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DOMENICA 15 MAGGIO 2021 
ORE 11:00 

 
presso Parrocchia San Pietro in Sala 

Piazza Wagner 2 20145 Milano 
 

ASSEMBLEA ELETTIVA DI BILANCIO 
aperta anche a tutti gli amici di Matany 

 

Cari amici: 
questo è il primo notiziario del 2022, a introduzione dell’Assemblea di primavera per l'approvazione 
del bilancio 2021e il rinnovo delle cariche del Gruppo, essendo scaduto il mandato triennale. 
 
 Auguriamo buon anno a tutti i nostri soci e storici amici che hanno contribuito a garantire il sostegno 
all’Ospedale, con la loro generosità. 
 
Lo scorso anno, come abbiamo già relazionato in streaming il 28 aprile 2021 sono stati ricordati i 
cinquant’anni di fondazione del gruppo d’Appoggio Ospedale Matany e a Matany il 6 novembre 2021 
la posa della prima pietra a Matany in Uganda: eventi che ci hanno stimolato a proseguire nella nostra 
attività con il medesimo impegno, anche in questo periodo particolarmente difficoltoso per la 
pandemia ed gli ultimi eventi che ci hanno coinvolto con la guerra in Ucraina, 
 
Nel notiziario potrete trovare: 

● Pasqua a Matany e auguri di Gunter con foto via crucis (Susanna Pesenti)  
● Notizie sul Covid-19 e la Campagna di vaccinazioni anticovid (Susanna Pesenti ed Irene Motta) 
● Report sul bilancio annuale Ospedale di Matany (Irene Motta ed Elena Rho) 
● Due approfondimenti su malaria day e pace (Guido Stella) 
● Presentazione “Quello che possiamo imparare sull’Africa” di Don Dante Carraro e Paolo di 

Paolo di Medici con l’Africa Cuamm (Susanna Pesenti) 
 
Vi aspettiamo numerosi il 15 maggio presso i locali del Centro Religioso Leone XIII. 
Un invito particolare ai soci, gli argomenti dell’ordine del giorno sono molto importanti. 
 
Benedetto Rho 
 
 
 

 
 
Vi ricordiamo che è possibile destinare il 5x1000 
al Gruppo di appoggio Ospedale di Matany 
indicato il codice fiscale 80110050152 
nell’apposita area della dichiarazione dei redditi. 
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…GESU’ ENTRO’ A PORTE CHIUSE E DISSE: “LA PACE SIA CON VOI” 
 
Il 24 febbraio 2022 la Federazione russa ha invaso ha invaso l’Ukraina, con conseguenze di morte, di 
feriti e di sfollamento di persone, specialmente donne, bambini e vecchi. Inoltre le distruzioni di 
strade, ponti e trasporti pubblici impediscono la fruizione di cure mediche in casa loro. Come 
avvenuto in Siria nella guerra civile del 2011, l’assedio di Aleppo ha determinato difficoltà di 
prevenzione di salute, che ha visto nel 2017 e 2018 una larga epidemia di poliomielite, mai vista dal 
1999 nel nord della Siria. Nel 2021 in Ukraina è iniziata una campagna per 100.000 bambini non 
vaccinati. In Afganistan la guerra intrapresa da USA e alleati ha prodotto 2 milioni di casi di 
malnutrizione pediatrica. In Yemen dal 2014 una epidemia di colera di circa 2,5 milioni di casi ha 
comportato 3868 morti. In febbraio 2021 ben 870.000 Rohinga sono sfollati in Bangladesh. 
 
 
DARE I NUMERI A MATANY 
Il motto “Noi medichiamo la ferita, Dio la guarisce” sta sulla prima di 253 pagine di Report delle 
attività dell’Ospedale dell’anno 2020/21. La ferita non solo viene medicata in scienza e coscienza, ma 
viene anche registrato come viene medicata ed il risultato che ne deriva, di modo da avere dei dati 
concreti per capire cosa funziona e cosa ancora può essere migliorato. Questo è il senso del grande 
lavoro di reportistica e di analisi che sta dietro questo resoconto, pieno di numeri e di dati, di cui 
vorremmo darvi un assaggio per poter percepire un po’ più da vicino quella che è l’attività clinica 
quotidiana dell’ospedale. 
 
