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ARCHEMED unterzieht sich freiwillig der
unabhdngigen Priifung durch das Deutsche
x Zentralinstitut fur soziale Fragen (DZI) und
D)4 W ist berechtigt, das DZI-Spendensiegel zu

Siegel Wir sind weltanschaulich unabhdngig.

ARCHEMED ist vom Finanzamt Soest als mildtdtig und
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| . VEREINSPORTRAIT

Wer wir sind

ARCHEMED e. V. ist ein gemeinnitziger Verein, der sich auf medizinische Entwicklungshilfe fiir Kinder in unterversorgten
Regionen dieser Welt spezialisiert hat. Der Verein wurde 2010 in Soest/Westf. gegriindet und fUhrt seitdem zahlreiche Pro-
jekte in verschiedenen Landern durch. Schwerpunktland ist Eritrea, seit 2021 sind auch einzelne Maf3nahmen in Albanien,
Afghanistan, Tansania, der Ukraine und Bhutan hinzugekommen.

Unsere Aufgaben sind

* die Entsendung von hochqualifizierten Fachkréften zur operativen
wie konservativen Versorgung von Kindern in den verschiedenen
Fachdisziplinen

» die kontinuierliche Schulung und Weiterbildung der Mitarbeiter im
Partnerland

* die Unterstiitzung und der Aufbau von Neugeborenenversorgung
und Geburtshilfe durch Teaching und technische Ausstattung

» die Realisierung von medizinischen Bau- und Infrastrukturprojekten

* bedarfsorientierte Hilfsglterlieferungen in Krisengebiete

ARCHEMED e. V. leistet durch diese Ma3nahmen einen wertvollen Beitrag

zur Verbesserung der Gesundheitsversorgung von Kindern und Schwan-

geren. Wir setzen uns dafiir ein, dass mehr Menschen Zugang zu medi-
zinischer Versorgung haben, unabhingig von nationaler, religidser oder

politischer Herkunft. Unsere Einsatzkrafte vor Ort arbeiten ausschlieB3lich
ehrenamtlich.

Wir arbeiten professionell und effektiv, um unsere Ziele zu erreichen. Wir
verflgen Uber qualifizierte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, haben klare
Verfahren und Standards entwickelt und evaluieren unsere MafB3nahmen,
um deren Erfolg sicherzustellen. Wir handeln verantwortungsvoll, kosten-
bewusst und transparent.

ARCHEMED e. V. ist mit den Gesundheitsministerien und den Projekt-
partnern im Zielland eng vernetzt, um die MalBnahmen bestmdglich und im

Sinne des Projektziels umzusetzen. Erfahrungen werden systematisch und
kritisch reflektiert, um zu lernen und besser zu werden.

. . ARCHEMED e. V. arbeitet mit einer Vielzahl von Partnern und Unter-
‘ ‘ sttzern zusammen, darunter andere NGOs, Stiftungen, offentliche Geber,
‘ ’ Unternehmen und Einzelpersonen, die sich firr die Verbesserung der medi-

zinischen Versorgung in bedirftigen Lindern einsetzen.




2. GRUSSWORT DESVORSITZENDEN

Liebe Leserinnen und Leser,
liebe Freunde und Mitglieder von ARCHEMED,

mit grof3er Freude prdsentieren wir lhnen unseren Jahresbericht 2023. Wir sind froh
und glicklich, dass wir im vergangenen Jahr alle geplanten Projekte und Mal3nahmen
durchfihren und an die Zeiten vor der Pandemie anknUpfen konnten. Wir méchten
Sie mitnehmen auf unsere Reise durch das Jahr. Eine Reise, die von kleinen und grof3en
Fortschritten, von interessanten Begegnungen und grof3artigen Momenten, aber auch
immer wieder von Herausforderungen und Hindernissen gepragt ist.

Auch angesichts aller Krisen und humanitdren Katastrophen sind wir sehr sicher, dass
wir es gemeinsam wieder einmal geschafft haben, vielen Kindern in Eritrea, Tansania, Al-
banien, Afghanistan und in der Ukraine eine bessere Zukunft zu schenken. Jede gegltick-
te Operation, jeder Behandlungserfolg, eine saubere und funktionelle Versorgungsein-
richtung und das Wissen, das wir vor Ort mit den Kollegen teilen, sind ein Segen fiur die
Kinder und ihre Familien.

