afdeling.

« 70 (71%) herstelden volledig van de ondervoeding.

« 7 (7%) kinderen werden niet teruggebracht voor follow-up.

« 21 (21%) kinderen zitten nog in het programma in 2021.

Evaluatie van het outreach programma

Het outreach programma van The Rob Foundation heeft al enkele jaren door screening op ondervoeding,
bewustwording en voorlichting een belangrijke rol gespeeld binnen het ondervoedingsprogramma in de dorpen
rondom de Noah’s Ark Family Clinic. Het outreach programma vindt iedere vrijdag plaats gedurende het hele
jaar. Gedurende de outreaches worden veel kinderen met ondervoeding vroegtijdig ontdekt, waardoor we ze snel
konden behandelen en ernstige ondervoeding konden voorkomen.

Tijdens iedere outreach wordt er binnen de dorpen een groep ouders, kinderen en ouderen samen gebracht voor
voorlichting en screening én bewustwording dat er wel degelijk hulp mogelijk is en waar ze die kunnen krijgen.
We hadden grote plannen voor dit jaar, helaas werden aan het begin van het jaar ook de eerste gevallen van
corona gemeld en werden alle samenkomsten van groepen mensen verboden. Daardoor heeft dit programma niet
plaats kunnen vinden zoals we hadden gewild.



Dus besloten we het outreach format te veranderen en hebben we, in plaats van naar hen toe te gaan, geprobeerd
alle gezinnen die we kennen, waar ooit sprake is geweest van ondervoeding, naar ons toe te laten komen.

In kleine groepen werden ze uitgenodigd in de kliniek, zodat we de kinderen konden onderzoeken en tegelijkertijd
stond er een voedselpakket voor hen klaar. Ook rond de feestdagen werden ze nogmaals uitgenodigd. Enkele
kinderen werden vanwege ernstige ondervoeding opnieuw opgenomen in het ondervoedingsprogramma. Bij de
meeste gezinnen waren we in staat om ondervoeding te voorkomen. In totaal hebben we op deze manier meer dan
200 gezinnen kunnen helpen.

Enkele families met hun voedselpakket.



Evaluatie doelen 2020

1. Het programmea uitbreiden naar dieper gelegen dorpen
Helaas hebben we deze doelstelling niet kunnen bereiken vanwege de strenge regels vanuit de regering om de
corona pandemie onder controle te krijgen.

2. Afname van het aantal kinderen dat uitvalt uit het programma door gebrek aan geld voor transport en
ontkenning.

Deze doelstelling is gedeeltelijk behaald aangezien we veel gezinnen op lokatie hebben proberen te ondersteunen
toen al het vervoer stil kwam te liggen. Tegelijkertijd was het allesbehalve een makkelijke doelstelling, aangezien
er voor meer dan 2.5 maand geen enkele vorm van transport mogelijk was en daarna de kosten van het openbaar
vervoer aanzienlijk omhoog zijn gegaan.

3. Uitbreiding van financiele support en tegelijkertijd zorgen dat meer kinderen die baat hebben bij het
programma hieraan deelnemen.

Dit doel is ook gedeeltelijk behaald. Ons doel was om een groter aantal kinderen met ernstige ondervoeding op te
nemen in het programma, aangezien dat een duidelijk teken is dat de bewustwording toeneemt. Dat is helaas niet
gelukt, zoals je eerder hebt kunnen lezen. We hebben daarentegen wel veel gezinnen kunnen helpen om
ondervoeding te voorkomen. Daardoor hebben dit jaar er alsnog meer kinderen baat gehad bij het programma dan
andere jaren.

4. Het ontwikkelen van een voedingsadvies-lijn, die 24/7 beschikbaar is voor patiénten uit het
ondervoedingsprogramma (advies geven, direct contact met medisch personeel en voor bemoediging).
Dit doel is ook gedeeltelijk behaald aangezien veel patiénten ons hebben weten te benaderen via onze mobiele
telefoons en het algemene nummer van de kliniek.

