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Liebe Leserinnen und Leser,

als wirim August 2017 von der Gewalt in Myan-
mar horten, ahnten wir zundchst nicht, wel-
che Konsequenzen diese fiir unsere Arbeit
haben wiirde. Binnen Wochen flohen Hun-
derttausende Rohingya von Myanmar ins
Nachbarland Bangladesch. Unseren Teams in
den Fliichtlingslagern berichten sie von
schrecklichen Grdueltaten und Vertreibung.
Wir kiimmern uns dort um ihre korperliche
und seelische Gesundheit. Mehr dazu lesen
Sie auf den Seiten 12-13.

Unsere Unterstiitzung wurde im vergangenen
Jahrinvielen Regionen der Welt bendtigt. So
halfen wir zum Beispiel in einem HIV-Projekt
in Simbabwe (Seite 14-15) und versorgten
Kriegsverletzte im Irak (Seite 16-17). Ein beson-
deres Novum: Wir erdffneten das erste Projekt
von ARZTE OHNE GRENZEN in Deutschland
(Seite 6-7). An so vielen Orten der Welt helfen
konnten wir nur aufgrund Ihrer Unterstiitzung.
147,7 Millionen Euro haben wir im vergange-
nen Jahr erhalten. Wir danken lhnen dafiir
herzlich!

%k 4/«4-%

Ihr Florian Westphal, Geschaftsfiihrer

PS: Den ausfiihrlichen Jahresbericht der deut-
schen Sektion von ARZTE OHNE GRENZEN fin-
den Sie auf k www.aerzte-ohne-grenzen.de/
jahresberichte
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© Barbara Sigge

SYRIEN: In einem Lager

flir Vertriebene in Ain Issa
untersucht eine Mitarbeiterin
ein kleines Mddchen.

© Chris Huby

FEHLENDER ZUGANG
ZU MENSCHEN IN NOT

Das Jahr 2017 war fiir ARZTE OHNE
GRENZEN von der immer wieder neuen
Herausforderung geprdgt, Zugang zu
den Menschen zu erhalten, die huma-
nitdre Hilfe am dringendsten bendotig-
ten. Ob in Myanmar oder in Syrien -
es wird schwieriger, die Menschen in
Not zu erreichen. Im Interview blickt
Dr. Volker Westerbarkey, Vorstands-
vorsitzender der deutschen Sektion
von ARZTE OHNE GRENZEN, auf die
Herausforderungen des vergangenen
Jahres zuriick.

ARZTE OHNE GRENZEN versteht sich als
unabhangig und unparteilich. Warum war
es im Jahr 2017 trotzdem immer wieder
schwierig, Menschen mit medizinischer
Nothilfe zu erreichen?

Es ist oft eine Herausforderung, unsere Unpar-
teilichkeit in Konfliktsituationen verstandlich
zu erkldren. Leider haben wir im vergangenen
Jahr erlebt, dass das Menschenrecht auf medi-
zinische Versorgung und der Schutz von huma-
nitdren Helfern keine Selbstverstédndlichkeit
mehr sind. Bewusstes Vorenthalten medizini-
scher Hilfe verstoRt zwar gegen das Volkerrecht,
ist aber dennoch Teil der Kriegsfiihrung. Ein
Beispiel ist Syrien, wo Krankenhduser gezielt
angegriffen und zerstort werden.



Was bedeutet es, wenn Nothilfeorganisa-
tionen keinen Zugang mehr zu den Gebieten
haben, in denen Menschen auf ihre Hilfe
angewiesen sind?

Auf dem Mittelmeer kann es bedeuten, dass
wieder mehr Fliichtende und Migranten ertrin-
ken. In anderen Kontexten, wie zum Beispiel
in der Zentralafrikanischen Republik, bedeu-
tet es oft, dass die einzige Anlaufstelle fiir
medizinische Hilfe nicht mehr existiert, also
auch hier wieder mehr Menschen sterben. In
vielen Regionen dort ist das Gesundheitssys-
tem wenig entwickelt oder es wurde zerstort.
Daher miissen wir es komplett ersetzen. Wenn
unsere Teams aufgrund von massiver Gewalt
nicht mehr arbeiten konnen, kann eine Blind-
darmentziindung todlich sein. Eine kompli-
zierte Geburt bedeutet akute Lebensgefahr
fiir Mutter und Kind.

