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Liebe Freunde der Cleft-Kinder-Hilfe

Das Jahr 2018 war fiir die Cleft -Kinder-Hilfe, Prof.
Hermann Sailer Stiftung (CKH), ein besonders
gutes Jahr. «Gut» meint, dass wir wiederum
eine sehr grofie Zahl von kleinen und grofieren
Patienten mit Missbildungen und Wachstums-
stérungen der Mund-Kiefer-Gesichtsregion
operieren durften!

Es waren genau 6.718!

Es wdren noch viele mehr geworden, wenn
nicht unser Cleft Zentrum in Kerala (Indien)
durch Sturmfluten {iberschwemmt worden
ware (siehe Fotos) und wenn nicht zweimal ein
Zyklon iiber Chennai, eines unserer aktivsten
Zentren, gefegt ware.

In der Folge dessen sind unsere Patienten

durch blockierte Straen aufgehalten worden.,

Auch unser Team vom Cleft Zentrum in Lahore
(Pakistan) konnte wiederum keine Mission
in Afghanistan durchfiihren. Dies wegen der
grausamen und sehr gefdhrlichen Zustdnde.
Man erkennt daran,
Klimaverdanderungen

dass die weltweiten

sowie  kriegerischen

auch  fir

Auseinandersetzungen
humanitdre Arbeit bedrohlich sein kénnen.

unsere

CKH plant zurzeit weitere Standorte fiir ihreihre

humanitdare Arbeit. Ein vielversprechendes
Projekt entsteht zurzeit in Kamerun. Das
dortige Spital soll in diesem Jahr fertig gestellt
sein. Die Kosten werden vom Franziskaner
Orden iibernommen. Unsere Stiftung hat den
zukiinftigen Chef, Dr. Didier Ntongsi, von
Haus aus Chirurg, bereits fiir einen Intensiv-
Operationskurs fiir drei Monate in unser Cleft
Zentrum in Mumbai gesandt, wo er in die
Standardoperationen der Stiftung und in das
Sailer-Protokoll eingefiihrt wurde. Ein weiteres
Cleft Zentrum entsteht in Kenia.

CKH kiimmert sich auch um die Weiterbildung
des Nachwuchses und um die Qualitatssicherung.




Jedes Jahr werden in den indischen Zentren bis
zu 12 Fellows zu Cleft Chirurgen ausgebildet.

Ich moéchte besonders hervorheben, dass die
CKH Zentren nicht nur hochwertige Chirurgie
ausfiihren, sondern diese durch kontinuierliche
wissenschaftliche Untersuchungen analysie-
ren und in wissenschaftlichen Zeitschriften und
auf Kongressen die neusten Ergebnisse verof-
fentlichen.

Durch diese kritische Auseinandersetzung mit
den Ergebnissen unserer Arbeit wird ein nam-
hafter Beitrag zur Entwicklung der CleftZentren
und zur Qualitdtssicherung geleistet.

Erneut mochte ich betonen, dass wir mit unse-
rer Arbeit eine Harmonisierung der Ungleich-
heit, die die Natur den Menschen beschert,
erreichen mdchten. Daher mdchten wir allen
danken, die die Arbeit von CKH finanziell und
personlich unterstiitzt haben als Operationspa-
ten, als Ausbildner und freiwillige Helfer.

Prof. Sailer im Kreise seiner Cleft Chirurgen.

Von links:
Dr. Mathew (Kerala), Dr. Dr. Vikram Shetty (Mangalore),

Mein besonderer Dank geht an den Vorstand
Herrn Isringhausen und den Geschaftsfiihrer
Herrn Meyer.

Mit herzlichen Griifien
und allen guten Wiinschen

flir Sie alle fiir das Jahr 2019

? -

| S

Prof. Dr.med., Dr.med.dent. Dr.h.c. mult
Hermann F. Sailer

Prof. H. Sailer, Prof. Manikandhan (Chennai), Dr. Gosla Reddy (Hyderabad) und Dr. Parit Ladani (Mumbai)




Cleft-Zentrum Malakkara (Kerala) - Indien

Hochwasser in Kerala,
das Cleft-Zentrum steht unter Wasser!

Ein Monsun brachte Kerala im August 2018 die
schlimmste Flut seit 100 Jahren. Der indische
Bundesstaat hatte mit verheerenden Uber-
schwemmungen zu kdampfen.