Laut den Vereinten Nationen ist derzeit jeder 22. Mensch auf der Welt auf humanita-
re Hilfe angewiesen — ein neuer Hochststand. 2024 wird vor allem fur die vulnerable
Gruppe der Sduglinge und Kinder wieder ein schwieriges Jahr. M&ge dieser Jahresbericht
deshalb nicht nur eine Riickschau auf Vergangenes, sondern auch Ansporn und Verspre-
chen fir die Zukunft sein. Jeder Beitrag, sei er noch so klein, macht einen Unterschied
im Leben der Kinder — davon sind wir Uberzeugt.

Die Erfolge, die wir im vergangenen Jahr erreicht haben, waren ohne Ihre Unterstiit-
zung nicht moglich gewesen. Wir danken Ihnen von Herzen fur Ihr Vertrauen und lhr
Engagement.

Herzlichst, -

l,/-‘
/

Ihr DePeter Schwidtal




3. PROJEKTE UND WIRKUNGSBEOBACHTUNG

PROJEKTE

Je genauer ein Entwicklungsprojekt gesteuert wird,
desto sicherer erreicht es die gewlnschte Wirkung.

Als Projekt bezeichnen wir

* eine akute oder elektive operative sowie kon-
servative Behandlung in den unterschiedlichen
padiatrischen Disziplinen

* die personelle wie finanzielle Unterstitzung
und Begleitung bestehender geburtshilflicher
wie neonatologischer Einrichtungen im Sinne
der medizinischen Versorgung von Muttern
und Neugeborenen

* eine Baumallinahme im Sinne der Satzung

 die Ausstattung, Renovierung und Sanierung
der von uns unterstdtzten Einrichtungen inkl.
Wartung der Gerdte

* eine Einrichtung oder Organisation, die wir
vor Ort z. B. durch Sach- oder Geldspenden
unterstdtzen

* medizinische Hilfsglterlieferungen in Kriegs-
und Krisengebiete.

Inzwischen fuhrt ARCHEMED etwa 27 un-
terschiedliche Projekte, die meisten davon in
Eritrea. Seit 2021 sind auch einzelne Mal3nahmen
in Albanien, Afghanistan, Tansania, der Ukraine
und Bhutan hinzugekommen. Die Entscheidung,
ob ARCHEMED ein neues Projekt beginnt, wird
auf der Grundlage eines Evaluierungsprozesses
geprift. Hier werden Projektidee, Bedarf und Vo-
raussetzungen im Land, der jeweilige Projektpart-
ner, entstehende Kosten, Forderer usw. ermittelt,
bevor ein neues Projekt durch einen Vorstandsbe-
schluss auf den Weg gebracht wird. Jedes Projekt
hat einen oder mehrere Projektleiter; die dem
gesamten Einsatzteam vorstehen und die gegen-
Uber dem Vorstand und der Geschéftsstelle als
Ansprechpartner und Koordinator dienen.

CHANCEN

Die Projekte von ARCHEMED bewirken Veradn-
derungen im Leben der behandelten Kinder und
deren Familien. Das birgt die Chance auf Gesund-
heit und damit auf die Teilhabe am sozialen Leben
und auf Erwerbsfdhigkeit im jeweiligen Projektland.

Durch die enge Zusammenarbeit mit einheimischen
Mitarbeitern kénnen wir den Menschen in ihrem
speziellen kulturellen Umfeld gezielt helfen und ihre
Lebensweise in allen Bereichen der Projektplanung
und -durchfihrung verstehen und einbeziehen.

RISIKEN

Naturlich sind mit unserer Projektarbeit auch
Risiken verbunden. Unser Ziel ist es, diese Risiken
durch die im Folgenden beschriebenen Maf3nah-
men zu minimieren. Gegen hohere Gewalt lasst
sich wenig unternehmen, ebenso wenig gegen
globale Krisen (z. B. Pandemien, Kriege, Handels-
stérungen). Auch auf Dirreperioden mit anschlie-
Benden Nahrungsengpdssen, auf Lieferschwierig-
keiten bei der Beschaffung von Baumaterial oder
einen Fachkrdftemangel haben wir keinen Einfluss.
Soweit mdglich, wird das in der Projektplanung be-
ricksichtigt und nach alternativen Wegen gesucht.