Was muss geschehen, damit ARZTE OHNE
GRENZEN wieder mehr Zugang zu Gegen-
den erhdlt, in denen wir momentan nur
eingeschrankt helfen konnen?

In erster Linie sind staatliche Akteure gefragt,
ihren Verpflichtungen nachzukommen, die sich
aus dem Vélkerrecht ergeben. Bei Angriffen auf
medizinische Einrichtungen reden wir auch
tiber Lander, die im Sicherheitsrat der Verein-
ten Nationen vertreten sind. Wir brauchen
nicht nur Lippenbekenntnisse zu den Grund-
prinzipien der humanitdren Hilfe. Notwendig
sind vielmehr die Einhaltung dieser Prinzipien
und die konsequente Ahndung ihrer Miss-
achtung. Eine groBe Chance sehe ich fiir uns
darin, der Offentlichkeit von persénlichen
Schicksalen der Menschen zu berichten, die
unter dieser internationalen Politik leiden.



Im Madrz 2017 eroffnete das erste
Hilfsprojekt von ARZTE OHNE GRENZEN
in Deutschland. Das Modellprojekt
flir psychosoziale Hilfe soll andere
Organisationen zur Nachahmung
inspirieren.
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BEDARFSERHEBUNG

IN DEUTSCHLAND

ARZTE OHNE GRENZEN arbeitet meist in

Landern, in denen die staatliche Gesundheits-
versorgung nicht ausreicht. In Deutschland

sahen wir bisher keinen Unterstiitzungsbedarf.
Doch die Gefliichteten, die in den vergan-
genen Jahren hier angekommen sind, sind

grolRen psychischen Belastungen ausgesetzt.
Fiir sie gibt es hierzulande zu wenig addquate

Angebote zur psychosozialen Beratung. ARZTE

OHNE GRENZEN hat Daten gesammelt, um her-
auszufinden, wie wir Gefliichteten in Deutsch-
land am sinnvollsten helfen kénnen. Wir
haben uns fiir ein Modellprojekt entschieden,
von dem wir hoffen, dass es anderen Organi-
sationen zum Vorbild dient.



Die Peer-Beraterin Parisa Zare
Moayedi (rechts) und ihr Kollege
Salah Al-Hamada im Krankenhaus
St. Josef in Schweinfurt

© Stefan Dold/MSF

EIN ERSTES

PROJEKT

IN DEUTSCHLAND

IM AUSLAND ERPROBT,

IN DEUTSCHLAND ANGEWENDET

Im Mdrz 2017 begann ARZTE OHNE GRENZEN
in Schweinfurt eine Kooperation mit dem
Krankenhaus St. Josef und schuf ein nieder-
schwelliges Angebot zur psychosozialen
Betreuung von Gefliichteten. Dort wird nach
einem Ansatz gearbeitet, den wir in vielen
Landern erfolgreich anwenden: Fachkrdfte bil-
den Gefliichtete zu sogenannten psychoso-
zialen Peer-Beraterinnen und -Beratern aus
und unterstiitzen sie, anderen Gefliichteten
zu helfen. Die Beraterinnen und Berater spre-
chen meist die Sprache ihrer Klienten und
haben ebenfalls einen Fluchthintergrund.
Solche Gemeinsamkeiten senken die Hemm-
schwelle, mit Problemen auf die Berater zu-
zugehen. Das Projekt ist an die medizinische
Erstaufnahmestelle fiir Asylsuchende ange-
gliedert.

UBERGABE DES PROJEKTS

AN DEN LOKALEN PARTNER

Das Modellprojekt in Schweinfurt war so
angelegt, dass es nach einer durch ARzTE
OHNE GRENZEN finanzierten Startphase vom
Krankenhaus weitergefiihrt werden sollte.
Im Juli libergab ARZTE OHNE GRENZEN die
Leitung des Projekts. Bis dahin bildeten wir
drei Gefliichtete aus Somalia, Syrien und dem
Iran zu Peer-Beraterinnen und -Beratern aus.
Unter Supervision durch eine Psychologin
halfen sie bis Juli anderen Gefliichteten in
29 Gruppen- und 143 Einzelsitzungen. Das
Angebot wird inzwischen von den Gefliich-
teten immer besser angenommen.



