


Karla Schefter gibt ihr Lebenswerk nicht auf

Bereits Mitte August, etwas friiher als gew6hnlich, ist Karla Schef-
ter nach Deutschland zuriickgekehrt, doch sie hat bereits ihr
Ruckflugticket nach Afghanistan fir Marz 2008 gebucht. Den Win-
ter wird sie wie immer mit Vortragsreisen verbringen, um Spenden
fur ihr Krankenhaus zu sammeln.
Geplant war die Rickkehr fir Anfang September, vor dem Beginn
des islamischen Fastenmonats Ramasan. Die gefahrliche Ver-
] schlechterung der Sicherheitslage in
der Region und konkrete Entflihrungs-
drohungen lief3en eine zeitlich friihere
Rickkehr ratsam erscheinen.
Seit Monaten konnte Karla Schefter
beobachten wie kriminelle Banden,
aber auch Taliban, in die bisher weit-
gehend friedliche Provinz Wardak ein-
sickerten und unter der Bevdlkerung
. Angst und Schrecken verbreiteten. Es
kam immer haufiger zu Uberfallen,
Morden und Entfihrungen. Die ohne-
hin nur sparlich vorhandenen Mad-
chenschulen wurden abgefackelt,
e = afghanische Mitarbeiter der Regie-
Die Arztinnen im Hospital  ryng oder auslandischer Organisatio-
nen wurden unter Druck gesetzt oder gar umgebracht.
Dieser Druck wirkt sich auch auf das Personal des Hospitals aus,
auch dieses wurde bedroht. Mehrere Angestellte haben sich und
ihre Familien in ihren Heimatdorfern oder in Kabul in Sicherheit ge-
bracht, nachdem sie entsprechende Drohungen erhalten hatten.
Karla Schefter hat zunachst die Aufgabenverteilung neu geordnet,
um den Betrieb aufrecht zu erhalten. Es wird unter diesen Um-
standen jedoch noch schwerer als bisher werden, neues Personal
fur die Arbeit im Chak-e-Wardak Hospital zu finden. Wir kénnen
nur hoffen, dass sich die Situation eines Tages wieder normalisiert

Ein Angriff und ein Entfihrungsversuch

Im Juli wurde von Unbekannten ein Konvoi mit Mitarbeitern der
deutschen Botschaft angegriffen, die vorher das Chak-e-Wardak
Hospital besucht hatten. Dabei wurde ein Begleitfahrzeug des
Hospitals durch eine Rakete véllig zerstort nur durch aul3er-
ordentliches Gliick kamen keine Personen zu Schaden. Wenig
spater entging Karla Schefter auf einer Fahrt nach Kabul nur
knapp einem Entfihrungsversuch. |hrem Fahrer gelang die
Flucht vor zwei als Moérdern bekannten Mannern auf einem
Motorrad, die wahrend der Verfolgungsjagd per Handy offenbar
Verstarkung herbeitelefonieren wollten. Karla Schefter blieb dar-
aufhin fir eine Weile in Kabul. Sie kehrte nochmals nach Chak
zurick, um das Hospital fir den Winter vorzubereiten.
Der Altestenrat der umliegenden Dérfer und selbst lokale Tali-
bankommandeure haben Karla Schefter zwar immer wieder ver-
sichert, dass sie fur ihre Sicherheit sorgen wirden, solange sie

im Hospital sei, und dass sie unbedingt wollten, dass das Ho-
spital weiterhin arbeiten kénne. Aber wer kann sich angesichts
der kriminellen Banden und der sich entwickelnden Ent-
fuhrungsindustrie darauf verlassen? Der entscheidende Unter-
schied gegeniiber den friiheren Zeiten des Burgerkriegs und der
Talibanherrschaft ist, dass es keine klaren Fronten mehr gibt.
Kriminelle, Drogenabhé&ngige, religidse Fanatiker, Fremde aus
anderen Provinzen und aus Pakistan, alles vermischt sich zu
einer undurchschaubaren Bedrohung. Dies macht das Risiko
vollig unberechenbar. Die Polizei ist machtlos oder weitgehend
infiltriert, man hangt in typisch afghanischer Uberlebensstrategie
sein Mantelchen nach dem Wind. Wer weil3 heute schon, wer
morgen die Macht im Lande hat. Es gab in diesem Land so viele
Regierungswechsel innerhalb kurzer Zeit, da legt sich niemand
gern flr eine Seite fest .