WIRKUNGSBEOBACHTUNG

Je nach Projekt und Projektausrichtung ist die
jeweilige Wirkungsbeobachtung unterschiedlich.

Was ist Wirkung!?

Wirkung verstehen wir als einen durch bestimmte
Mal3nahmen ausgeldsten Effekt im Entwicklungs-
projekt; wir unterscheiden zwischen einer unmit-
telbaren Wirkung (Diagnostik und Behandlung)
sowie einer langfristigen und nachhaltigen Wirkung
(Ausbildung/Schulung von einheimischem Fachper-
sonal). Unser Ziel ist es, bei einem wirtschaftlich
verantwortlichen Umgang mit den finanziellen

und personellen Ressourcen eine moglichst grofe,
positive und nachhaltige Wirkung zu erreichen.

Ein fertiggestelliter Klinikbau ist noch keine Wir-
kung an sich: erst, wenn dieses Krankenhaus in Be-
trieb ist, von immer mehr Menschen genutzt wird
und alle medizinischen Mdglichkeiten umgesetzt
werden, kann von einer Wirkung gesprochen
werden. Diese ldsst sich dann idealerweise auch
langfristig in Zahlen messen, z. B. durch eine Sen-
kung der Mutter- und Kindersterblichkeit.

6



Allerdings muss eingerdumt werden, dass sich das
Gelingen eines Projektes nicht immer in Zahlen nie-
derschldgt: der Erfolg einer neonatologischen Station
spiegelt sich nicht ausschlie3lich in einem Ruckgang
der Sterbefdlle wider: Fehlende Statistiken vor
Projektbeginn oder eine hdhere Frequentierung der
Station lassen z. B. die relative Mortalitdtsrate gleich
erscheinen, obschon absolute Erfolge durch ver-
schiedene Interventionen ganz klar erkennbar sind.
Ebenso sind einzelne Projekte einer Projektgruppe
nicht immer komparabel, da sie sich z. B. durch
geographische, personelle und ausstattungsbedingte
Unterschiede einem direkten Vergleich entziehen.

WIRKUNGSMESSUNG

ARCHEMED flhrt ein regelmalliges Monitoring
durch: diese Wirkungsiberwachung soll sicherstel-
len, dass die in der Satzung und fir das jeweilige
Projekt festgelegten Ziele erreicht werden. Immer
wieder wird anhand von Indikatoren Uberpriift,
wo das Projekt gerade steht und ob sich bereits
erste Erfolge abzeichnen.

I |. Beobachtung vor Ort

Unsere Einsatzteams reisen in der Regel zweimal
jahrlich Uber einen Zeitraum von je ein bis zwei
Wochen in ihr Zielland, um das Projekt gemaf3
der zuvor festgelegten Vorgaben und Standards
durchzufthren.

Alle Einrichtungen, die von uns durch Medika-
mente, Sachspenden oder finanzielle Zuwendung
unterstitzt werden, werden bei unseren Reisen
regelmalig besucht, damit wir uns vor Ort von
der ordentlichen Verwendung unserer Zuwendun-
gen Uberzeugen konnen.

Bei Hilfsgliterlieferungen in Kriegs- und Krisengebie-
te sorgt eine enge Absprache mit dem Projektpart-
ner im Vorfeld bzw. eine Fotodokumentation im
Nachgang fur die sichere Verwendung der Mittel.