EINNAHMEN
2017

PRIVATE SPENDEN
UND ZUWENDUNGEN
(96,2 %)

147,17 ...

Spenden, Mitgliedsbeitrage,
Erbschaften und BuBgelder

von Privatpersonen, Zuwendungen
von Stiftungen und Firmen sowie
Einnahmen aus Firmenkooperationen

Die iibrigen Ertrage sind vor allem
Einnahmen aus Kostenerstattungen.

OFFENTLICHE
FORDERMITTEL
(0 %)

0.

Aus Protest gegen die Abschottungs-
politik der Europdischen Union hat
das internationale Netzwerk von
ARZTE OHNE GRENZEN entschieden,
keine offentlichen Fordermittel von
der EU oder ihren Mitgliedsstaaten
mehr zu beantragen.

Im Jahr 2017 konnte ARZTE OHNE GRENZEN u. a. auf die hohe Prdsenz von ARZTE OHNE
Einnahmen von 153,6 Millionen Euro erzielen. GRENZEN in den Medien zuriick. Zudem sehen
Im Vergleich zum Vorjahr stiegen die Einnah-  wir das Wachstum der Einnahmen als Ergeb-
men um 11,4 Millionen Euro. Die privaten Spen-  nis hoherer Ausgaben fiir Spenderwerbung
den und Zuwendungen lagen im Jahr 2017 mit ~ und -verwaltung.

147,7 Millionen Euro um 14,9 Millionen Euro liber

dem Ergebnis des Jahres 2016. Dies fiihren wir



AUSGABEN
2017

Das Geld ging in Nothilfeprojekte in
mehr als 42 Ldndern und finanzierte
dort die medizinische Hilfe mit.
Mitfinanziert wurden auch die
Steuerung und Betreuung der Projekte
sowie die Forderung und Implemen-
tierung von neuen, wirksameren

und bezahlbaren Medikamenten.

TEMOIGNAGE
154,6
J

Mio. €

Témoignage bedeutet Zeugnis
ablegen. Das Berichten iiber die
Situation der Menschen in den
Projektldndern gehdrt zu den
satzungsgemdRen Aufgaben von
ARZTE OHNE GRENZEN.

VERWALTUNG, ALLGEMEINE
OFFENTLICHKEITSARBEIT,
SPENDENWERBUNG

(10,5 %)

16,3...

8,1 % Spendenwerbung

und -verwaltung,

2,4 % allgemeine Verwaltung und
allgemeine Offentlichkeitsarbeit

Insgesamt verwendete die deutsche Sektion  lagen aus. Dieses Vorgehen war beabsichtigt,
von ARZTE OHNE GRENZEN 138,3 Millionen Euro  um nicht bendétigte Riicklagen zu reduzieren.
fiir satzungsgemadRe Aufgaben. Das entspricht  Den gesamten Jahresbericht mit einem aus-
89,5 Prozent aller Ausgaben des Jahres 2017.  fiihrlichen Finanzteil und Informationen zu
Die Gesamtsumme der Ausgaben warum1,0  allenvon der deutschen Sektion unterstiitzten
Millionen Euro hoher als die gesamten Einnah-  Projekten finden Sie online unter \ Www.
men. Die Differenz glichen wir mit den Riick- aerzte-ohne-grenzen.deljahresberichte



ZAHLEN UND
FAKTEN
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K Stiftungen

626.688 1

SPENDERINNEN UND SPENDER
IN DEUTSCHLAND, davon .. 1.123

Spendenaktionen aus freudigem
oder traurigem Anlass

612.496

private Spenderinnen und Spender

12.653

SO WIRKT IHRE SPENDE

Von jedem Euro, den Sie im Jahr 2017
spendeten, gingen ...