Doelen 2021
1. Het uitbreiden van het programma naar meer rurale dorpen.

2. Afname van het aantal kinderen in het programma dat niet terugkomt voor follow up naar minder dan
5%.

3. Het starten van een ‘supplementary feeding program’ voor kinderen met matige ondervoeding om te
voorkomen dat zij ernstige ondervoeding ontwikkelen.



Verhalen van hoop en bemoediging

Jamila

Tijdens één van de outreaches werden we benaderd door één van de lokale leiders in het dorp vanwege de situatie
van een baby van twee maanden oud. Haar moeder was slechts 17 jaar oud, had een ernstige vorm van epilepsie
gepaard gaande met een mentale retardatie. De baby werd gebracht door haar oma, die nu de zorg had voor haar
eigen dochter die een zorgenkind was én baby Jamila. Jamila was het gevolg van een verkrachting en werd als
prematuur geboren vanwege een epileptische aanval van de moeder. De oma werkt als boerin voor mensen op hun
land om zo een beetje geld te verdienen en daarmee een maaltijd voor ,

haar gezin op tafel te kunnen zetten. Helaas is er niet altijd werk en dus
niet altijd een inkomen. VVooral koeienmelk was erg duur en daardoor
overleefde Jamila regelmatig dagenlang op thee met een Kklein beetje
suiker erin of pap, net als de rest van het gezin.

Met een leeftijd van twee maanden woog Jamila slechts 2.3 kilogram en
was ernstig ondervoed. Het beste voor Jamila zou een opname zijn op de
afdeling, maar de oma kon niet blijven aangezien ze ook haar eigen
dochter, de moeder van Jamila, had om voor te zorgen en ze bang was
dat zij weer misbruikt zou worden als ze er even niet is. Hun huis is
ongeveer 10 kilometer vanaf onze kliniek. Maar deze oma was
vastberaden en bracht Jamila terug voor iedere afspraak, in het begin
wekelijks, daarna iedere twee weken. Ook als er geen geld was voor
transport en ze dus heen en terug met een baby in haar handen moest
lopen. Tijdens deze bezoeken werd Jamila gewogen en verder

nagekeken. De vooruitgang was zeer traag. Toen Jamila negen maanden
oud was durfden we haar volledig te ontslaan uit het programma, omdat
ze had laten zien dat ze ook op het normale gezinsdieet doorgroeide en de
oma inmiddels genoeg kennis had over de behoeftes van jonge kinderen.




Francis en zijn moeder

Een telefoontje van een nabijgelegen ziekenhuis bracht de situatie
van Francis en zijn moeder onder onze aandacht. In dat ziekenhuis
was geen ondervoedingsprogramma, maar zij maakten zich ernstige
zorgen over de situatie van zowel Francis als zijn moeder. Francis
kwam niet aan zoals we hopen bij baby’s, maar viel alleen maar af,
omdat hij alleen gevoed werd met thee. De situatie van zijn moeder
was nog zorgelijker. Ze hadden beiden de diagnose tuberculose. De
moeder had ernstige ondervoedmg en woog slechts 32 kllogram Ze
moesten sterke - »
medicatie nemen,
maar thuis was er
geen eten. Normaal
gesproken werd het
gezin geholpen door
haar oudere broer.
Hij is een chauffeur,
maar door de
lockdown was hij
zijn baan kwijt en

~ had het gezin geen
enkel mkomen meer. FranC|s hebben we ondersteund met infant
formula, de moeder heeft meerdere voedselpakketten gekregen
die we bij hen thuis afleverden doordat er nog steeds geen
transport was. Het verschil in 5 maanden tijd was inmens. Francis veranderde in een gezonde baby en zijn moeder
had weer de energie om in de tuin te gaan werken nu ze ruim 20 kilogram was aangekomen. De combinatie van
gezonde voeding en de juiste medicatie heeft hun levens gered.

the deliveries.

