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Cari amici,

le problematiche relative alla famiglia e ai suoi membri occupano in questi giorni in modo rilevante
I'attenzione delle istituzioni e dei media. Il dibattito diventa particolarmente acceso in relazione a modelli di
famiglia diversi da quello «tradizionale» e ai processi di costituzione e «manutenzione» della famiglia stessa, a
partire dai figli.

Le preoccupazioni e le istanze sul tema investono parimenti le istituzioni civili e quelle religiose. Queste ultime,
sotto la guida di papa Francesco, le stanno affrontando in un Sinodo ad hoc.

| media, facendo il loro mestiere, stuzzicano la dialettica sia in ambito civile sia in quello religioso.

In particolare, leggendo oggi che «...I'ltalia non & un paese per mamme», mi viene spontaneo il confronto con
il Karamoja dove, con il nostro pur limitato sostegno all’ospedale di Matany, cerchiamo proprio di dare una
mano ai problemi di quelle famiglie: in primis, mamme e bambini ma anche, con i progetti di prevenzione da
AIDS e TBC, agli altri membri, giovani o anziani che siano.

Mi viene anche in mente che, pur con tutti i contrasti e le contraddizioni caratteristiche della loro realta,
qgueste famiglie africane che indirettamente assistiamo ci restituiscono qualcosa di significativo in termini di
solidarieta, pazienza e fiducia che talvolta le nostre famiglie occidentali sembrano avere perso.

E, allora, chiudendo un altro anno molto difficile senza che sia ancora in vista «l’uscita dal tunnel», cerchiamo
comungque di continuare a lavorare con un po’ di ottimismo e molta determinazione.

Vi ringrazio del sostegno che ci date e vi aspetto all’assemblea d’autunno del 23 novembre!

Tomaso Quattrin
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% TESTIMONIANZE DA MATANY

e L’impegno costante di chi opera con tenacia, quotidianamente, nell’ultimo miglio,
dona speranza a mamme e bambini ugandesi. Testimonianza di Simonetta Masaro, medico CUAMM

Sin dal 1970 Medici con I’Africa Cuamm & presente in Karamoja nell’ospedale di Matany.

L'attuale priorita € consolidare e promuovere i servizi di salute materna e infantile dell’ospedale,

aumentando le dimensioni di accesso, equita e qualita delle cure offerte. In prima linea per raggiungere quest’obiettivo
c’é Simonetta Masaro, una giovane dottoressa di Asolo (TV): «ll lavoro prosegue, giorno per giorno. L'impegno & sempre
massimo, in ogni momento. Qui imparo a fare i conti con le risorse a disposizione. In Italia raramente mi sono chiesta
guanto costi un filo da sutura o quante bottiglie d’acqua ossigenata ci siano in magazzino. Nel nostro agire quotidiano &
fondamentale calibrare le nostre scelte anche in funzione degli strumenti che abbiamo. Dobbiamo

dare il massimo e il meglio, con risorse limitate. E il risultato & sempre di grande soddisfazione! Vivere e lavorare con
questi ritmi, con queste preoccupazioni, con queste attenzioni, € una scuola

impegnativa ma fondamentale. Mamme e bambini sono il focus principale nell'impegno quotidiano: sono i soggetti
dall’equilibrio piu fragile, i piu esposti alle difficolta. Ma su di loro si basa tutta la

struttura sociale, e non solo qui in Karamoja». Nel 2014 a Matany sono attese quasi mille donne a cui verra offerto un
parto gratuito, eseguito in condizioni di igiene e sicurezza.

(Da é Africa, settembre 2014)

e Su é Africa un articolo sul nuovo reparto maternita a Matany

L'Ospedale di Matany ha una nuova maternita, con 32 posti letto e una sala parto riabilitata e attrezzata. E’ uno dei tre
obiettivi dell’intervento di Medici con I’Africa Cuamm, durato
tre anni, che si conclude il 31 dicembre con una grande festa
per tutta la comunita. Il progetto, realizzato grazie al sostegno
del Ministero Affari Esteri Italiano, del Gruppo di Appoggio
Ospedale di Matany, dell’associazione Toyai e di Francesco
Azzarita, ha garantito inoltre I'avvio di un corso per ostetriche, il
promo in tutta la regione della Karamoja; I'appoggio degli
studenti karimojong con borse di studio e il supporto in termini
di risorse umane, farmaci e attrezzature all’'ospedale.

