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Zweite Buruli Ulcer-Infektion in dem noch jungen Leben

von Joseph Otobou

Joseph Otobou mit seiner Mutter.

Der heute 17-jdhrige Joseph Otobou*
ist zum zweiten Mal in seinem jungen
Leben mit Buruli Ulcer infiziert. Hier er-
zdhlt er seine bewegende Geschichte.

,»Mein Name istJoseph Otobou. Ich lebe
mit meiner Mutter und acht Geschwis-
ternin Gapé Kpodji. Das ist ein kleines
Dorf im Osten von Togo. Mmh, meine
Geschichte, ich weif3 nicht, wie ich sie
erzdhlen soll! Aber gut, ich versuche es.

Alles begann 2012, als ich sieben Jahre
alt war. Eines Tages wachte ich auf und
stellte fest, dass mein linker Ellenbogen
geschwollen war. Es tat nicht weh, also
sagte ich meiner Mutter nichts. Ich woll-
te sie nicht beunruhigen. Ein paar Tage
spater war die Schwellung immer noch
da und wurde etwas gréfler. Da habeich
es meiner Mutter gezeigt.
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Nachdem die Wunde immer grof3er wur-
de, brachte meine Mutter mich in die
ndchstgelegene Stadt Tovegan, wo es
eine Gesundheitsstation gibt.

Inzwischen war die Schwellung zu einer
grof3en offenen Wunde geworden. Ich
wurde untersucht und die Mitarbeiten-
den sagten meiner Mutter, dass ich zur
Behandlung stationar aufgenommen
werden miisste. Nach ein paar Wochen
durfte ich wieder nach Hause. Doch
alle drei Tage mussten wir wiederkom-
men, um den Verband zu wechseln. Die
Behandlung dauerte insgesamt drei
Jahre. Wahrend die Wunde an meinem
Arm behandelt wurde, erschien eine
weitere Schwellung an meinem linken
FuB, an Schienbein und Kndchel. Beide
offenen Stellen wollten nicht vollstan-
dig verheilen.

Experten stellen richtige Diagnose

Eines Tages waren Mediziner aus einem
groBBeren Krankenhaus aus Tsévié in To-
vegan und der lokale Mediziner stellte
mich ihnenvor. Die Experten erkannten
sofort, dass es sich bei meinen Wunden
um Buruli Ulcer-Infektionen handelte.

Meiner Mutter und mirwurde alles genau
erklart. Unswurde dringend geraten, das
50 km entfernte Krankenhaus in Tsévié
aufzusuchen. Meiner Mutter fehlte das

*Name gedndert

Geld, um mich dorthin zu bringen. Nach
einigen Wochen, in denen ich zu Hause
war, wurden meine Mutter und ich mit
einem Auto der Organisation DAHW ab-
geholt und nach Tsévié gebracht.

In Tsévié begann die Wunde am Arm
sehr schnell zu heilen. Aber der Ellen-
bogen war schon sehr geschadigt und
eristviel diinner als mein rechter Arm.

Die Behandlung meines Fuf3es dauerte
viel ldnger und ich musste insgesamt
18 Monate in Tsévié bleiben. Erst dann
durfte ich zuriick zu meiner Familie.
Ich musste weiterhin regelmafiig nach
Tovegan gehen, um den Verband wech-

Die Wundheilung schreitet gut voran.




seln zu lassen. Irgendwann war auch die
Wunde am FuB dann verheilt.

Nicht schon wieder

Im letzten Jahr, ich war inzwischen 16
Jahre alt, bemerkte ich, dass die Wunde
am Fufd erneut aufgegangen war. Meine
Mutter und ich suchten umgehend den
neuen Leiter der Gesundheitsstation
in Tovegan auf. Er machte Fotos von
meinem Bein und schickte diese in das
Krankenhaus nach Tsévié. Der dringen-
de Rat von dort war, dass ich schnellst-
moglich wieder kommen sollte. Ich hat-
te mich erneut mit Buruli Ulcer infiziert.

Bis heute musste unsere Familie nichts
fir die aufwandige und langwierige

Der linke Arm ist dauerhaft geschéddigt.