Leider wurde auch unser Cleft-Zentrum in Chen-,

gannur von den Fluten {iberrascht und iber-
schwemmt. Die Patienten mussten mdoglichst
schnell evakuiert werden, denn das Wasser
tberflutete die Krankenzimmer, den Operations-
saal, das Wartezimmer etc. Es war ein trauriger
Anblick! Das Team von Dr. Mathew kampfte sich
durch hiifthohes Wasser, um noch zu retten, was
zu retten war. Die Einrichtung wurde teilweise
von dem Hochwasser herausgeschwemmt und
verschwand in den Fluten. Auch das Gebdude
erlitt sehr groen Schaden .Als es endlich zu
regnen aufhdrte, konnte man das Ausma des
Schadens {iberblicken.

Nun musste man mit der Sanierung beginnen.
Der Gebdudetrakt mit dem Operationssaal erlitt
so grof3en Schaden, dass man alles neu auf-
bauen musste. Alle Angestellten und die Dorf-
bewohner packten kréftig an, denn sie wollten
so schnell als mdglich IHR Spital in neuem Glanz
zuriick.

Freiwillige holen Bewohner mit Boten aus ihren
Hduser oder versorgen sie mit Nahrungsmittel und
Trinkwasser.

Es wird wohl noch Monate dauern, bis alles
trocken und die Aufraumungsarbeiten beendet
sind und dasS pital wieder einsatzbereit ist.

Gliicklicherweise konnte Dr. Mathew in einem
benachbarten Spital weiter operieren und die
Kinder stationdr unterbringen. Trotz dieser
katastrophalen Umstdnde haben Dr.Mathew und
seinTeam im Jahr 2018 mehr operiert als im
Jahr 2017!

Es waren:
401 Cleft Operationen (2017/230)
30 Craniofaziale Anomalien (2017/143)
30 Kieferorthopadische Behandlungen
2017/91)
155 Sprachtherapien (2017/44)
283 Transporte (2017/365)

Sehr erfreulich ist, dass auch unser Sorgenkind

Dhaneesh das erste mal operiert werden konn-
te.Dhaneesh leidet unter einer sehr grofien

Spalte und ist schwer herzkrank. Auf Grund sei-
ner Herzkrankheit wollte kein Narkosearzt das
Risiko eingehen und die Narkose iibernehmen.




Nun hat Dr. Mathew zusammen mit Dr. Cherian
ein herzschonendes Narkosemittel entdeckt
und Dhaneesh wird nun « Step by Step» ope-
riert.

Fellows

Dr. Mathew schrieb den vakanten Posten des
Cleft Fellows in einer indischen Tageszeitung
sowie einer Fachzeitschrift aus. Er bekam 38
Bewerbungen aus ganz Indien. 18 Bewerber
wurden zu einem Gesprdch eingeladen und
legten eine Priifung zum Thema Cleft ab. Zwei
der Kandidaten kamen in die engere Wahl und
durften ein 3-tagiges Praktikum im Cleft-Zentrum
absolvieren. Das Rennen machte Frau Dr. Rohini
Vinay Kanitkar. Sie hat ihre Arbeit am 20.11.2018
begonnen. Das zeigt, wie beliebt eine Ausbil-
dung zum Cleft-Chirurgen bei der CKH ist.

Camps

Dr. Mathew fiihrte mit seinem Team jeden
Monat, ausser wdhrend des Hochwassers,
ein Cleft Camp durch. Damit steigt der
Bekanntheitsgrad des Cleft-Zentrums und es wird
auch Aufklarungsarbeit in Form von Vortragen
durchgefiihrt.

Eltern oder andere Angehorige von Cleft Patien-
ten kénnen Frage stellen und die Arzte gewin-
nen das Vertrauen der Bevolkerung, was enorm
wichtig ist.

Ehrungen

Dr. Mathew PC wurde die Mitgliedschaft des
«Royal College of Surgeons / England» und
des «Royal College of Physicians and Surgeons
/Glasgow». zuerkannt. Ferner wurde er
registriert an einem PhD Forschungsprojekt an
der Delhi Universitdt zum Thema « GBR (Guide
Bone Regeneration) bei Cleft Alveolus» mit zu
machen.