88,0 c.

in weltweite Projekte

1 ,5 Cent

in Témoignage

in die allg. Verwaltung und
Offentlichkeitsarbeit sowie die
Spendenwerbung und -verwaltung
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INFORMATION DER
OFFENTLICHKEIT UND
UNSERER SPENDER
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289

vermittelte Interviews in
deutschen Medien, davon
123 zum Thema Fliichtende
auf dem Weg nach oder

in Europa

6.373

Nennungen in relevanten
deutschen Medien

24

Newsletter und
E-Mailings

24,225

Twitter-Follower

232.123

Facebook-Fans

3

Ausgaben AKUT,
durchschnittliche Auflage:
296.517

28

Gesprache mit Abgeordneten
und hochrangigen Mitarbei- :

tern aus Ministerien

207

offentliche Veranstaltungen

(darunter Vortrage, Konferen- :

zen und Ausstellungen)

PROJEKTSTELLEN
NACH BERUFSGRUPPEN

Medizinische Positionen
(Arztinnen und Arzte,
Pflegepersonal etc.)

24,

Logistik und Technik

M-

Landes- und
Projektkoordination

10

Verwaltung und
Finanzen

FUR JEDEN IN DER SPENDENWERBUNG
UND -VERWALTUNG AUSGEGEBENEN
EURO HAT ARZTE OHNE GRENZEN
11,80 EURO SPENDEN EINGENOMMEN.

1<
1<

1<
1<
10,




5,2 Mio. £

Ausgaben des internationalen
Netzwerkes im Projekt in
Kutupalong im Jahr 2017

BANGLADESCH
Dhaka m

®Kutupalong

Bangladesch

NOTHILFE IM
FLUCHTLINGSLAGER

12

AUSGANGSLAGE

Am 25. August 2017 griffen das Militdar von
Myanmar, die Polizei und lokale Milizen die
Bevodlkerungsgruppe der Rohingya in Myan-
mars nordlichem Bundesstaat Rakhine ge-
waltsam an. Sie reagierten damit aufvoran-
gegangene Angriffe einer bewaffneten Grup-
pierung der Rohingya. Nur wenige Tage spdter
erreichten die ersten Fliichtenden die Lagerim
Nachbarland Bangladesch. Viele besaRen nur
noch das, was sie tragen konnten, und stan-
den unter Schock. Sie berichteten von Ver-
gewaltigungen und brennenden Hdusern,
hatten Angehdrige sterben sehen und selbst
schwere Verletzungen erlitten. In Bangladesch
leben im inzwischen groRten Fliichtlingslager
der Welt mehr als 900.000 Menschen in not-
diirftigen Hiitten. Dort bendtigen sie umfas-
sende humanitdre und medizinische Hilfe.

AKTIVITATEN

ARZTE OHNE GRENZEN war im Jahr 2017 in
mehreren Projekten in Bangladesch aktiv. Im
Fliichtlingslager in Kutupalong behandelten
die Teams Gefliichtete in Gesundheitszentren,
kleinen ambulanten Gesundheitsposten und
in Krankenhdusern. Sie versorgten Verletzte
und Kranke, betreuten Schwangere und man-
gelerndhrte Kinder. Dariiber hinaus boten sie
schwer traumatisierten Menschen psycholo-
gische Hilfe an. Zudem bedurften besonders
die Wasser- und Sanitdranlagen in den Camps
rascher Verbesserung. ARZTE OHNE GRENZEN
unterstiitzte dies unter anderem durch die
Einrichtung von Latrinen und die Bohrung
von Brunnen.



AKTIVITATEN IM PROJEKT IN KUTUPALONG Mitarbeitervon ARZTE OHNE

GRENZEN behandeln ein Kind
BEISPIELHAFT IN ZAHLEN in Kutupalong wegen Diphtherie.
141.592 ambulante Konsultationen abgehalten © e surinyacy

6.302 Menschen stationdr behandelt

17.929 Schwangerenberatungen abgehalten
1.441 Geburten begleitet

5.300 psychologische Einzelgesprdche gefiihrt

,Die Kdrpersprache der Menschen zeigt, dass sie
noch im Uberlebensmodus sind. Sie nehmen jeden
Tag so, wie er kommt, und versuchen, das zu tun,
was notig ist, um den Tag zu lberstehen."

JOANNE LIU, internationale Prasidentin von ARZTE OHNE GRENZEN, im Oktober 2017

nach einem Besuch im Fliichtlingslager in Bangladesch, bei dem sie auf schwer
traumatisierte Menschen traf

13
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Simbabwe

BEHANDLUNG VON
HIV UND AIDS

»Ich werde die bescheidenen und hart arbeitenden
Menschen vermissen, mit denen ich in Epworth
zusammengearbeitet habe - das Ldacheln auf

den Gesichtern der Angestellten und Patienten.
Ich werde die Gesundheitshelfer in der Gemeinde
vermissen. Ohne ihren unermiidlichen Einsatz
hatten wir niemals so viel erreicht."