Behandlung bezahlen. Das ist etwas
Besonderes fiir uns, weil arztliche

Vernachlassigte Tropenkrankheiten der Haut

Leistungen in Togo von den Erkrankten
selbst getragen werden miissen. Man
hat uns gesagt, dass das Krankenhaus
von ihrer Organisation, der DAHW,
finanziell unterstiitzt wird. Ohne diese
Unterstiitzung hitten mir die Arzte nicht
helfen konnen.

Mein grofiter personlicher Wunsch ist
es, dass ich bald wieder zur Schule
gehen kann. Ich méchte mich an die-
ser Stelle herzlich bei der DAHW und
lhnen fiir die Unterstiitzung bedanken.
Ich weif3 nicht, wie mir sonst hatte ge-
holfen werden konnen. Vielleicht ware
ich schon tot! Ich bete zu Gott, dass er
der DAHW weiterhin Mittel gibt, um die
Menschen zu retten, die in der gleichen
Situation sind wie ich.“

Die sogenannten Vernachlassigten Tropenkrank-
heiten (Neglected Tropical Diseases, NTDs) sind
eine Gruppe von derzeit 20 Infektionskrankhei-
ten. Sie unterscheiden sich hinsichtlich ihrer Er-
reger, der Ubertragungswege sowie der geogra-
fischen Verteilung. Auch der Wissensstand iiber
die Moglichkeiten der Diagnose und Therapie
ist bei diesen Krankheiten sehr unterschiedlich.

Vernachlassigte Tropenkrankheiten betreffen vor
allem arme Bevélkerungsgruppen. Oft treten die-
se Krankheiten im Zusammenhang mit unsaube-
rem Trinkwasser und fehlenden Sanitareinrich-
tungen auf. Viele der Betroffenen haben keinen

Zugang zu einer medizinischen Basisversorgung.
Zu den NTDs zdhlen auch die Mandatskrankhei-
ten der DAHW: Lepra, Buruli Ulcer. Wo wir Betrof-
fene finden, behandeln wir auch Leishmaniose.
Ihre Gemeinsamkeit ist, dass sie bereits in friihen
Stadien der Infektion liber duf3erlich sichtbare
Verdanderungen der Haut diagnostizierbar sind.
Voraussetzung ist, dass die Patient:innen von
fachlich geschultem Personal untersucht werden.

Je friiher diese Diagnose erfolgt, desto hoher
ist die Heilungschance der Betroffenen ohne
oder nur mit geringen bleibenden Beeintrach-
tigungen.

Fortgeschrittene Buruli
Ulcer-Wunde (Ulcer).
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Der Stigmatisierung und Ausgrenzung von Kindern entge

Eine Mutter steht zu ihrem Kind — IMMER.

In den Projekten der DAHW erle-
ben wir vielfach, dass Kinder mit
Behinderung(en) ausgegrenzt und stig-
matisiert werden. Das beginnt oft schon
im sozialen Umfeld, der Nachbarschaft
und/oder der Dorfgemeinschaft. Eltern
schamen sich fiir ihre Kinder, versu-
chen die Einschrankung vor Dritten
zu verbergen. Auch spat erkannte und
behandelte Lepra- oder Buruli Ulcer-
Infektionen kdnnen zu korperlichen
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Beeintrachtigungen bei Kindern (und
Erwachsenen) fiithren.

In der Stadt Sokone, im Siidwesten des
Senegals, wurde vor einiger Zeit ein
Verein von und mit Miittern von Kindern
mit Behinderung gegriindet. Das Ziel
der Vereinigung ist, den Miittern einen
Erfahrungsaustauch zu ermdoglichen.
Begleitet und betreut werden die Frauen

vom ,,Zentrum fiir Férderung und sozia-
le Eingliederung (CPRS)“ und der DAHW.

Es ist ein Netzwerk von Gleichgesinn-
ten, die eine Verbesserung der Le-
bensumstdnde und -perspektive fiir
ihre Kinder anstreben. Sie wollen der
Stigmatisierung entgegentreten.