Karla Schefter's Prinzip, immer die vollkommene politische Neu-
tralitat zu bewahren, hat ein dauerhaftes humanitares Wirken in
einem Land wie Afghanistan Uberhaupt erst ermdglicht. Aber
gegen reine Kriminelle oder politische Uberzeugungstater hilft
auch diese Strategie leider nicht mehr.

Trotz aller Gefahren ist Karla Schefter entschlossen, wieder nach
Chak-e-Wardak zurtick zu kehren. Sie gibt offen zu, dass sie das
Geflhl der Angst sehr gut kennt. Sie sagt: ,Die Angst kommt vor
allem nachts, wenn man die Schiisse aus kurzer Entfernung
hort. Aber heute ist heute und néchstes Jahr ist néchstes Jahr.
Wir haben bis zu 7600 Patienten pro Monat. Ich kann nicht
einfach sagen, es ist mir egal, was mit denen passiert. Ich kann
die Verantwortung nicht einfach abgeben. Sonst wirde ich mir ja
selbst untreu werden."”

Mehr Patienten in Chak als je zuvor

Im Chak-e-Wardak Hospital zahlten wir in den ersten sechs Mo-
naten dieses Jahres bereits fast 42.000 Patienten. Etwa 3000
davon wurden stationar versorgt. 52% der Patienten sind Frau-
en, 25% sind Kinder. Mit durchschnittlich 7000 Patienten pro
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Monat (davon 500 stationér) leistet das 60-Betten Hospital mehr
als je zuvor. Zugleich sind diese Zahlen ein Beleg dafir, wie
grofR (und weiterhin zunehmend) der Bedarf an medizinischen
Hilfsleistungen in Afghanistan noch immer ist. Trotz aller Bela-
stungen erreichten wir auch im letzten Jahr einige Verbesserun-
gen. Die beiden neu gewonnenen Gynékologinnen konnten zu-
sammen mit dem Chirurgen viele gynakologische Eingriffe
durchfuhren. Mit Hilfe der beiden neu gewonnenen Hebammen,
mit 18-monatiger Ausbildung, konnten wir die Kinder- und
Frauenstation umstrukturieren und wesentlich verbessern. Auch
bei unseren Bemuhungen um standige Fort- und Weiterbildung

Mitter mit kleinen Patienten

des Personals haben wir einiges erreicht. Die Krankenschwester
Malalay und der Kinderarzt Dr. Eesan konnten eine Weiterbil-
dung in der Turkei absolvieren. Frauenérztin Dr .Anisa wurde
durch ihren Mann Dr. Eesan im Winter am Ultraschallgerat aus-
gebildet und kann das Gerét jetzt auch zur Diagnose in der
Frauenstation einsetzen. Ebenso sind die Gynékologin Dr.
Fatima und ihr Mann Dr. Majeeb jetzt am Ultraschallgerét aus-
gebildet und kénnen Dr. Eesan bei Abwesenheit vertreten. Wie
in den letzten Jahren fanden wieder die Impfkampagnen statt,
auRerdem wurde ein medizinisches Seminar fiir Lehrer und ein
Aufklarungsseminar Gber AIDS durchgefihrt.

Es ist leider eine traurige Tatsache, dass eine landesweite staat-
liche Gesundheitsversorgung in Afghanistan noch immer nicht
existiert. 85% der afghanischen Bevélkerung leben in kleinen
Dorfern auf dem Land und diese Menschen sind in weiten Teilen
des Landes noch immer abgeschnitten von jeglicher medizini-
scher Hilfe. Das Gesundheitswesen ist zumeist privates Ge-
schéft und fur viel Geld gibt es qualitativ nur niedrige Leistung.
Lunser" Hospital ist hier die ganz seltene Ausnahme. Die statio-
nare Behandlung ist frei, die ambulante Versorgung kostet nur
eine geringe Gebuhr. Damit hat auch jeder Arme eine Chance.
Der Stellenwert fur die Bevdlkerung der Provinz Wardak und
dariiber hinaus lasst sich kaum ermessen, zumal die medizini-
sche Hilfe weit Uberwiegend den schwéachsten Teilen der afgha-
nischen Bevdlkerung, den Frauen und Kindern, zugute kommt.