ATTIVITA’ INPATIENT 
I cinque reparti sono più o meno pieni a seconda della stagione e delle carestie. Con i 15.407 pazienti 
dell’anno appena trascorso, il numero dei ricoveri è in costante crescita. La causa di ricovero di gran 
lunga più frequente è la malaria, come potete vedere nel grafico sottostante. 

 
Purtroppo la malaria è talmente diffusa che è ancora la causa più frequente di morte, per quanto il 
tasso di mortalità ad essa legata sia ben inferiore rispetto a quello della cirrosi legata all’epatite B, 
delle meningiti batteriche o dell’insufficienza cardiaca. La morte di parto è al giorno d’oggi 
estremamente rara, ma è una condizione così inaccettabile e dolorosa, che viene sottoposta 
sistematicamente ad audit, per capire se alcune scelte potessero essere fatte diversamente e se si 
possa ancora migliorare qualcosa. Purtroppo nell’ultimo anno vi sono state quattro morti legate al 
parto. Spesso le condizioni di queste donne sono gravate da ulteriori malattie, come epatiti o malaria 
severa. Ma veniamo alle note più gaie del reparto maternità: il numero delle visite pre-natali cresce 
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costantemente e con esse anche una migliore sorveglianza della gravidanza e una migliore 
programmazione dei parti, soprattutto di quelli a rischio. Matany è, con i 1752 parti dell’anno passato, 
centro di riferimento per più distretti. Qui vengono convogliati i parti di gravidanze a rischio. Per 
questo il tasso di parti cesarei è con il 32% relativamente alto: perché si tratta delle donne già 
selezionate, che hanno il rischio di avere un parto complicato. Matany non si occupa solo di queste 
donne, ma contribuisce a supervisionare anche le nascite nei centri di salute, contribuendo cosi alla 
supervisione del 31% dei parti di tutto il distretto! 
Il reparto più affollato oltre alla maternità è senza dubbio la pediatria, soprattutto nella stagione delle 
piogge, in cui la malaria la fa da padrone. Basti pensare che in queste stagioni in Karamoja si arriva ad 
avere con il 34% la prevalenza (n. di casi rispetto alla popolazione) più alta di tutta l’Uganda. 
Il reparto di tubercolosi invece, anche grazie ad una strategia ben precisa, risulta sempre meno 
affollato con il passare degli anni. Il tempo di degenza si è molto ridotto: attualmente vengono trattati 
in ospedale solo i pazienti che per le loro condizioni cliniche necessitano il ricovero, mentre in passato 
i pazienti rimanevano in ospedale per i primi due mesi (di sei) di terapia antibiotica. Questo notevole 
cambiamento è stato reso possibile dalla implementazione della somministrazione di farmaci sotto 
diretta osservazione (DOTS - Direct Observed Therapy Subministration) sul territorio. È sicuramente 
legittimo chiedersi se questa strategia abbia portato ad una minore efficacia della terapia. La risposta 
è no: anzi l’efficacia della terapia è aumentata dal 55 all’82%. 
Altro reparto che può risultare molto affollato è quello di chirurgia. Qui la maggiore causa di ricovero 
sono i traumi, che nella maggior parte dei casi sono legati a ferita d’arma da fuoco, ad incidenti 
stradali, violenze domestiche, spesso dovute all’eccesso di alcohol. Nella tabella sottostante sono 
riportati i numeri delle operazioni effettuate e la loro proporzione rispetto al totale. 

 
Tanti di noi sicuramente si sono chiesti: e il COVID? È arrivato anche a Matany? Nel report vi è anche 
una sessione dedicata, per quanto, per fortuna, non sia stato causa di molti ricoveri. Matany si era 
attrezzato con un reparto ad hoc di 16 letti, con staff dedicato. Nel grafico sottostante sono riportati i 
numeri dei test effettuati, dei ricoveri e dei morti. Matany è inoltre un centro di vaccinazione contro il 
COVID. Per i numeri precisi dovremo però aspettare il prossimo anno. Un aspetto non trascurabile, 
che noi in Europa abbiamo percepito solo relativamente, sono i costi aggiuntivi legati al materiale 
monouso di isolamento, che va a pesare sul bilancio dell’ospedale. 
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Tutta questa fervente attività clinica non sarebbe possibile senza la preziosissima collaborazione del 
laboratorio, estremamente all’avanguardia, che consente anche di diagnosticare casi di tubercolosi 
resistenti ai farmaci, della radiologia, della farmacia e della banca del sangue. Vi risparmiamo i numeri 
relativi alle radiografie, agli esami delle urine, ai farmaci, alle trasfusioni. Non possiamo però evitare di 
trasmettervi l’ammirazione e la meraviglia di chi si confronta con numeri simili tutti i giorni in Europa 
e rimane colpito da quanto si possa raggiungere medicando quella ferita, se poi Dio la guarisce.  
 