Ziele fiir 2019:
Die Fertigstellung des durch das Hochwasser
beschadigen Spitals!
Aktivierung des bereits eingereichten
Gesuchs an die Behorden von Kerala.
« Starting Cleft Registry».
Mit Hilfe der Behorde ein Cleft-Auflkdarungs-
programm in allen Distrikten des Staates Ke-
rala durchfiihren. Denn es fehlt immer noch
an der Aufkldarung der betroffenen Eltern. Das
Programm besteht bereits.

vorher

nachher




Dr. Dr. Vikram Shetty hat sich ganz auf die
Behandlungund OperationenderKraniofazialen
Anomalien spezialisiert.

Das sieht man ganz deutlich, wenn man die
Zahlen ansieht. Dr. Dr. Vikram Shetty, hat 51
Patienten mehr operiert als noch im Jahr 2017.

Es wurden folgende Operationen und
Behandlungen durchgefiihrt:

208 Cleft Operationen (2017/230)

194 Craniofaziale Anomalien (2017/143)
109 Kieferorthopddische Behandlungen
2017/91)

187 Sprachtherapien (2017/44)

400 Transporte (2017/365)

Cleft-Zentrum in Mangalore (Karnataka) - Indien

Fellows
Dr. Vikram Shetty beschaftigt zur Zeit fiinf
Fellows (2 Juniors und 3 Seniors), welche er
braucht, denn bei den schweren Kraniofazialen
Operationen assistieren ihm immer 2 - 3
Fellows.

Das hat den Vorteil fiir die Fellows, dass sie
profitieren und lernen wie Dr. Vikram Shetty
operiert.

Das ist auch der Grund dafiir, warum die Junior
Fellows meist weiter als Senior Fellows bleiben
wollen. Als Junior Fellows operieren sie in den
Anfangen Lippen- und Gaumenverschliisse
unter Aufsicht. Nach 2 - 3 Monaten auch
selbstdndig.
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Besuch von Prof. Dr. Dr. H. Sailer

Prof. Dr.Dr. Sailer flog am 08.09.2017 (Ankunft
am 09.09.2017 um 8 Uhr) nach Mangalore, um
mit Dr. Vikram Shetty zusammen zwei Patienten
mit demTreacher Collins Sndrom zu operieren

Treacher Collin Syndrom ist eine Erbkrankheit.
Sie dussert sich insbesondere in einer
Fehlbildung des Gesichtes (Augen, Ohren,
Jochbein, Gaumenspalte, extrem fliehendes
Kinn sowie Augenlidabnormitaten etc.

Diese Erbkrankheit trifft Studien zufolge einen
von 50'000 Menschen.

Wenn Mama dabei ist, dann geht die Operation
auch viel schneller vorbei. Hier drei Kinder, welche

es sich vor der Operation gut gehen lassen.




Cleft-Zentrum Chennai (Tamil Nadu) - Indien

Alles ist dem Boden gleich
gemacht, das wenige, dass
dieser Familie blieb sind ein
paar Topfe und Plastiktaschen,

sie stehen vor dem Nichts.

Letztes Jahr wurde Chennai von einem
Hochwasser  heimgesucht. Dieses Jahr
iberrollten im November zwei Zyklone mit
180 km/h den Staat Tamil Nadu und richteten
verheerende Schdden an.

Es gab zahlreiche Tote und iiber 200'000
Menschen mussten evakuiert und in 351
Notunterkiinfte untergebracht werden. Die
Armen traf es am starksten; ihre Hiitten wurden
dem Erdboden gleichgemacht und sie haben all
ihr Hab und Gut verloren.

Es ist ein trauriger Anblick, wenn man die
Menschen auf den Strafen mit ihren paar
wenigen Habseligkeiten sieht. Viele Familien
von Cleft Kindern stehen vor dem Nichts...

Das Cleft Zentrum blieb gliicklicherweise
unversehrt. Die Patienten aber konnten
wdhrend Wochen nicht mehr in die Stadt
Chennai, denn die Zufahrten waren durch die
Zerstorung blockiert.

Die Bewohner fliehen vor dem
Zyklon ins Landesinnere

Es wurden folgende Operationen und
Behandlungen durchgefiihrt:

310 Cleft Operationen (2017/523)

37 Craniofaziale Anomalien (2017/40)
59 Kieferorthopadische Behandlungen
2017/35)

239 Sprachtherapien (2017/254)

283 Transporte (2017/301)

Fellows

Dr. Senthil Murugan MDS (Sen.Fellow) hat uns
per15.1.18 verlassen. Am 5.7.18 haben Dr. Saile-
sh Kumar (Jun.Fellow) und am 20.11.18 Dr. Neha
Aggarwal (Jun.Fellow) ihre Stellen angetreten.