ABI KEBRA BELAYE, Landeskoordinatorin von ARZTE OHNE GRENZEN,
anldsslich des Abschieds aus Epworth im Dezember 2017



AKTIVITATEN IN EPWORTH IM JAHR 2017

BEISPIELHAFT IN ZAHLEN
14.900 Menschen auf HIV getestet

11.000 Patienten mit Medikamenten gegen HIV versorgt
375 Menschen begannen eine Therapie gegen Tuberkulose
9 Patienten wegen multiresistenter Tuberkulose behandelt

AUSGANGSLAGE

In Simbabwe siedelten Vertriebene iiber viele
Jahre auf einem verlassenen Geldnde aulRer-
halb der Hauptstadt Harare. Im Jahr 2005
erlebte die ,,Epworth" genannte Siedlung ei-
nen Zustrom von etwa 20.000 Menschen, die
aus Harare vertrieben wurden. ARZTE OHNE
GRENZEN begann zundchst, grundlegende
Gesundheitsversorgung anzubieten. Zu die-
ser Zeit war fast jeder dritte Bewohner von
Epworth mit HIV infiziert. Gemeinsam mit dem
Gesundheitsministerium von Simbabwe wollte
ARZTE OHNE GRENZEN fiir die Behandlungvon
Menschen mit HIV sorgen, damit wenigervon
ihnen an Folgeerkrankungen wie AIDS oder
Tuberkulose (TB) sterben. Dariiber hinaus woll-
ten wir die Behdrden in Simbabwe befdhigen,
Patientinnen und Patienten eigenstandig zu
behandeln.

1,5 Mio. €

Ausgaben des internationalen
Netzwerkes im Projekt in
Epworth im Jahr 2017

Hararel.EpWOrth
SIMBABWE

AKTIVITATEN

Uber viele Jahre blieb der Schwerpunkt unse-
rer Arbeit in Epworth die Behandlung von HIV-
Patientinnen und —Patienten. Unsere Teams
testeten Menschen auf HIV und versorgten sie
im Falle einer Infektion mit antiretroviralen
Medikamenten. Im Laufe der Zeit kamen je-
doch auch Behandlungen von Krankheiten
wie TB hinzu sowie Tests auf Gebdarmutter-
halskrebs und Uberpriifungen der Viruslast
von Menschen mit HIV. Ende des Jahres 2017
libergab ARZTE OHNE GRENZEN das Projekt an
das Gesundheitsministerium von Simbabwe.
Der Staat ist inzwischen besser in der Lage,
eine Behandlung von Menschen mit HIV oder
Tuberkulose zu gewahrleisten.

15



3,3 Mio. €
Ausgaben des internationalen

Netzwerkes im Projekt in
West-Mossul im Jahr 2017

® Mossul
M Bagdad
IRAK

Mossul im April 2018: Ein Mitarbeiter
von ARZTE OHNE GRENZEN lduft
durch die Stadt, die wahrend der
Kampfe im Jahr 2017 zerstort wurde.
© Sacha Myers

lrak

CHIRURGIE IM
KONFLIKTGEBIET

16

AUSGANGSLAGE

Mossul ist eine geschundene Stadt. Uber
Monate bekdampften sich hier der sogenannte
Islamische Staat und die irakische Regierung
sowie ihre Verbiindeten. Viele Bewohnerin-
nen und Bewohner erlitten Verletzungen
durch Luftangriffe oder Schusswechsel, vor
allem auf der Flucht oder wenn die Front
durch ihr Wohnviertel verlief. Auch seit Ende
der Kampfhandlungen werden bis heute viele
Menschen durch explodierende Blindgdnger
verletzt. Zudem bendtigen Patienten mit
schweren Verletzungen oft langfristige Nach-
behandlungen. Die medizinische Versorgung
ist weiterhin schlecht — vor allem in West-
Mossul, wo die meisten Krankenhduser be-
schddigt oder zerstort wurden.