ATTIVITA’ OUTPATIENT 
L'Out Patient Department (OPD) offre consulenze ambulatoriali di primo livello per la popolazione 
dell’area attorno all’ospedale, consulti ambulatoriali a pazienti inviati da altre strutture, oltre a servizi 
di emergenza. Anche l’educazione sanitaria ha un ruolo importante, supportata anche da materiale 
visivo proiettato nelle aree di attesa dell’OPD. 
Nel corso dell’anno finanziario 2020/2021 ci sono stati 37.127 accessi con un picco tra agosto e 
novembre, che risultano lievemente ridotti rispetto all’anno precedente (-8.6%). L’ospedale di Matany 
gestisce il 22% degli accessi del distretto di Napak.  
La malaria rimane la principale causa di accesso all'OPD, con un aumento dei casi del 39% rispetto 
all’anno precedente. La maggior parte dei pazienti con malaria sono bambini. Le altre cause più 
frequenti di presentazione sono la polmonite e patologie del tratto gastroenterico. Numerosi sono i 
casi di anemia, inclusi quelli inviati da altri centri per il supporto trasfusionale. Tuttavia, la disponibilità 
di sangue costituisce ancora una sfida per la Karamoja. Inoltre, si segnala negli ultimi anni un aumento 
dei casi di feriti da arma da fuoco.  
L’OPD offre servizi ambulatoriali specialistici che includono oftalmologia, odontoiatria, chirurgia, 
ginecologica, fisioterapia, ortopedia, HIV/AIDS e salute mentale. Nell’ambito della salute mentale, 
l'epilessia rimane la condizione più frequente e la maggior parte dei casi è attribuita al danno 
cerebrale da malattie febbrili infantili. La seconda è la depressione, alla quale contribuiscono molti 
fattori di rischio che includono abuso di sostanze, violenza di genere, abusi sui minori, povertà 
estrema e lutti. L’ospedale si impegna nella sensibilizzazione della comunità e promozione della salute 
mentale, con lo scopo di migliorare gradualmente l'atteggiamento della comunità verso questa 
problematica.  
Un interessante ambito descritto nel report annuale è l'assistenza ai malati terminali. Non esiste un 
sistema di supporto ai malati terminali sul territorio, per cui la loro assistenza è interamente a carico 
dell’ospedale. L’ospedale si fa carico anche della gestione del malato cronico, il cui numero è in 
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continuo aumento. L'emergere di malattie croniche come l'ipertensione, il cancro, il diabete e l'asma 
costituisce un importante costo per l’ospedale, considerato anche che la maggior parte delle persone 
colpite sono povere. Per questo motivo oltre a fornire cure a questi pazienti, l'ospedale fornisce loro 
anche cibo. 
 
 
MALARIA DAY 
Il tema del Giorno mondiale sulla Malaria, il 25 aprile, è quest’anno “Le novità per ridurre il peso della 
malaria e la salvezza di vite umane”. Il WHO chiede più impegno sul controllo del vettore anofele, la 
dignostica e il trattamento per aiutare a eliminare la malaria, dopo anni di progressi mancati. Nel 2015 
il primo miglio – riduzione del 40% della mortalità per il 2020 – è fallito: 670.000 morti e 241 milioni 
di casi nel 2020 (addirittura un incremento del 12% e del 7% rispettivamente rispetto al 2015). Anche 
il COVID-19 viene visto come un raddoppiatore di mortalità, tant’è che rispetto al 2019 ci sono stati 
69.000 più morti e 14 milioni casi in più nel 2020. Idem per HIV e TBC.  
In Dicembre 2021, il Gavi Alliance board (Gavi è formato da enti pubblici e privati, governi, agenzie 
Onu e fondazioni per la vaccinazione globale per tutti nei paesi poveri) ha approvato un iniziale 
investimento di US $ di 18 miliardi per supportare i suoi programmi 2024–26 per la malaria, l’HIV e la 
tubercolosi. 
The Lancet 23 aprile  
 