Camps

Unter der Regie von Raj Vidya Kender wurden
im 2018 total 6 Camps durchgefiihrt. Raj Vidya
Kender ist eine indische NPO (Non Profit

Organisation). Prof. Manikandhan hat mit
seinen Fellows und der Zusammenarbeit mit
dem Deputy Health Services einige Camps in




den Staaten Tamil Nadu und Andra Pradesh
durchgefiihrt. Diese Camps dienten dazu, das
Cleft-Zentrum Chennai bekannter zu machen.
Prof. Manikandhan ist auf die Unterstiitzung des
Health Services angewiesen, denn die Distrikte
werden unter den NGO’s verteilt und man kann/
darf nicht wahllos Camps organisieren.

Prof. Manikandhan bekam letztes Jahr endlich -
nachs)ahren!-dieersehnte Bewilligung-umneu
auch im Distrikt Guntur (mit der Agglomeration
1'826'021 EW.) Camps organisieren zu diirfen.
Er erhofft dadurch mehr Cleft Kinder zu finden,
den Bekanntheitsgrad des Cleft-Zentrums zu
vergrofiern. In Guntur und Umgebung lebt die
Halfte der Bewohner unter der Armutsgrenze
und muss von 1 Euro pro Tag leben.

Kieferorthopddische Abteilung
EsgibtseitkurzemeineneueKieferorthopadische
Abteilung an der Universitdt von Chennai. Die
Abteilung hat vier Teams. Jedes Team hat einen
Professor, einen «Reader» und zwei Senior
Dozenten und betreut abwechslungsweise, je
eine Woche lang die Cleft Patienten.

Damit wurde die Effizienz erhoht. Alle Daten

werden erfasst und monatlich an das Cleft-
Zentrum gemailt. Im Jahr 2018 wurden 58 Cleft-
Patienten im neuen Orthodontic Department
behandelt.

43. Jahreskonferenz / AOMSI

Die Jahreskonferenz der «Association of Oral
and Maxillofacial Surgeons of India» umfasste
ein brillantes wissenschaftliches Programm fiir
zeitgenossische Kiefer-und Gesichtschirurgie
mit dem Schwerpunkt Innovation und
Forschung. Zu diesem Kongress wurde
unser Stiftungsratsprasident Prof. H. Sailer
eingeladen um einen Vortrag {iber sein «Ante
face» zu halten.

Einer der Besucher war auch Dr. James Yoo,
Direktor und Wissenschaftlicher Leiter des
«Wake Forest Inst. fiir Regenerative Medizin»

(WFIRM). Zusammen mit Dr. Yoo organisierte
Prof. Manikandhan ein CDE (Common Desktop
Environment) Programm  iiber  «Tissue

Engineering and Organ Regeneration».

Die Patienten werden von den

Schwestern liebevoll versorgt
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Cleft-Zentrum Mumbai - Indien

Sprechstunde in Mumbai.
Dle Miitter und Kinder
warten geduldig bis sie an

der Reihe sind.

Das Cleft-Zentrum in Mumbai wurde am 1. April
2004 gegriindet und war das erste Cleft-Zentrum
im Staat Maharashtra. Der Anfang war nicht
leicht. Es fehlte an Aufklarungsarbeit, denn
die Eltern von Cleft Kindern waren sich nicht
bewusst, dass man diese Gesichtsmissbildung
operieren kann. Sie wussten auch nicht, dass
die Cleft Operation ihnen «for free» hilft. So
wurden Camps organisiert, in denen die Cleft
Chirurgen Aufkldarungsarbeit leisteten und
Kinder untersuchten. So konnte das Vertrauen
zwischen Eltern und Arzten systematisch auf-
gebaut werden. Alleine im Staat Maharashtra
kommen jdhrlich 3'000 Cleft Kinder zur Welt.

Mumbai - auch bekannt als Bombay (bis 1995
offizieller Name) - ist die Hauptstadt des indi-
schen Bundesstaates Maharashtra. Mit ca. 21.3
Millionen Einwohnern ist Mumbai die bevolke-
rungsreichste Stadt Indiens. Mit der hdchsten
Anzahl an Milliondren und Milliarddren unter
allen Stddten Indiens ist es gleichsam auch die
reichste Stadt Indiens.