“La sistemazione della maternita era indispensabile in quanto
ancora uguale a quella disegnata e costruita piu di 40 anni fa. Se
guardiamo ai dati dell’ultimo anno se ne capisce la necessita.
Nel 2011/2012 i parti sono stati 947, i cesarei 270, le visite pre-
natali 1578 e i ricoveri in maternita 1729 — spiega Fabio
Manenti, responsabile Settore Progetti del Cuamm -. Ora poi le
38 tra infermiere e ostetriche formate nell’'ultimo anno saranno impegnate nei centri periferici, in modo da avvicinarsi di
piu alle donne”. Sono dati significativi che confermano il ruolo di riferimento che 'ospedale di Matany ha per tutta la
regione. “La situazione da gia intravvedere — riprende Manenti — la necessita, per l'ospedale, di specializzarsi
ulteriormente in alcuni servizi, nei quali offrire un’altissima qualita, legandola alla formazione del personale e alla ricerca
operativa. L'area dei servizi materni, neonatali e infantili, insieme alla presenza della scuola per infermieri e ostetriche
rappresenta una grande opportunita in questo senso. La qualita del servizio offerto, specialmente il taglio cesareo e il
trattamento delle emergenze ostetriche, &€ condizione necessaria perché un aumento dell’accesso ai servizi sanitari si
traduca in un miglioramento reale delle condizioni di salute della popolazione”.

Le sfide sono ancora numerose e tutte aperte.

(Da é Africa, settembre 2014)



e Testimonianza di Stefano Rho

Stiamo per atterrare a Matany.

Sotto di noi scorre il Karamoja, insolitamente verde, ma ampio e vuoto come lo ricordo -soprattutto grazie alle
fotografie viste e ai racconti ascoltati, suppongo.

Il piccolo aereo si abbassa per controllare che non ci sia nessuno sulla pista, poi risale, compie un ampio arco nel cielo e
r ' finalmente tocca terra (la terra!). Scendiamo e siamo accolti da una folla di
H

bambini festanti. Ricordo di avere visto molte facce come le loro, quando ero qui
e quando, da altrove, raccoglievo notizie e inseguivo ricordi..

Viene a prenderci, in jeep, brother Gunther e in pochi minuti siamo all'ingresso
del Saint Kizito Hospital. Ricordo il cancello che abbiamo davanti. Qualcuno lo
apre ed entriamo.

Non siamo ancora scesi dalla macchina e subito ci vengono incontro gli allievi
della Scuola infermieri intonando canti di benvenuto. Ricordo canti simili, uditi ad
ogni arrivo e ad ogni ripartenza dall'Uganda. Di colpo mi rendo conto di avere
sottovalutato il significato che questo viaggio ha per me. La memoria cognitiva
entra in contatto con quella emotiva e mi chiude la gola e mi fa bruciare gli occhi.
lo e questo ospedale abbiamo quasi la stessa eta. La storia della famiglia che si &
formata intorno a papa e mamma nasce qui. Questo ospedale con la sua gente &
stato sempre presente nella mia vita come un fratello che vive lontano: puoi quasi
dimenticartene a volte, ma qualcosa di forte e sotterraneo continua a legarti a lui.

Poi ci accompagnano a incontrarlo e a vedere come sta...

Ci sono piu alberi, ci sono pil reparti, ci sono piu medici... ci sono piu pazienti.
Mio fratello ha continuato a crescere.. ed e cresciuto bene. Man mano la visita
continua e bello rendersi conto di come, diventando grande, abbia mantenuto lo spirito che lo ha visto nascere, lo
spirito di papa e mamma e di tutti gli amici che negli anni I'hanno cullato e curato.

E’ organizzato, efficiente, preoccupato di essere vicino alla gente e in costante ricerca di migliorare, di fare di pit. Non
sta rinchiuso in se stesso ad aspettare i pazienti — che qui son fin troppo pazienti —, ma tende orecchie e braccia verso la
gente nei villaggi, ne ascolta le esigenze, lavora sulla prevenzione, porta sul - r

territorio i servizi di base, nel rispetto della cultura locale. "‘\pf

E' cresciuto mio fratello, € migliorato, ma continua a non darsi pace per cio che
ancora non riesce a fare, per le persone che non riesce ad aiutare, per le
distanze che non sa ancora attraversare.

Si muove su un terreno difficile e non avra mai un momento tranquillo, per
fortuna non e solo...

Mi ha colpito la passione degli operatori con cui ho parlato: molti di loro
vengono da villaggi molto poveri e la loro professione potrebbe essere un
lasciapassare per una vita diversa... eppure hanno deciso di restare qui, di
spendersi dove c'é piti bisogno.