y Wlth milk and food items on one

Left, FranC|s with the quantlty of mllk he consumed. nght Francis
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Ashraf — die het leven van een geit moest leven

Ashraf tijdens het eerste onderzoe

Hoewel de meeste patiénten ons niet konden bereiken, wisten onze partners in de dorpen in extreme situaties wel
een beroep op ons te doen. Tijdens de lockdown ontdekten de mensen in het dorp dat een jongen opgesloten zat in
een kooi tussen de geiten en kippen. Hij mocht er slechts één keer per dag uit voor een maaltijd. Omdat zij ons
niet konden bereiken, gingen wij met onze ambulance op pad naar de plek waar hij nu veiligheid was gebracht.
Ashraf heeft een mentale beperking en werd daarom weggestopt door zijn familie. De kooi waarin hij verstopt
werd, had de hoogte waar geiten in kunnen staan maar Ashraf nooit rechtop in heeft kunnen staan. VVoor screening
op ondervoeding gebruiken we tijdens outreaches altijd het MUAC-tape (Mid-upper arm circumference) die
vooral gericht is op kinderen t/m 5 jaar. Als de bovenarmomtrek minder dan 11,5 cm is voor een kind jonger dan
5 jaar, duidt dat op ernstige ondervoeding. Met de leeftijd van Ashraf zou een bovenarmomtrek van minder dan
19 cm duiden op ernstige ondervoeding. Tot onze verbazing was zijn bovenarmomtrek slechts 11,3 centimeter.

In de beginfase werd hij alleen ondersteund met plumpynut en hadden we veel telefonisch contact om te kijken
hoe het met hem ging. Toen hij daar goed op reageerde werd hij verder ondersteund met voedingspakketten. Hij is
nu onder de zorg was van een andere organisatie. Zijn moeder beweerde bij hoog en laag, dat hij een probleem
had met zijn buik en daardoor het eten niet goed opnam. In slechts enkele maanden hebben we het
tegenovergestelde kunnen bewijzen, aangezien hij wel degelijk aankwam. We zagen niet alleen een groot verschil
in zijn fysieke toestand, maar ook in zijn mentale toestand. Hij was weer vrolijk, niet meer bang voor mensen,

kon weer zelfstandig lopen en aangeven wanneer hij naar de wc moet.

11



Gaby

Gaby zoals ze aangetroffen werd op het politiebureau.

Gaby en haar moeder gingen naar een ziekenhuis in een nabijgelegen district. Haar moeder moest naar de wc en
vroeg de dame naast haar in de rij om heel even haar baby vast te houden. Vervolgens kwam ze niet meer terug en
zo kwam Gaby op het politiebureau terecht. Wij kregen een telefoontje van het politiebureau om te komen helpen
met een baby in nood. Aan de hand van het verhaal leek het te gaan om een jonge baby, van slechts een paar
maandan oud.

Bij aankomst op het politiebureau werd al snel duidelijk dat deze baby niet alleen jong, maar vooral heel erg
mager was. En nog veel belangrijker, deze baby was heel erg ziek. Op het politiebureau hebben we eerste hulp
gegeven, een infuusnaaldje geplaatst en een beetje glucose gegeven. Daarna haastten we ons naar een groter
ziekenhuis voor een noodzakelijke bloedtransfusie. Gelukkig zagen ze ook daar de urgentie van de situatie in en
kreeg ze meteen prioriteit. Het duurde enekele weken, maar toen was Gaby weer een gezonde peuter. Op dit
moment is er geen enkel teken meer dat ze ooit ondervoed is geweest.
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Gaby een aantal weken later.
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Kamiyat
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Kamiyat bij aankomst

Toen Kamiyat werd doorverwezen naar onze kliniek, had de familie niet in de gaten dat Kamiyat erg ziek was.
Kamiyat had de vorm van ondervoeding waarbij je vocht vasthoudt en dus zag ze er volgens hen vrij goed uit. De
moeder van Kamiyat was ook ziek en daarnaast acht maanden zwanger. Vanwege deze zwangerschap kreeg
Kamiyat geen borstvoeding en tegelijkertijd was het dieet thuis niet genoeg voor haar. Kamiyat was niet het enige
kind, haar ouders hadden vijf kinderen, allemaal jonger dan zes jaar oud. Normaal gesproken verdienden ze het
gezinsinkomen samen door bij anderen op het land te werken. Nu Kamiyats moeder ziek was, kon ze niet werken
en viel dus de helft van het inkomen weg.