Akzeptanz steigt

Nach den ersten Jahren sind die positi-
ven Auswirkungen deutlich erkennbar:
Die Kinder werden gestarkt, ihr Selbst-
bewusstsein wdchst. Die Eltern treten
fiir die Rechte ihrer Kinder ein. Die
Akzeptanz im sozialen Umfeld der Fa-
milien steigt. Ein wichtiger (Teil-)Erfolg
ist, dass die Elternihre Kinder vermehrt
zur Schule anmelden. Sie erleben, dass
ihr Nachwuchs trotz der korperlichen
Einschrankungen akzeptiert und inte-
griert wird.

Es sind kleine Schritte aufeinem langen
Weg. Umso wichtiger ist es, dass sie
gegangen werden.

Die Folgen der Krankheit fiihren zu
psychischen Erkrankungen

Menschen, die sich mit Lepra- oder Bu-
ruli Ulcer infiziert haben, leiden trotz
Heilung oft an den Folgen. Das kénnen
zum einen korperliche Einschrankun-



genwirken

gen (sichtbare Entstellungen) sein, die
sieihr ganzes weiteres Leben begleiten.
Sie erleben, dass die Gemeinschaft sie
ausgrenzt, stigmatisiert, obwohl sie
geheilt sind. Die negativen Folgen da-
raus: Depressionen, Angstzustdnde,
mangelndes Selbstbewusstsein bis hin
zu Suizidversuchen. All das hat nicht
zuletzt massive Auswirkungen aufihre
Lebensqualitdt und ihre beruflichen
Perspektiven, ihren Lebensunterhalt zu
erwirtschaften.

Im Rahmen eines mehrjdhrigen Pro-
jektes im Siiden von Nigeria haben
wir untersucht, wie grof3 der Bedarf
an psychologischer Unterstiitzung ist.
Genaue Erkenntnisse tiber die Zahl der
Betroffenen, die unter kdrperlichen
Einschrankungen, Entstellungen durch
Infektionskrankheiten leiden, gibt es
nicht. Schatzungen gehen allein in Ni-
geria von mehr als 30.000 Menschen
mit Lepra-bedingten Behinderungen
aus.

Bekannt ist, dass die psychische Ge-
sundheitsversorgungin dem Land sehr
gering ist. Die wenigen ausgebildeten
Fachkrafte sind zudem Uiberpropor-
tional in stadtischen Gebieten ange-
siedelt. Im landlichen Raum, dort lebt
ein Grofteil der Bevdlkerung, ist eine
Versorgung kaum gegeben.

Die nackten Zahlen sind mensch-
liche Schicksale

Die ersten Erkenntnisse sind erschiit-
ternd. Von 635 Teilnehmenden an der
Studie, die an Lepra bzw. Buruli Ulcer
erkrankt waren, litten mehr als 9o
Prozent an Depressionen und/oder
Angststorungen. Schwere psychische
Erkrankungen, mit deren Auswirkungen
sie allein gelassen, sich selbst iiberlas-
sen sind.

Allein diese Zahlen, hinter denen sich
menschliche Schicksale ,,verbergen“,
verdeutlichen die dringende Notwen-
digkeit, psychologische Versorgungs-
angebote gerade im landlichen Raum
zu schaffen.

Die Heilungvon der Infektionskrankheit
ist das eine. Die Menschen beim Um-
gang mit Beeintrdchtigungen und psy-
chischen Belastungen zu unterstiitzen,
der zwingende Folgeschritt.

Precious Henry im Austausch mit einer von Lepra betroffenen Frau.
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Fiinf junge Menschen - Ein Schicksal: Buruli Ulcer

Die neunjdhrige Ifechi.

Es ist kaum vorstellbar und doch wahr.
Die Krankheit Buruli Ulcer wurde vor
mehr als 100 Jahren entdeckt. Doch
der Weg der Ansteckung ist bis heute
unbekannt. Einmal im Kdrper, verursa-
chen die Bakterien grof3flichige und
tiefe Wunden.

Eine gute und einfache Therapie gibt es
leider nicht. In einem friihen Stadium
kann die Infektion mit einer Kombina-
tion aus Antibiotika behandelt werden.
Fortgeschrittene Infektionen miissen
aufwadndig chirurgisch versorgt werden.
Oft miissen Hauttransplantationen er-
folgen, um die Wunden zu schlief3en.