Die Kehrseite der Medaille: in Mumbai
befindet sich der grisste Slum (Dharavi) von
ganz Asien! Dharavi liegt auf einer Flache von
2 km? entlang des Flusses Mahim. Vor vielen
Jahren lag er am Stadtrand von Mumbai, heute
mitten in der Stadt. Weder Regierung noch
private Unternehmen engagieren sich fiir den
sozialen Wohnungsbau. Im Gegenteil; aus dem
Slum holen sich die Reichen billige und flexible
Arbeitskrafte. Aus diesem Slum kommen die
meisten unserer Cleft Kinder. Ihre Eltern haben
wegen der groflen Armut kein Geld fiir eine
ausgewogenen Erndhrung und sie und ihre
Kinder leiden an Vitamin B Mangel. Das ist
mitunter auch ein Grund fiir die Cleftbildung ist.

Fellows

Dr. Parit Ladani bildet jdhrlich 1 - 2 Fellows aus.
Dr. Angad Shetye schloss seine Ausbildung als
sen. Fellow am 31.03.17 ab. Am 01.12.17 begann
Dr. T.H. Bohra als jun. Fellow und am 01.04.17
Dr. Parth Parekh. Er wird seine Ausbildung am
31.03.2018 abschliessen.
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In Mumbai wurden folgende Operationen und
Behandlungen durchgefiihrt:

524 Cleft Operationen (im 2017/524)

28 Kraniofaziale Anomalien (im 2017/23)
7 Kieferorthopddische Behandlungen
(im 2017/ 1)

keine Sprachtherapien (im 2017/1)

30 Transporte (im 2017/30)

Dr. Parit Ladani hat seine Operations- und Be-
handlungszahlen Jahr fiir Jahr erhoht, v.a. die
Craniofazial Anomalien.

Fortbildungs Workshop /NAM

Der Andrang im letzten Jahr war sehr grof
Es konnte nur eine begrenzte Anzahl von
Teilnehmern beriicksichtigt werden und so
wurde im Oktober 2018 unter der Leitung von
Dr. Gajanan Shanbag und Dr. Parit Ladani
erneut ein 2-tdgiger Workshop iiber NAM (Naso
Alveolar Moulding) durchgefiihrt. Samtliche
jun. Fellows unserer Cleft-Zentren nahmen teil
und waren sehr motiviert. das Feedback war
groBartig.

Camps

Im 2018 wurden 4 Camps durchgefiihrt (Male-
gaon, Virar, Dahanu und Pimpripune). Dr. Parit
Ladani wurde vom Rotary Club of Malegon und
Virar und von Amtsdrzten aus Dahanu und Pim-
pripune tatkraftig unterstiitzt. Unsere Camps
sind sehr wichtig. Mit Vortrdge wird die Bevdl-
kerung auf CKH aufmerksam gemacht, Kinder
werden untersucht und in die Datenbank aufge-
nommen und die Arzte beantworten geduldig
alle Fragen der Eltern, die ein Cleft Kind haben.

Bild von Navya vor und nach

der Operation.

«Future Goals» of Dr. P. Ladani

DerTraumvon Dr. Parit Ladaniist die Erweiterung
und der Aufbau des Cleft-Zentrums zu einem

exklusiven Zentrum fiir Cleft und Craniofacial
Deformity. Er mdchte mochte 1'00o Kinder pro
Jahr operieren und behandeln und wiinscht sich
mehr Unterstiitzung von der Regierung z.B. bei
Forschungsarbeiten tiber Cleft.

Story of Navya

Als ihre Familie die kleine Navya zum ersten
Mal sahen waren sie sehr traurig und
niedergeschlagen. Gliicklicherweise fanden
sie den Weg zu uns und Dr. Parit Ladani. Dieser
konnte die Eltern und Grofieltern beruhigen,
informieren und ihr Vertrauen gewinnen. Sie
setzten alle Hoffnung in Dr. Parit Ladani’s
Konnen. Die OP verlief ohne Komplikationen
und Navya wuchs zu einem hiibschen und
aufgeweckten Mddchen heran.

Ihre Mutter sagt heute: ,,Wir waren in grofRer
Sorge um unsere kleine Tochter, denn mit ihrer
Cleft hatte sie keine gute Zukunft vor sich und
wir konnten nicht glauben, dass man diese
Missbildung so gut operieren kann.

Wir danken Dr. Parit Ladani und der CKH von
ganzem Herzen. Unsere Tochter Navya hat nun
eine Zukunft und geht bald zur Schule.