I 2. Einsatzberichte und Feedback-Bogen

Neben dem Einsatzbericht, der auf unserer Home-
page verdffentlicht wird, arbeiten die Teams mit sog.
Feedback-Bogen. In diesen werden vor Beginn der

Mission Zielsetzung und Aufgaben fUr den jeweiligen
Einsatz formuliert und abschlie3end beurteilt. Die
Teams benennen spezielle Probleme und Heraus-
forderungen im Projekt, so dass der Vorstand

mit entsprechenden Maf3nahmen reagieren kann.
Offengebliebene Aufgaben bzw. neue Ziele werden
fUr den nachsten Einsatz beschrieben, woraus sich
sowohl fir die Teams selbst als auch fur Vorstand
und Geschéftsstelle ein fortlaufendes Kontroll- und
Steuerungsinstrument ergibt. Wir liefern Gerdte
und Medikamente, von deren richtigem Gebrauch
sich die Teams bei ihren Einsdtzen Uberzeugen.

I 3. Statistiken und OP-Berichte

Von einigen Stationen liegen uns jahrliche Statis-
tiken vor, wie viele Kinder in welchem Alter und
mit welchen Erkrankungen aufgenommen und
wie behandelt wurden. Anhand dieser Zahlen
kdnnen wir erkennen, wie die Einrichtung von der
Bevolkerung angenommen wird und wo evtl. noch
Verbesserungsbedarf besteht.

Von den operativ tatigen Teams erhalten wir eine
exakte Statistik darlber, wie viele Kinder gesehen,
diagnostiziert, behandelt und welchem Eingriff un-
terzogen wurden. Uber eine durchgefiihrte operati-
ve Mal3nahme wird ein Operationsbericht verfasst.

I 4. Padiatrietagung

In der Regel einmal im Jahr findet ein ARCHEMED-
Padiatrietreffen statt, zu dem Vertreter der
einzelnen Teams zusammenkommen. Im Plenum
werden hier neben organisatorischen Aufgaben
vor allem Herausforderungen, Schwierigkeiten
und Hindernisse diskutiert und Losungen gesucht,
die auch in der Zukunft tragend sind. Jingere
Teams profitieren dabei von den Erfahrungen der
etablierten Projekte. Gemeinsam und im Sinne
der Selbstverpflichtung werden medizinische Qua-
litatsstandards entwickelt, nach denen verbindlich
gearbeitet wird.

Wenn mdglich, wird die Zusammenarbeit zwi-
schen den unterschiedlichen padiatrischen Diszi-
plinen (chirurgisch-neonatologische Schnittstelle)
erdrtert und ausgebaut, um die Grundversorgung
der kranken Kinder bestmdglich zu unterstitzen.




4, UBERSICHT DER ARCHEMED-PROJEKTE 2023

ERITREA
CHIRURGIE

Kinderherzchirurgie Augenheilkunde

PROJEKTZIEL

I. Operative Korrektur angeborener
und erworbener Herzfehler

(z. T. mit Anschluss an eine Herz-
Lungen-Maschine)

2. Soweit moglich Ausbildung
von Fachkréften

PROJEKTZIEL

I. Augenmedizinische Versorgung
im konservativen und operativen
Bereich

2. Weiterbildung von Arzten und
Optikern in der eritreischen Augen-
klinik (Diagnostik und Therapie)

PROJEKTLEITUNG

Team ltalien [

- Prof. Dr. Giovanni Stellin, Padua (1)
Team [talien II:

- Dr. Bruno Murzi, Massa (1)

PROJEKTLEITUNG

- Prof. Dr. Dorothea Besch, Tubingen
- Gesine Schwerdtfeger, Hamburg
- Dr. Thomas Wermund, Demmin

. ; . TEAMSTARKE 3 (Orthoptistin, Augenarzt, Techniker)
TEAMSTARKE %)SP('I;"eerrszoc:allTu F%S&ﬁ?iiﬁi’?i?ff” EINSATZE 2023 |
EINSATZE 2023 2 EINSATZTAGE 2023 27
EINSATZTAGE 2023 26 150 ambulante Untersuchungen und

WIRKUNG 2023

Allgemeine Kinderchirurgie

PROJEKTZIEL

500 Patienten im Screening,
35 Operationen

I. Kinderchirurgische Basisversorgung
sowie operative Behandlung und
Nachsorge komplexerer Fehlbildungen

2. Soweit mdglich Weiterbildung
eritreischer Arzte und Schwestern

PROJEKTLEITUNG

Team Dortmund:
- Dr. Andreas Leutner, Dortmund
Team Danemark:
- Dr. Nina Kvist, Kopenhagen (DK)