AKTIVITATEN

Im Juni 2017 nahm ARZTE OHNE GRENZEN
seine Aktivitdten im Krankenhaus Nablus in
West-Mossul auf. Die Front verlief damals
etwa zwei Kilometer entfernt durch die Alt-
stadt. So konnten Kriegsverletzte nach einer
Erstbehandlung in Erste-Hilfe-Posten nahe
der Front schnell ins Krankenhaus gebracht
und dort weiterversorgt werden. Nach Ab-
flauen der Kdmpfe wurde der Operationssaal
der Klinik vermehrt fiir Kaiserschnitte genutzt.
Im Juli er6ffneten wir zudem eine pddiatri-
sche Abteilung. Wahrend der Sommermonate
lag der Fokus vor allem auf der Behandlung
von Kindern mit langwierigen Magen-Darm-
Erkrankungen, im Winter behandelten wir hau-
fig junge Patienten mit Atemwegsinfekten.
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AKTIVITATEN IN WEST-MOSSUL

IM JAHR 2017 BEISPIELHAFT IN ZAHLEN

11.560 Patientinnen und Patienten in der Notaufnahme behandelt

1.380 Geburten begleitet und 165 Kaiserschnitte vorgenommen

876 Kinder und Jugendliche in der pddiatrischen Abteilung aufgenommen

,Wir bemiihen uns, die Patienten in Erste-Hilfe-Posten
in unmittelbarer Frontndhe zu stabilisieren und dann
in Krankenhduser zu transportieren. Es sitzen jedoch
Tausende Bewohner im Konfliktgebiet fest, so dass nur

relativ wenige Patienten in unser Krankenhaus kommen.

Wir befiirchten, dass es die dringendsten Falle nicht
einmal in die Erste-Hilfe-Posten schaffen.”

STEPHANIE REMION, Notfallkoordinatorin von ARZTE OHNE GRENZEN in West-Mossul,
kurz nach Er6ffnung der Klinik, als die Kdmpfe in Mossul noch andauerten

17
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MITTELMEER
SYRIEN

ZENTRALAFRIKANISCHE
REPUBLIK

DANKE

Menschen in Not haben ein Recht
auf unabhdangige und professionelle
medizinische Hilfe — jederzeit und
weltweit. Wir konnen diesen Men-
schen nur dank lhrer Unterstiitzung
helfen. Fiir Ihre Spenden im vergan-
genen Jahr mochten sich einige
unserer Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter gerne personlich bedanken.

HEIDI ANGURIA

Krankenschwester

Anfang des Jahres 2017 war ich auf dem Ret-
tungsschiff Aquarius auf dem Mittelmeer im
Einsatz. Ich habe dort erlebt, wie Menschen
nach ihrer Rettung euphorisch gesungen und
getanzt haben, aber auch, wie andere vor
Erschopfung zusammengebrochen sind. In
ihren Augen konnte ich oft noch sehen, wel-
che Angste sie ausgestanden hatten. Bei
derVerabschiedung im sicheren Hafen haben
die Menschen meine Hand geschiittelt und
gesagt: , lhr habt unser Leben gerettet, das
werden wir euch nie vergessen!" — Worte, die
ich gerne an Sie weitergeben méchte.
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LESLY DIEUVEILLE

Logistiker

In derZentralafrikanischen Republik gab esim
vergangenen Jahr erneut viele bewaffnete
Auseinandersetzungen und massive Gewalt.
Fiir mich als Logistiker war es eine groRe Her-
ausforderung, Materialtransporte trotz der
Kampfe zu organisieren. Doch ich spiirte dort
jedenTag, dass unsere Hilfe wirklich gebraucht
wird. Ich danke Ihnen von Herzen fiir lhren
Beitrag — und fiir Ihr Vertrauen, das Sie unse-
rer Arbeit und uns Mitarbeitern entgegen-
bringen.

THERESA BERTHOLD

Logistikerin

Einen Arzt aufsuchen zu kénnen ist im Nord-
osten Syriens nicht selbstverstandlich. Unser
Team hat im Sommer 2017 acht Krankenwa-
gen komplett ausgestattet. Damit konnten
Patienten aus den Gebieten rund um die
damals umkampfte Stadt Rakka in die Kran-
kenhduser gebracht werden, in denen ARZTE
OHNE GRENZEN arbeitet. Ich bin sehr stolz dar-
auf, Teil dieser Arbeit gewesen zu sein. Ohne
Ihre Hilfe wdre das nicht mdglich gewesen.
Shukran! Das heifst Danke auf Arabisch.