De eerste dagen op de afdeling waren een ware strijd. Doordat ze zoveel vocht vasthield, waren haar armen en
benen opgezwollen en was het erg lastig om een infuusnaald te plaatsen, hetgeen de behandeling compliceerde.
Daarnaast had ze een slechte eetlust en was ze erg snel geirriteerd. Ze was al twee jaar oud, maar bleef zitten waar
ze zat; ze kon nog niet staan of kruipen.

Toen ze langzaamaan haar extra vocht begon kwijt te raken, realiseerden de ouders zich dat ze veel zieker was
dan ze dachten. Drie weken later was ze zo goed opgeknapt dat ze met ontslag kon. Nu beide ouders zich
realiseerden wat het probleem was, werden zij onze ambassadeurs voor zorg voor ondervoede kinderen in hun
dorp. Trouw brachten ze Kamiyat terug voor follow up, zelfs enkele dagen nadat de moeder bevallen was stonden
ze weer bij ons in de kliniek.

Kamiyat tijdens een van de controlebezoeken.
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Lakeri — de kracht van oma’s

Zonder oma’s in deze maatschappij zouden veel kinderen niet meer in leven zijn. Lakeri is het perfecte voorbeeld
daarvan. Haar moeder liet haar achter bij haar vader, die zelf ook de zorg niet op zich wilde nemen en haar
vervolgens bij zijn eigen moeder bracht.

Lakeri was al ziek toen hij haar daar achterliet. De oma is oud en heeft geen constant inkomen, wat het moeilijk
maakte om goede medische zorg voor Lakeri te krijgen. Ze deed erg haar best de juiste medicatie te bemachtigen
bij de kleine apotheekjes op iedere straathoek. Een paar tabletjes tegen de diarree, een siroopje voor het hoesten.
Alleen was Lakeri daardoor nog nooit door een arts bekeken en had ze nog nooit een volledige kuur afgemaakt.
Simpelweg omdat de oma er geen geld voor had.

Ook Lakeri kwam in de bekende vicieuze cirkel terecht van het constant ziek zijn. Eetlust had ze inmiddels niet
meer, met als gevolg dat ze nog meer afviel. ledere week werd ze meer kwetsbaar. Tegen de tijd dat ze haar naar
een echte kliniek bracht was Lakeri ernstig ondervoed en werd ze meteen doorverwezen naar ons. Ze bracht ruim
drie weken door op onze afdeling, waar ze al snel begon op te knappen.

Daarna werd ze in het poliklinisch programma gevolgd en een klein beetje extra ondersteund met
voedselpakketten gezien de situatie van de oma om te voorkomen dat ze weer terug zou vallen in dezelfde
situatie.

\

Margaret

‘Snel, haast je naar het ziekenhuis, want binnen 20 minuten leeft je dochter waarschijnlijk niet meer’. Dat waren
de woorden waarmee de moeder van Margaret vanuit een andere kliniek naar ons
verwezen werd. Het meisje was ernstig ondervoed en uitgedroogd. Al een week lang
had ze diarree en wilde ze niks drinken. Al anderhalve dag had ze niet geplast.

De situatie was inderdaad zorgelijk, al probeerden wij de moeder vooral moed in te
praten en hoop te geven. Nadat de nodige testen waren gedaan werd ze opgenomen.
Bij ondervoede kinderen is het altijd lastig om genoeg vocht toe te dienen aangezien
iets te veel geven ook gevaarlijk is. We plaatsten een sonde en zo konden we haar
langzaam voeden.