Das heimtiickische an Buruli Ulcer ist,

dass die im Beginn kleinen Wunden
nahezu schmerzfrei sind. Diese Erfah-
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rungen machten auch die fiinf Kinder
bzw. Jugendlichen, die Ihnen iiber ihre
eigenen Erfahrungen berichten.

»Ich heif3e Ifechi*, bin neun Jahre alt
und lebe mit meinen Eltern im Siiden
von Nigeria. Es begann mit einer klei-
nen Wunde an meinem linken Knie, die
Uiberhaupt nicht weh getan hat. Aber
sie wollte nicht wieder heilen. Weder
meine Eltern noch unsere Nachbarn
wussten einen Rat. Der traditionelle
Heiler hat verschiedene Krdutersalben
aufgetragen. Doch die Wunde wurde
immer grofler. Jemand aus unserem
Dorf erzahlte meinen Eltern von Buruli
Ulcer und schickte einen Mitarbeiter der
ndchsten Gesundheitsstation zu uns
nach Hause. Er entnahm eine Gewebe-
probe aus der Wunde. Einige Tage spa-

*Namen gedndert

terkam er zuriick und informierte meine
Eltern tiber die Diagnose: Ich hatte mich
mit Buruli Ulcerinfiziert. Ich wurde bald
in das St. Joseph Hospital in Anambra
tiberwiesen. Hier wurde ich {iber Mo-
nate behandelt und musste mehrmals
operiert werden. Am Anfang hatte ich
grof3e Angst, dass ich sterben miisste.
Meine Eltern waren sehr erleichtert,
dass sie dafiir nichts bezahlen mussten.
Wir hatten das nicht aufbringen kdnnen.
Das Krankenhaus wird von lhnen aus
Deutschland unterstiitzt. Ich weif3, dass
es noch viele andere Kinder gibt, die
an Buruli Ulcer leiden. Ich hoffe, auch
ihnen kann geholfen werden.*

»lch bin Taio* und bin 16 Jahre alt.
Geboren und aufgewachsen bin ich im
Siiden von Nigeria, im Bayelsa State.
Vor einigen Monaten bekamich eine ju-

Der Ulcer an Taios Arm ist gut verheilt.




ckende Stelle an meinem Handgelenk.
Ich habe mich gekratzt, doch es wurde
nicht besser. Im Gegenteil: die Wun-
de wurde immer grofier. Meine Eltern
brachten mich zu einem Krankenhaus,
dasvon der DAHW unterstiitzt wird, wie
ich heute weif3. Die Mediziner erkann-
ten sofort, dass ich mit Buruli Ulcer in-
fiziert war. Nach mehreren Operationen
mit Hauttransplantationen bin ich jetzt
wieder gesund. Ihre Unterstiitzung hat
mein Leben gerettet. Vielen Dank.“

,»Mein Sohn Emeka* ist erst fiinf Jahre
alt“, erzdhlt der Vater. ,,Wir sind Klein-
bauern im Siiden von Nigeria und sehr
arm. Als eine Wunde am Bein von Emeka
immer grof3er wurde, wussten wir uns
keinen Rat. Der Heiler in unserem Dorf
konnte nicht helfen. Zu unserem grofien
Gliick erfuhren wir von einem Kran-
kenhaus, zu dem wir unseren Jungen
bringen konnten. Die Arzte erkannten
sofort, dass des Buruli Ulcer war. Wir
sind sehr dankbar, dass Emeka gehol-
fen wird und er wieder gesund werden
kann.