 
PASQUA A MATANY 
Gli auguri di Brother Gunther 
 
“Qui le cose procedono piuttosto bene. Sfortunatamente i raid di bestiame sono ripresi con forza e di 

conseguenza ricoveriamo un sacco di feriti da arma da fuoco. Speriamo che la situazione possa migliorare 

presto e che la pace della quale abbiamo goduto per alcuni anni possa ritornare.  

In questi giorni celebriamo di nuovo il mistero centrale della nostra fede cristiana. Ieri, venerdì santo, i nostri 

cristiani hanno fatto la Via Crucis sulla collina di Matany. Vi mando una foto. Io sono riuscito a partecipare 

per le prime stazioni, poi son dovuto rientrare perché la strada era troppo lunga per il mio piede cadente 

post trauma. 

Stanotte celebreremo la veglia pasquale durante la quale avremo 67 battesimi. 

Colgo l’occasione per augurare a voi e a tutti i vostri cari una Pasqua di pace e di gioia”. 
Br. Günther and Team 

 
La Via Crucis sulla collina di Matany 
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COVID IN AFRICA: La campagna Un vaccino per “noi” 
Dallo scoppio della pandemia il Cuamm si impegna per mettere in sicurezza gli ospedali e il personale 
africano con cui lavora con la campagna: Un vaccino per “noi” 
Davanti a un’emergenza globale, l’unica risposta possibile deve essere globale. L’Africa non può 
restare esclusa. Vaccinare medici, infermieri e la popolazione africana è un atto di solidarietà e 
insieme di sicurezza per tutti, anche per noi: solo così riusciremo a interrompere la diffusione del virus 
e delle sue varianti. Serve un piano vaccinale anti Covid in Africa. Servono più dosi. E queste dosi, poi, 

devono diventare “vaccinazione vera”.  
Si è partiti dagli operatori sanitari e dai gruppi prioritari individuati 
paese per paese, ora l’obiettivo dell’intervento Cuamm è portare il 
vaccino fino all’ultimo miglio negli 8 paesi in cui è presente, lavorando 
su 4 pilastri: distribuire il vaccino; formare il personale; organizzare e 
garantire il trasporto delle dosi; equipaggiare e adeguare le strutture. 
Secondo il direttore del Cuamm (intervista a Susanna Pesenti per 
L’Eco di Bergamo) “ll covid gira, non sappiamo quanto ci si infetti 
perché i dati sono pochissimi. Le mascherine però al chiuso si usano e 
le vaccinazioni sono cresciute rispetto a ottobre 2021, fino ad allora, a 
parte il vaccino cinese, erano arrivate pochissime dosi, solo in capitale 
e con invii scoordinati, in ritardo sulle scadenze.Dopo il G20 qualcosa 
è arrivato. Ci sono Moderna e Astra Zeneca, Johnson. Il nostro lavoro 
è la distribuzione agli ospedali e ai centri salute fino ai villaggi più 
sperduti. Si usano pickup, moto, bici, barche.In Karamoja gli operatori 
battono i villaggi con i megafoni radunando la gente con lo slogan 
“Hundred per cent!”. Si portano i vaccini ai punti salute con i frigo, i 
generatori e il gasolio necessario. L'Etiopia è passata da 3,6% della 

popolazione vaccinata con prima dose al 22,9%, il Mozambico da 12,6% al 62%, l’Uganda da 5% a 
27,4%. Abbiamo bisogno di aiuto per il materiale e il gasolio, per formare il personale e anche per 
pagare una persona che controlli il frigo e lo tenga in efficienza”. 
 
 
IMPARARE DALL’AFRICA LA SALUTE 
 
È in libreria il nuovo libro CUAMM Quello che possiamo imparare in Africa. La salute come bene 
comune (editore Laterza, pagine 160, euro 18). 
 