Die nacht was spannend, zowel de verpleegkundige als arts waren er niet zeker van of
ze de nacht door zou komen. Maar wonder boven wonder leek de behandeling aan te
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slaan. Ze begon weer te plassen, de diarree nam af en na twee dagen kregen we zelfs een klein lachje.

Het duurde ruim drie weken voordat ze zelf weer genoeg kon drinken, maar een maand na opname kon ze
eindelijk naar huis. Alhoewel het inmiddels echt goed ging, was het altijd spannend om te zien hoe het thuis
verder zou gaan. Daar ging het namelijk de eerste keer ook helemaal mis en bovendien kwam ze van ver. Twee
weken later kwam ze terug, Margaret was bijna een kilogram aangekomen, zag er goed uit en kon nu zelfs
zelfstandig zitten. En Margarets moeder heeft weer hoop en praat over: ‘als Margaret later groot is’.
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Helaas zijn er ook dit jaar verhalen die niet eindigden zoals we graag zouden willen...

Louis

Louis was een bekende voor ons in het
e ondervoedingsprogramma. Vaak zijn
' armoede en verwaarlozing belangrijke
factoren in het ontwikkelen van
ondervoeding en de reden waarom
kinderen in het
ondervoedingsprogramma komen. Daar
was bij Louis absoluut geen sprake van.
Toen Louis negen maanden was werd
hij voor het eerst opgenomen in het
programma, knapte hij op, werd hij
ontslagen en kwam enkele maanden
later weer terug. Louis was een jongetje
met het syndroom van Down. Hij was
erg slap en erg vatbaar voor infecties.
Eten ging moeizaam, eetlust had hij niet
en regelmatig verslikte hij zich wat
weer tot een longonsteking leidde. Zijn ouders bezochten iedere arts die mogelijk iets voor hun zoon kon
betekeken, desondanks ontwikkelde hij zich niet goed. Dit jaar was het de derde keer dat hij opgenomen werd bij
ons op de afdeling, wederom vanwege een longontsteking. In eerste instantie leek hij goed te reageren op de
behandeling, genas hij van de longonsteking en werd zelfs weer iets actiever. Zijn grootste probleem bleef zijn
eetlust en daarvoor kreeg hij een sonde. Inmiddels was hij 2.5 jaar oud en had nog nooit meer dan 7,5 kilogram
gewogen. Maar met zijn sonde kwam hij zelfs aan tot negen kilogram. Hoewel hij zichtbaar vooruitging, was het
moeilijk te zeggen het gaat goed met hem; hij was niet ziek, maar ook niet fit.
En ineens werd hij ‘s nachts niet wakker. Ondervoede kinderen krijgen dag en nacht iedere drie uur eten en
drinken. Zijn moeder had de melk warm gemaakt en wilde hem de voeding geven. Maar hij reageerde niet meer.
Hij had geen koorts, gaf niet over en had ook geen diarree gehad. Niks had erop gewezen dat er iets goed fout
was. Maar Louis was overleden. leder kind dat we verliezen is moeilijk. Louis verliezen was nog moeilijker, want
we hadden hem twee jaar van dichtbij meegemaakt.

Jennifer

Jennifer werd naar ons verwezen vanuit een HIV kliniek, waar ze
een week ervoor gediagnosticeerd was met HIV. Hun verzoek was
of we haar konden voorzien van plumpynut.

Toen Jennifer arriveerde in de kliniek realiseerden we ons al snel
dat zij absoluut niet fit genoeg was voor het poliklinisch
programma, maar een opname nodig was.