Wie alle Cleft Kinder verfiigt auch dieses Kind
tiber eine normale Intelligenz. Sie war lediglich
mit einer Missbildung im Gesicht geboren.
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Cleft-Zentrum in Lahore und Multan (Pakistan)

Das chirurgische Team

Prof. Ghulam Fayyaz arbeitet mit einem Team
von 6 Cleft-Chirurgen, drei Andsthesisten und
einem Sprachtherapeuten. Das Team operiert in
zwei Operationssdlen, welche mit je zwei bzw.
drei Operationstischen ausgestattet sind. Das
heisst, dass sie drei bis vier Kinder operieren
konnen; was sich auch in den Operationszah-
len bemerkbar macht.

Es ist jedoch nur ein Chirurg fest angestellt. Die
anderen 5 Chirurgen operieren bis ca. 14.00 Uhr
in einem staatlichen Spital, in dem sie jedoch
so schlecht bezahlt sind, dass sie bis ca. 20.00
Uhr in der Cleft Klinik von Prof. Fayyaz operieren
und behandeln.

Es wurden folgende Operationen
und Behandlungen durchgefiihrt:

- 3'747 Cleft Operationen (2017 3'454).

- Keine Kraniofaziale Anomalien OP's

- Keine Kieferorthpadische Behandlungen
- 472 Sprachtherapien (2017 400)

- 1'104 Transporte (2017 842)

In Lahore/Pakistan werden keine Kraniofazia-
len Anomalien operiert und auch keine Kiefer-
orthopddischen Behandlungen gemacht, so
wie in Indien. Das Ziel von Prof. Fayyaz ist es in
Zukunft an1-2 Tagen in der Woche einen Kiefer-
orthopdden beschaftigen zu kénnen.

Einsatz in Kabul/ Afghanistan
Leider konnte auch im 2018 kein Einsatz in Af-
ghanistan durchgefiihrt werden.

Die Lage in Afghanistan ist sehr kritisch. Der
Konvoi mit den Chirurgen, Medikamenten
und dem chirurgischen Equipment wurde be-
reits an der Grenze zur Riickkehr gezwungen.

Prof. Fayyaz hofft sehr , dass sich die Lage in
Afghanistan im 2019 beruhigt hat. Bis jetzt
jedoch hat das Team kein Visum erhalten.
Prof. Fayyaz bedauert die schwierige

Zusammenarbeit zwischen den beiden Lander.
Denn um die Cleft Children kiimmert sich dort
zur Zeit leider niemand...
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Multan / Karachi und Umgebung

Das Cleft-Zentrum in Lahore steht unter der
Leitung von Prof. G. Fayyaz. Es ist das einzige
Cleft-Zentrum in ganz Pakistan. Aus diesem
Grunde unternimmt Prof. G. Fayyaz mehrmalsim
Jahr sogenannte «Cleft-Missionen». Bei diesen
Missionen reisen zwei Cleft Chirurgen nach
MultanundKarachi,uminKooperationsspitdlern
zu operieren. Dies aber erst, nachdem im
Vorfeld mit Flugblattern, Poster und TV -Spots
auf die Cleft Mission hingewiesen wird.
Karachi zahlt mit seinen 14 Millionen Einwohner
zu den grossten Stadten der Welt.

Mit diesen Missionen ersparen sie den Eltern
und den Kindern aus diesen Gebieten den
langen, zum Teil beschwerlichen Weg, nach
Lahore. Vom finanziellen Aspekt aus gesehen,
wirkt sich dies auch positiv aus, denn die
Transportkosten fiir Eltern und Kinder fallen
somit weg.

CLEFT-CHILDREN
INTERNATIONAL CCT

Leider ist die Unterstiitzung vor Ort nicht so
erfreulich, wie z.B. in Indien ,denn NGO’s die
Prof. Fayyaz in seiner humanitdren Arbeit
begleiten gibt es leider nicht.

Prof. Ghulam Fayyaz hat zusammen mit seinem
Team in Lahore, Multan, Karachi und Kabul/
Afghanistan seit der Etablierung des Cleft
Cleft-Zentrums (2014) 21.597 Cleft-Patienten
operiert und behandelt. Darauf diirfen er und
sein Team zu Recht stolz sein.

Das gliickliche Gesicht
eines Patienten nach der

Operation.