19
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ARZTE OHNE GRENZEN WAR 2017
IN RUND 70 LANDERN AKTIV.

Die deutsche Sektion finanzierte medizinische Nothilfe

in 42 Landern und ein Projekt zur Seenotrettung auf dem
Mittelmeer. Zusatzlich wurden von der deutschen Sektion
Projekte in elf Landern sowie ein ldnderiibergreifendes 9
Projekt zur Bekampfung der Schlafkrankheit gesteuert

SCHWEDEN
und verantwortlich betreut.
4 .
4% ¥
Europa BELGIEN CHLAND
FRANKREICH SERBIEN
ITALIEN

MITTELMEER . GRIECH

TUNESIEN

PALA
AUTC

MEXIKO LIBYEN

HAITI MAURETANIEN
MALI NIGER
HONDURAS
- BURKINA FASO
GUINEA-BISSAU oy
NIGERIA
VENEZUELA SIERRALEONE o e EINKUSTE
LIBERIA
KOLUMBIEN KAMERUN
DEMO
REPUE

ANGOLA

53%

Afrika



KIRGISISTAN

TURKEI aa N SCHIKISTAN
ENLAND

SYRIEN
LIBANON — IRAK IRAN AFGHANISTAN

STINENSISCHE—
JORDANIEN
INOMIEGEBIETE PAKISTAN

AGYPTEN BANGLADESCH

INDIEN MYANMAR

THAILAND

KAMBODSCHA
PHILIPPINEN

SUDSUD

SOMALIA MALAYSIA

UGANDA
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Lander, in denen das internationale Netzwerk von ARZTE OHNE GRENZEN Hilfsprojekte betrieben hat
[ Lénder, in denen die deutsche Sektion Projekte mitfinanziert hat
[ Linder, in denen die deutsche Sektion Projekte gesteuert und betreut hat
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PROJEKTLANDER -
MITFINANZIERT DURCH DIE DEUTSCHE SEKTION
PROJEKTFINANZIERUNG in Mio. EURO (TOP 10)
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AKTIVITATEN DES GESAMTEN NETZWERKES
BEISPIELHAFT IN ZAHLEN

—

10 . 7 2 5 . 800 ambulante Konsultationen abgehalten
2 .5 20600 Malaria-Fdlle behandelt

308000 Geburten begleitet, einschlieBlich Kaiserschnitte

R

2 . 09 5 000 Masern-Impfungen verabreicht

O\[;/ 1 10 000 chirurgische Eingriffe vorgenommen
/ 81 . 300 schwer mangelerndhrte Kinder behandelt
4

)
&om 3 06 . 300 psychologische Einzelgesprache gefiihrt

Diese Zahlen wurden aus den Projekten unseres internationalen Netzwerkes weltweit zusammengetragen.
Trotz groRter Sorgfalt ist es nicht immer moglich, die Daten vollumfanglich zu erfassen. Falls Zahlen nach Druck
dieser Broschiire aktualisiert werden, finden Sie diese im ,International Activity Report" unter www.msf.org.
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GUINEA: Im April 2017 unterstiitzte

ARZTE OHNE GRENZEN das Gesundheits-
ministerium Guineas bei einer Impfkampagne
gegen Masern. Alle Kinder in der Stadt
Conakry sollten die Impfung erhalten.

© Markel Redondo
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IHRE SPENDE HILFT!

Bank fiir Sozialwirtschaft

IBAN: DE34 3702 0500 0009 8098 09
BIC: BFSWDE33XXX

Spenden-
Siegel

Gepriift + Empfohlen!

ARZTE OHNE GRENZEN e.\V.

Am Kdllnischen Park 1, 10179 Berlin
Tel. 030 700 130-130

Fax 030 700 130-340

spenderservice@berlin.msf.org
www.aerzte-ohne-grenzen.de
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MEDECINS SANS FRONTIERES
ARZTE OHNE GRENZEN e.V.
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