WIRKUNG 2023

PROJEKTZIEL

Behandlungen, 34 Operationen

Kinderurologie

|. Konservative und operative
Versorgung von kinderurologischen
Fehlbildungen

2. Schrittweise Ausbildung
eritreischer Chirurgen, Andsthesisten
und OP-Personal

3. Ausbildung in der Handhabung des
Lithotriptors einschl. Nachbehandlung

8-9 (Kinderchirurgen,

PROJEKTLEITUNG

Dr. Fried Mittendorfer, Klaus/P. (A)
Dr. Regina Stredele, Miinchen

10 (Kinderurologen, Kinderandsthe-

TEAMSTARKE Kinderanasthesisten, OP-
Schwestern, Anésthesiepfleger)
EINSATZE 2023 3
EINSATZTAGE 2023 40

WIRKUNG 2023

Kinderneurochirurgie

PROJEKTZIEL

320 Patienten im Screening,
150 Operationen

I. Operative Versorgung von Kindern
mit neurochirurgischen Erkrankungen
und Fehlbildungen

2. Weiterbildung zur Basisversorgung
vor Ort

3. Etablierung von Vor- und Nachsor-
gekonzepten vor Ort

TEAMSTARKE sisten, Kinderkrankenschwestern,
Nierensteinspezialist)
EINSATZE 2023 2
EINSATZTAGE 2023 I3

WIRKUNG 2023

PROJEKTZIEL

335 ambulante Untersuchungen,
80 Operationen,
|6 Steinbehandlungen

Verbrennungschirurgie

Operative Versorgung und
Nachsorge von brandverletzten
Kindern

PROJEKTLEITUNG

Prof. Dr. Martina Messing-Jinger,
Sankt Augustin

PROJEKTLEITUNG

- Dr. Franz Jostkleigreve, Duisburg
- Prof. Dr. Heinz-Herbert Homann,
Duisburg

TEAMSTARKE

4 (Neurochirurgin, Andsthesist,
OP-Schwestern)

8 (Plastische Chirurgen, OP-Schwes-

EINSATZE 2023

EINSATZTAGE 2023

4

TEAMSTARKE tern, Techniker, Allgemeindrztin)
EINSATZE 2023 2
EINSATZTAGE 2023 26

WIRKUNG 2023

100 Patienten im Screening
(keine OP, da Sondierungseinsatz)

WIRKUNG 2023

350 Patienten im Screening,
110 Operationen

s e



Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

I. Verbesserung der HNO-
drztlichen Grundversorgung

von Kindern in neu erbauter
HNO-Klinik

2. Ausbildung von einheimischen
Arzten und med. Hilfspersonal in
spezieller Diagnostik und ambulanter
und operativer Therapie

3. Instandhaltung und Ergédnzung der
bestehenden Klinikausstattung

PROJEKTZIEL

- Prof. Dr. Markus Jungehlsing,

PROJEKTLEITUNG Potsdam
- Dr. Ulrich Markmiller; Aschaffenburg
TEAMSTARKE 3-4 (Chirurgen, Anésthesisten,

OP-Schwestern)
EINSATZE 2023 2

EINSATZTAGE 2023 16

PERINATOLOGIE

Neugeborenenmedizin und Geburtshilfe

PROJEKTZIEL

I. Verbesserung der perinatalen
Versorgung in der Provinz Anseba
2. Anleitung von Pflegekréften und
Assistenzdrzten wahrend und nach
der Geburt sowie in der
Neugeborenenversorgung

3. Ausstattung der Einrichtungen

PROJEKTLEITUNG

- Dr. Matthias Rébbelen, Schliengen
(Neonatologie)

- Dr. Heiner Hélting, Warstein
(Geburtshilfe)

TEAMSTARKE

4-10 (Kinder-und Jugendarzte,
Kinderkrankenschwestern,
Geburtshelfer, Hebammen,
Medizintechniker)

80 Patienten im Screening,
40 Operationen

Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Operative Versorgung von Kindern
PROJEKTZIEL mit Lippen-Kiefer-Gaumenspalte

WIRKUNG 2023

PROJEKTLEITUNG  Prof. Dr. Dr. Joachim Zdller, KéIn

TEAMSTARKE |

EINSATZE 2023 2

EINSATZTAGE 2023 16

EINSATZE 2023

3

EINSATZTAGE 2023

37

STATISTIK / STATION

Ca. 3.000 Geburten p. a., Tendenz
steigend. Offizielle Fallzahlen der
neu errichteten Mutter-Kind-Klinik
liegen nicht vor.