Rechts auf dem Bild ist

Prof. Ghulam Fayyaz mit
einem Patienten der ein
Bild vor der Operation

zeigt.
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Cleft-Zentrum Nairobi/Kenia - Afrika

Wir haben lange nach einem Partner in Afrika
gesucht, der unseren Qualitdtsanspriichen
geniigt. Im letzten Jahr konnten wir einen der
profiliertesten Gesichtschirurgen aus Afrika
fiir uns gewinnen. Prof. Dr. Meshach Ong'uti,
Generalsekretdr der PAACLIP (Pan African
Association of Cleft Lip and Palate) und Griinder
der Hilfsorganisation «Help a child face
tormorrow» in Kenia.

Im Jahr 2018 konnten wir bereits {iber 300
Patienten operieren. Die meisten dieser Kinder
sind mit sozialem Stigma konfrontiert, was es
fiir sie schwierig macht, zur Schule zu gehen
und spater eine Ausbildung zu finden.

Prof.Dr. On"guti und sein Team leisten lhre
Hilfe auch in weit von der Hauptstadt entfernten
kleinen Stadten in sehr einfachen Hospitdlern.
Prof.Dr. Ong'uti:

«Wenn der Patient nicht zu uns
kommen kann, dann miissen
wir zum Patienten kommen

Prof. Ong'uti und sein Team untersuchen Cleft Patienten.

Fiir 2019 haben wir uns zum Ziel gesetzt mehr
als 500 Kinder zu operieren.

Im Herbst 2018 schickten wir unseren Cleft
Chirurgen Dr. Didier Ntongsi aus Kamerun (er
wurde von CCl in Mumbai zum Cleft Chirurgen
ausgebildet) an den 6. PAACLIP Kongress, wo er
sich mit Porf. Dr.M. Ong’uti zu einem langeren
Gespréch traf.

Dieser wissenschaftliche Kongress war der
erste seiner Art in Kenia. Es nahmen {iber 200
medizinische Experten aus 24 afrikanischen
Landern teil, um die wichtigsten Entwicklungen
in der Behandlung von Lippen-Kiefer und Gau-
menspalten zu diskutieren.

unter dem Motto

Der Kongress stand

«Gestaltung und Zukunft der Behandlung
von Spalten in Afrika durch Festlegung von
Standards und Protokollen (Sailerprotokoll) fiir
bessere Ergebnisse ».
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«Jedes Kind, egal wo es geboren
ist, hat Anrecht auf eine qualitativ
hochwertige Versorgung.»
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Lippen-Kiefer-Gaumenspalten (Cleft) zahlen auf
der ganzen Welt zu den hdufigsten angeborenen
Missbildungen. Dies ist bei uns wenig bekannt.
Alle zwei Minuten wird auf der Welt ein Kind mit
Cleft geboren. In Indien sind bei 796 Geburten,
je ein Cleftkind, das zur Welt kommt. Jahrlich
werden 35‘000 Kinder mit Spalte geboren.

Die Folgen dieser Krankheit, deren Ursachen
bei erblichen Faktoren, Umwelteinfliissen,
in der Mangelerndhrung und Vitaminmangel
wdhrend der Schwangerschaft liegen, hat
nicht nur massive Stérungen beim Atmen
und in der Nahrungsaufnahme sowie in der
Sprechbildung zur Folge, sondern fiihrt auch zu
einer zunehmenden Isolation der Betroffenen.
Die offensichtliche Entstellung im Gesicht ist
fiir Jedermann ersichtlich und fiihrt zu einer
totalen Ausgrenzung.

«Die Kinder verstecken sich aus Scham», so Dr.
Parit Ladani, Leiter des Cleft-Zentrums in Mumbai.
Natiirlich ist der Wunsch eines jeden jungen
Paares ein normales und gesundes Kind zur Welt
zu bringen, doch manchmal hat die Naturandere
Plane und es wird ein Kind mit Cleft geboren.
Dies ist eine sehr emotionale Herausforderung
an das Kind und deren Eltern. In diesem Fall
brauchen die Eltern grosse Unterstiitzung und
Aufklarung von Seiten des Cleft Chirurgen, denn
viele Eltern schauen dies als ein Stigma an.

Das Kind vor der OP...

420 Euro fiir ein neues Leben- ohne Ausgrenzung

Wenn Eltern so ein Kind das erste Mal sehen
sind sie geschockt und hilflos. Doch nachdem
sie mit dem Cleft Chirurgen ein Gesprach gefiihrt
haben, sind sie oft sichtlich erleichtert. Es ist
also enormer wichtig, dass Eltern aufgeklart
werden.