Mi hanno colpito la competenza e la professionalita che hanno mostrato, mi ha
colpito il loro essere consapevoli di cio che viene fatto e — allo stesso tempo — il
loro non arrendersi a cio che ancora non si riesce a fare. Le loro parole mi hanno
ricordato quelle che mio padre, non ancora trentenne, scriveva al Gruppo
d'appoggio, quando non riusciva a rassegnarsi a tutte le ingiustizie rispetto a cui
in quegli anni si era ancora impotenti...

Mi ha commosso ricevere abbracci sinceri da persone sconosciute e sentirle parlare di quello che succedeva li 40 anni fa,
tratteggiando un ritratto di mamma e papa cosi fresco, realistico e pieno di vita da cancellare ogni distanza temporale.
Mi ha commosso constatare come papa sia ancora presente nella testa e nel cuore della «sua gente» e scoprire che il suo
nome é anche scritto su una targa, proprio nella lunga veranda, che da sempre costituisce l'arteria pulsante
dell'ospedale.



Mamma racconta che quando rientravano dal lavoro la sera, papa — che io in vita non ho mai sentito ammettere di
essere anche solo affaticato — diceva di essere cosi stanco che si sarebbe disteso proprio li, senza raggiungere casa, una
cinquantina di metri piti in Ia.

s CAMBIAMO STRADA: IL VACCINO AEROSOL CONTRO LA TBC

Il Mycobacterium tuberculosis infetta un terzo della popolazione mondiale, causando 8,6 milioni di nuovi casi e 1,3
milioni di morti ogni anno.

La BCG, un vaccino batterico sviluppato nel 1920, e ancora usato nella maggior parte delle vaccinazioni infantili a livello
mondiale. Sebbene la BCG protegga gli infanti dalla malattia disseminata, non é tuttavia in grado di prevenire
I'infezione. Inoltre la TBC ha un alto rischio di mortalita nei pazienti co-infettati da HIV.

Sono ora allo studio vaccini che si basano sull’Antigene 85A, scoperto nel
1965: essi, somministrati per aerosol o per istillazioni nasali, sarebbero in
grado di prevenire sia la disseminazione che la prima infezione fin dall’eta
infantile. Tremila vaccinazioni infantili in Sud-Africa (finanziate dallUnione
Europea) hanno dimostrato finora efficacia e affidabilita. La strada e ancora
molto lunga e forse sara troppo costosa per la maggior parte della sanita
africana, che deve essere attuata in periferia, su vasti territori talvolta di
difficile transitabilita.

Dobbiamo quindi affidarci ancora alla cura di un alto numero di ammalati.
Ma anche nella cura le difficolta non mancano. La ben nota resistenza dei
batteri agli antibiotici riguarda anche la terapia della TBC. Per questo a
Matany si stanno facendo nuovi sforzi per adeguare la terapia alle nuove
resistenze. Tali sforzi si concretano nello sviluppo della diagnostica di
laboratorio di microbiologia tramite la tecnologia GeneXpert e la ristrutturazione dello stesso laboratorio, mai
migliorato dai tempi della prima costruzione! Il contributo del nostro gruppo a questo importante progetto, attraverso
una donazione della Fondazione Vismara, sara di 30.000 Euro quest’anno.
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Le vostre offerte possono essere inviate a:
GRUPPO DI APPOGGIO OSPEDALE DI MATANY — ONLUS
e con bonifico bancario UBI - Banca Popolare Commercio ¢ Industria
Coordinate bancarie: IBAN IT73M0504801623000000030225
Essenziale scrivere sempre la causale: “erogazione liberale”
e con versamento su conto corrente postale N° 40117467 intestato a:
Gruppo di Appoggio Ospedale di Matany ONLUS
Essenziale scrivere sempre la causale: “erogazione liberale”
o in contanti, qualora non s’intenda usufruire dei benefici fiscali

Vi ricordiamo che la normativa fiscale consente la deducibilita, con limiti diversi sia per le imprese sia
per le persone fisiche.
Non dimenticatevi di assegnare nella denuncia dei redditi il 5 per mille
Il nostro codice fiscale & : 80110050152

Come da risoluzione dell'Agenzia delle Entrate (n. 96 del 14/03/2008), viene confermato che, ai fini della deducibilita dal reddito
dichiarato o della detraibilita dalle imposte dovute, le erogazioni liberali in denaro alle ONLUS (come il GRUPPO DI APPOGGIO
OSPEDALE DI MATANY) devono essere effettuate tramite banca, uffici postali, assegni bancari e circolari e non con denaro
contante. E necessario conservare la documentazione relativa al versamento (la distinta del bonifico, oppure la matrice del
bollettino postale, oppure la fotocopia dell’assegno corredata della ricevuta emessa dalla ONLUS), da allegarsi alla dichiarazione
relativa all’anno di versamento.