Gelukkig stemde ook haar moeder hiermee in. Jennifers moeder
wist al langer dat ze HIV positief was, alleen zat ze nog steeds in
de ontkenningsfase en had ze de hele zwangerschap geen
medicijnen genomen. Ook daarna heeft ze Jennifer nooit laten
testen. Jennifer was nu twee jaar oud en woog ze slechts zes
kilogram. Haar moeder had eindelijk ingestemd om Jennifer te
laten starten met anti-HIV medicatie, maar weigerde nog steeds
om zelf met medicijnen te starten.
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We geloofden dat er nog hoop was voor Jennifer, al waren we ons er van wel bewust dat ze een lange weg te gaan
had. Ze was erg ziek, had absoluut geen eetlust en geen greintje weerstand meer over. Tegelijkertijd erkende de
moeder van Jennifer niet dat haar dochter ernstig ziek was en was deze situatie volgens haar onstaan in een hele
korte tijd.

Verschillende collega’s vanuit de kliniek hebben geprobeerd de moeder inzicht te geven in haar en haar dochters
conditie, zodat ze hopelijk niet zou opgeven, en juist ook zelf met de medicatie zou starten.

Op een dag leek het dat de boodschap was aangekomen toen ze ons ’s ochtends verzocht of ze naar het
regeringsziekenhuis in Mukono mocht om daar ook zelf met medicatie te starten. Dat ziekenhuis was dichter bij
haar huis en daardoor zonder extreme kosten voor transport makkelijker te bereiken voor haar. Op die manier zou
ze het ook in de toekomst beter vol kunnen houden. We gaven therapeutische voeding voor Jennifer mee, zodat
ze, als ze lang moest wachten, door kon gaan met de frequente voedingen. Zes uur ’s avonds waren ze nog steeds
niet terug. Regeringsziekenhuizen staan erom bekend dat er veel patiénten zijn en je vaak lang moet wachten.
Maar zo laat werken ze daar zeker niet meer. Rond zeven uur kwam iemand anders dzonder duidelijke reden de
spullen van Jennifer en haar moeder ophalen. Later vertelden andere patiénten ons ze die persoon samen met
Jennifers moeder geregeld hadden horen praten over traditionele genezers. De moeder gelooft nog steeds niet dat
Jennifer een medisch probleem heeft en dus ook niet dat ze zal genezen in een kliniek.

Vanaf dat moment was de telefoon van Jennifers moeder uit. We hebben geen idee hoe het met haar gaat, maar
maken ons wel zorgen. We hebben de afgelopen jaren al redelijk wat terrein gewonnen in de strijd tegen al die
lokale overtuigingen waardoor kinderen geen toegang krijgen tot medische zorg. Helaas voor sommige kinderen
geldt dit nog niet.

Conclusie:

In de afgelopen acht jaar dat ons ondervoedingsprogramma draait, hebben we veel vooruitgang gezien. Helaas
was dit jaar een echte strijd. Het was moeilijk om de juiste oplossingen te vinden om de kinderen die onze hulp
nodig hadden toch te kunnen bereiken. En onze hulp was nu meer nodig dan ooit tevoren. Families zaten in de
knel en er was geen simpele oplossing, omdat de hele wereld het moeilijk had, ieder op zijn eigen niveau.

We realiseerden ons meer dan ooit dat mensen hier gewend zijn om te lijden en niet snel om hulp vragen.
Tegelijktijd is het goed om te zien dat we een mooi netwerk om ons heen hebben opgebouwd van mensen in de
dorpen die samen met ons deze strijd aangaan. Met hun hulp hebben we nog steeds de meest kwetsbare kinderen
kunnen helpen.

Het jaar 2020 kwam tot een einde, helaas geldt dat niet voor de corona pandemie en alle gevolgen die dat met zich
meebracht. Tegen het einde van het jaar nam het aantal ondervoede kinderen aanzienlijk toe. Omdat er nog steeds
veel mensen werkeloos zijn en daarnaast veel tieners die niet naar school gingen zwanger zijn geworden
verwachten we ook komend jaar een verdere toename van het aantal kinderen dat ondervoed is. Maar wij zullen
niet opgeven en blijven vechten in de strijd tegen ondervoeding. Strijd u weer met ons mee dit jaar?
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