PROJEKTZIEL

I. Aufbau einer Perinatologie und
Ausbau der Kinderklinik

2. Ausbildung des lokalen
Krankenhauspersonals

WIRKUNG 2023 42 Operationen

NEONATOLOGIE

Neugeborenenmedizin

Asmara

I. Aufbau und Erhalt einer
neonatologischen Intensivstation als
Referenz- und Ausbildungsabteilung

2. Ausbildung von Pflegepersonal und
Arzten

3. Direkte Patientenversorgung

PROJEKTZIEL

Team Remscheid:

- Silke Scheider-Borsch, Remscheid
Team Schweiz:

- Monika Bach, Winterthur (CH)

- Beate Schneider, Bohringen

PROJEKTLEITUNG

3-6 (Kinderirzte, Intensivschwestern,

TEAMSTARKE Medizintechniker)

EINSATZE 2023 2

EINSATZTAGE 2023 24

Zunahme der stationiaren Aufnahmen
von etwa 900 p. a. (2003) auf
ca. 1.600 (2022)

STATISTIK / STATION

PROJEKTLEITUNG

- PD Dr. Joachim Seybold, Berlin

- Dr. Carolin Meinus/Dr. Katharina
Marggraf, Berlin (Neonatologie)

- Dr. Andreas Nonnenmacher, Berlin
(Geburtshilfe)

EINSATZE

Reguldre Teameinsdtze wegen der
Nihe zum Kriegsgebiet Tigray erst
wieder 2024

STATISTIK / STATION

Neonatologie: ca. 330 Aufnahmen p. a.
Padiatrie: ca. 1.100 Aufnahmen p. a.
Geburten: ca. 1.200 p. a.

PROJEKTZIEL

I. Aufbau einer neonatologischen
Intensivstation

2. Aufbau einer Perinatologie

3. Ausstattung und Schulung der
einheimischen Krifte

PROJEKTLEITUNG

- Mechthild Schulze Becking,
Oldenburg (Neonatologie)

- Stefan Briickner, Oldenburg
(Organisation)

- Prof. Dr. Oda von Rahden,
Oldenburg (Geburtshilfe)

TEAMSTARKE 3
EINSATZE 2023 |
EINSATZTAGE 2023 7

STATISTIK / STATION

Offizielle Fallzahlen der Station liegen
nicht vor.




4, UBERSICHT DER ARCHEMED-PROJEKTE 2023

SONSTIGE PADIATRISCHE PROJEKTE

Sozialpadiatrie PICU - Kinderintensivmedizin

PROJEKTZIEL

I. Schulung in Autismustherapie und
sonst. Entwicklungsstorungen
(Trainer und Eltern)

2. EEG-Diagnostik
3. Patientenversorgung

PROJEKTLEITUNG

Dr. Thomas Dirksen, Munster

TEAMSTARKE

7 (Arzte, Psychologen,
Sprachtherapeut)

EINSATZE 2023

EINSATZTAGE 2023

7

WIRKUNG 2023

POCA - Orthopidie

PROJEKTZIEL

Workshops, EEG-Schulungen

I. Errichtung eines Zentrums flr
kérperlich behinderte Kinder

2. Ausbildung von OP-Personal
3. Schulung von Physiotherapeuten

PROJEKTLEITUNG

Christoph Schrader, Soest

TEAMSTARKE

19 (Orthopdden, Physiotherapeuten,
Orthopddietechniker, Schwestern)

PROJEKTZIEL

Fortbildung des einheimischen
Medizinpersonals in den Bereichen
Hygiene, Diagnostik, Medikation,
Erndhrung