Auch die elfjdhrige Adisa* aus Togo
entdeckte an ihrem Arm einen kleinen
Pickel. ,,Meine Eltern sind mit mir zur
ndchsten Gesundheitsstation gegan-
gen. Dort sind wir drei Tage geblieben
und die Mitarbeiter:innen haben die
Wunde taglich untersucht. Sie sagten
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Die Behandlung von Adisa ist

abgeschlossen.

meinen Eltern gleich, dass es Buruli
Ulcer sein konnte. Der Pickel wurde im-
mer grofer und wurde zu einer offenen
Wunde. Ich wurde an ein Krankenhaus
iberwiesen. Ich hatte Gliick, dass meine
Infektion so schnell erkannt und behan-
delt wurde. Meine Eltern waren dariiber
sehr froh. Sie waren dankbar, dass die
Behandlung kostenlos war, sie wurde
von der DAHW aus dem fernen Deutsch-
land bezahlt. Vielen Dank dafiir.“

»Hallo, mein Name ist Ikenna* und ich
lebe bei meiner GroBmutter in Ogaja
im Cross River State in Liberia. Mein
Vater ist gestorben, als ich noch ein
kleines Kind war. Ich habe leider keine
Erinnerung an ihn. Meine Mutter hat
vor ein paar Jahren einen neuen Mann
geheiratet. Er sollte aber nicht wissen,
dass sie schon ein Kind hatte. Deshalb
verleugnet sie mich und hat mich in die
Obhut meiner Oma gegeben. Sie sorgt
gut fiir mich. Vor einem Jahr entdeckte
ich eine kleine Wunde an meinem Bein.
Die wurde schnell groBBer. Mein Gliick
war, dass es in unserem Dorf eine Veran-
staltung gab, bei der man sich untersu-
chen lassen konnte. Von der DAHW aus
Deutschland. Die Fachleute erkannten
sofort, dassich an Buruli Ulcer erkrankt
war und sorgten dafiir, dass ich in ei-
nem Krankenhaus behandelt wurde.
Die Wunde heilt gut und bald kann ich
wieder in die Schule gehen.*
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WASH

WAsser, Sanitar(anlagen), Hygiene

Sauberes Wasser ist ein entschei-
dender Faktor fiir die Gesundheit von
Menschen. Aus den Projekten zur Be-
kampfung vernachldssigter tropischer
Erkrankungen wissen wir, dass die
Verwendung von verunreinigtem Was-
ser die Ubertragung von Krankheits-
erregern begiinstigt. Jahrlich sterben
dadurch Millionen von Menschen. Der
Zugang zu Trinkwasser und zu Abwas-
sersystemen ist fiir die Vereinten Na-
tionen (UN) ein Menschenrecht. Laut
einem Bericht der Weltgesundheitsor-
ganisation (WHO) beziehen immer noch
748 Millionen Menschen ihr Wasserzum
Trinken, Zubereiten von Speisen etc.

30 Euro

Patient:in.

70 Euro

120 Euro
monatlich aufwenden.

aus unzureichend sicheren Quellen.
173 Millionen verwenden Wasser aus
Seen oder Fliissen. Knapp ein Viertel
der Weltbevdlkerung muss Trinkwas-
ser nutzen, das zumindest zeitweise
mit Fakalien kontaminiert sein kann.
Die DAHW beriicksichtigt diese Fakten
bei der Bekdmpfung und Einddmmung
vernachldssigter Krankheiten.

Die elementaren Faktoren WAsser,
Sanitdr(anlagen) und Hygiene (WASH)
sind zu einem wichtigen Element und
Teil der medizinischen Programme
geworden. Unser Fokus ist der Zugang
zu sauberem Wasser und die Verbes-

Beispiele, wie lhre Spende hilft! S

bendtigen wir in Nigeria fiir eine 14-tagige Wundversorgung pro

kosten die Medikamente einer mit Buruli Ulcer infizierten Person
flir zwei Monate in Nigeria.

Spenden - Transparenz — Vertrauen

Wenn mehr Spenden eingehen als fiir Manahmen gegen Buruli Ulcer ben6tigt werden, verwenden
wir die Gelder fiir andere medizinische und soziale Projekte in unseren Partnerlandern.
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Ohne sauberes Wasser gibt es
keine Gesundheit.

serung der hygienischen Bedingungen
fiir die betroffenen Menschen. Die da-
mit einhergehende Unterbrechung von
Infektionswegen hilft, die Verbreitung
von Krankheiten einzuddammen. Die Be-
wahrung der Gesundheit ist sinnvoller
als die Heilung von bereits Erkrankten.
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