Die betroffenen Kinder, wie auch deren Miitter,
werden sonst teilweise von der eigenen Familie
verstossen. In weiten Teilen Indiens wird die
Missbildung im Gesicht des Kindes als Strafe
fiir das Fehlverhalten der Mutter gewertet. Die
CKH fiihrt aus diesem Grund regelmaBig Cleft-
Camps durch. Eltern werden dabei aufgeklart
sowie psychologisch betreut. Die Cleft-Kinder
werden untersucht und deren Patientendaten
werden aufgenommen, sodass oft schon in den
darauffolgenden Tagen das Aufgebot zur OP
erfolgen kann.

Die OP und die Behandlung ist fiir die Eltern
kostenlos. Die Kosten werden voll und ganz
von der CKH iibernommen. Denn die Operation
ibersteigt das Jahresgehalt einer armen indi-

schen Familie und diese ware nie in der Lage,
diese Kosten aufzubringen, um ihrem Kind da-
durch zu helfen.
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Fellowship Programm ( Know-how Transfer)

Vertrage

Es gilt eine vertragliche Absichtserkldarung
zwischen Arzt, Cleft Zentrum und der CKH.
Die Chirurgen sind angehalten Normen und
Abldufe der Klinik wahrend ihres einjdhrigen
Aufenthaltes in der Cleft -Klinik zu tibernehmen.

e Der «Fellow» ist —nebst seiner chirurgischen
Tatigkeit — mitverantwortlich fiir die Betreuung
der Patienten in der Krankenstation und fiir das
postoperative Management.

* Im Rahmen der «Camps» (Anlaufstellen fiir
weitere Cleft-Patienten) werden ihm Aufgaben
zugewiesen (Organisation Aufnahme/Transport
neuer auswartiger Patienten.

e Die Arbeitszeit ist von 7.30 Uhr bis 17.00
Uhr abends, reguldre Nacht-, Notfall- und
Zusatzdienste werden erwartet.

e Der «Fellow» ist ein aktives Mitglied eines
Cleft Zentrums und betreut eine bestimmte
Patientenschaft und  protokolliert  den
alltaglichen Ablauf in der Klinik.

e Es wird vom «Fellow» erwartet, dass er sich
an den wissenschaftlichen Arbeiten des Cleft
Zentrums  (Prédsentationen fiir Vortrdge an
Kongressen, Publikationen etc.) aktiv betatigt.

e Ein «Fellow» muss minimum an 182
Operationen assistieren und 9o Operationen
ausfiihren  (Lippenverschluss, harter und
weicher Gaumenverschluss, Kieferverschluss
(Alveolar bone grafting), Nasenkorrektur etc.).

e Ein Fellow assistiert auch bei den Operatio-
nen von sehr schweren Gesichtsmissbildungen
(Kraniofaziale Anomalien).

Tages- und Wochenablauf eines Fellows:

e Morgenvisite:
07.30 Uhr - 08.30 Uhr

e Operationen: (5 Tage Woche)
08.30 Uhr - 14.00 Uhr

e Abendvisite: 20.00 Uhr
Frischoperierte werden sorgfiltig
kontrolliert und nachversorgt.

e Samstag und Sonntag werden die Visiten
alleine durch die Fellows durchgefiihrt. Im
Notfall kann der Direktor des Cleft Zentrums
durchgehend kontaktiert werden.

Das Kind nach der OP...
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Herzlichen Dank,

wir mochten uns fiir die vielen Spenden bedan-
ken, die im Jahr 2018 bei uns eingegangen sind.

Leider kdnnen wir uns nicht mehr bei den
Spendern bedanken, die uns auch nach ihrem
Tod in ihren Testamenten bedacht haben. trotz-
dem sei an dieser Stelle diesen Forderern
gedacht.

Unsere Bilanz und eine Aufstellung der Verwen-
dung der Spenden finden Sie auf unserer
Homepage:

www.cleft-kinder.de/bilanz-ihrer-hilfe

Wir versprechen lhnen, dass wir uns auch im
nachsten Jahr wieder mit vollem Einsatz der Hilfe
der Kinder widmen werden.

Mit freudlichen Griifen

\‘\U/\' CQ V

Gerhard Meyer
Geschiftsfiihrer Cleft-Kinder-Hilfe
Professor Hermann Sailer Stiftung
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