Scritto dal direttore del CUAMM, Dante Carraro, con Paolo Di Paolo, dà conto in poche pagine fitte 
di dati, storie, persone, decenni di lavoro, traguardi, sconfitte e riprese per la salute in Africa, vissute 
in prima persona. Con lezioni che spesso hanno anticipato i nodi della salute per tutti anche per i 
paesi ricchi. 
Fra le storie e i volti, anche quelli che hanno reso possibile il miracolo di Matany e un capitolo 
dedicato alle prospettive di collaborazione con studenti e specializzandi in medicina e alle ricerche 
avviate con università internazionali e africane per una medicina evidence based e un’azione di 
cooperazione sanitaria misurabile. 
Il libro è appassionante, molti si ritroveranno. 
Dice don Dante: «L’Africa ci insegna, o almeno a me ha insegnato, che il lamento serve a poco; ciò 
che fa la differenza è passare dal lamento al rammendo. E trovare strade nuove per dare valore a 
quanto ci sembrava perduto. Mi ha insegnato a mettere alla prova tutti gli schemi fissi, compreso un 
certo delirio di onnipotenza occidentale. Mi ha insegnato che la frugalità non è un limite, ma può 
diventare un’opportunità per far leva più sull’intelligenza e lo studio che sul denaro. E a non avere 
paura dei figli: sono vita, coraggio, sfida, futuro, entusiasmo.» 



 

NOTIZIARIO N. 39 – PRIMAVERA 2021 

 
 

 

Gruppo di appoggio Ospedale di Matany ONLUS  www.gruppomatany.it 

CF 80110050152  info@gruppomatany.it 

Nella narrazione in prima persona, un ragazzo della provincia veneta, neolaureato in medicina nel 
1983, comincia a interrogarsi su sé stesso e nel 1991 sceglie di diventare sacerdote, impegnandosi 
nelle chiese di periferia, venendo a contatto con ambienti sociali difficili. Poi l’allora vescovo di 
Padova lo manda al Cuamm, lì incontra il fondatore Francesco Canova e il direttore don Luigi 
Mazzucato. Nel 1995, il suo primo viaggio in Africa nel Mozambico da poco uscito dalla guerra civile. 
È l’inizio di un’avventura personale e collettiva, tutta interna alla più grande organizzazione italiana in 
Africa, che coinvolge soprattutto le fasce più deboli della popolazione – con programmi di cura e 
prevenzione, interventi di sviluppo delle strutture sanitarie, attività dedicate ai malati (HIV, 
tubercolosi, malaria), formazione di medici, infermieri, ostetriche e altre figure professionali – e che ha 
costruito presidi medici in 43 paesi. Attualmente è presente in Angola, Etiopia, Mozambico, 
Repubblica Centrafricana, Tanzania, Sierra Leone Sud Sudan e Uganda. Una presenza stabile e 
strutturata in cui – come scrive don Dante – c’è molto da fare per formare medici e strutture 
autosufficienti ma c’è anche molto da imparare. Non solo sugli africani, ad esempio sul loro rapporto 
con la natura, ma anche su di noi occidentali, capaci di tirar fuori risorse inaspettate quando ci 
confrontiamo con realtà così estreme e lontane.  
Aiutarli a casa loro? Sì, certamente, dice Dante Carraro, se comprendiamo che l’Africa non è quel 
monolite stereotipato che pensiamo ma una realtà molto diversificata. E se siamo in grado di uscire 
da una logica di emergenza per entrare in una di solidarietà nel tempo, nella consapevolezza di un 
destino comune. 
 
 

 
 

Le vostre offerte a Gruppo di appoggio Ospedale di Matany ONLUS  

possono essere inviate: 

con bonifico bancario Banca Intesa San Paolo 

Coordinate bancarie: IBAN IT63H0306901789100000004016 

Essenziale scrivere sempre la causale: “erogazione liberale” 

con versamento su conto corrente postale N° 40117467 intestato a: 

Gruppo di appoggio Ospedale di Matany ONLUS 

Essenziale scrivere sempre la causale: “erogazione liberale” 
con carta di credito on-line sul nostro sito sicuro: 

www.gruppomatany.it/donazioni/  

in assegno intestato a Gruppo di appoggio Ospedale di Matany ONLUS 

alla cui fotocopia va allegata la ricevuta del Gruppo, da presentarsi 

all’Agenzia delle Entrate, per i benefici fiscali 

in contanti, qualora non s’intenda usufruire dei benefici fiscali 

http://www.gruppomatany.it/donazioni/