PROJEKTLEITUNG

Dr. Karl Robert Schirmer, Hamburg

TEAMSTARKE

4-6 (Arzt, Schwestern, Pfleger)

EINSATZE 2023

2

EINSATZTAGE 2023

23

WIRKUNG 2023

Fortlaufende Schulungen und
Bedsite-Teachings

Kinderonkologie

PROJEKTZIEL

Diagnostik und Therapie von zwei
kinderonkologischen Erkrankungen
(Wilms-Tumor und Morbus Hodgkin)

PROJEKTLEITUNG

Prof. Dr. Uta Dirksen, Essen

TEAMSTARKE

4 (Kinderonkologin, Schwestern)

EINSATZE 2023

EINSATZTAGE 2023

5

EINSATZE 2023

2

EINSATZTAGE 2023

16

WIRKUNG 2023

PROJEKTZIEL

200 ambulante Untersuchungen,
300 physiotherapeutische
Behandlungen,

47 Operationen, 100 Orthesen

Schulung und Ausbildung eritreischer
Arzte, Physiotherapeuten und Pflege-
personal in der Behandlung von

KlumpfiiBen nach der Ponseti-Methode

PROJEKTLEITUNG

Dr. Katja von dem Busche, Berlin

TEAMSTARKE

I (Kinderchirurgin)

EINSATZE 2023

keine Einsitze

WIRKUNG 2023

I.511 Patienten in laufender
Behandlung, davon 87 neue Fille

WIRKUNG 2023

Abstimmung Behandlungskonzepte,
Vorbereitung Erdffnung
Kinderonkologiestation

SOZIALE PROJEKTE

PROJEKTZIEL

I. Reduzierung weiblicher Genitalver-
stimmelung durch Aufkldrungsarbeit

2. Verbesserung der Gesundheit von
Kindern und Frauen

3. Unterstltzung lokaler
Projektgruppen

PROJEKTLEITUNG

- Anne Rieden, Meschede
- Antje Thomas, Bonn

Neuausrichtung des Projektes in 2024 geplant

Esel und Ziegen fiir Eritrea

PROJEKTZIEL

Verbesserung der Lebensbedingun-
gen von alleinstehenden Mittern
durch Nutztiere (Esel, Ziegen)

PROJEKTLEITUNG

- Anne Rieden, Meschede
- Antje Thomas, Bonn

WIRKUNG 2023

Finanzielle Unterstitzung der
Projektpartner zum Erwerb von
Nutztieren




INFRASTRUKTURPROJEKTE

Renovierung Kinderklinik PICU & WARD F

PROJEKTZIEL

ALBANIEN

I. Renovierung und Ausstattung der
Kinderintensivstation PICU

2. Aufbau einer interdisziplindren

PROJEKTZIEL

Neonatologie Shkodra

Verbesserung der neonatologischen
Versorgung in der nordlichen Peri-
pherie des Landes (Region Shkodra)

Station (Kinderorthopédie, Physio-

therapie, Kinderonkologie, PROJEKTLEITUNG

Hilke Goken, Dortmund

Sozialpddiatrie)

PROJEKTLEITUNG

TEAMSTARKE

2 (Arztin, Schwestern)

Norbert Kessler, Aschaffenburg "
EINSATZE 2023

TEAMSTARKE

4-11 (Handwerker und Techniker)
EINSATZTAGE 2023

EINSATZE 2023

4

5

EINSATZTAGE 2023

49 STATISTIK / STATION

Renovierung Neonatologiestation Asmara

PROJEKTZIEL

BHUTAN

Renovierung und Erweiterung der
neonatologischen Station in Asmara

PROJEKTLEITUNG

Norbert Kessler, Aschaffenburg

TEAMSTARKE  5-8 (Handwerker und Techniker)
EINSATZE 2023 3 PROJEKTZIEL
EINSATZTAGE 2023 20

Renovierung Brandverletztenklinik Asmara

PROJEKTZIEL

Ca. 1.600 Geburten; 5,5 % Frih-
geburten; 180 Aufnahmen NICO

Padiatrie Timphu

I. Verbesserung der pddiatrischen
und neonatologischen
Versorgungssituation

2. Ausbildung von Medizinpersonal

PROJEKTLEITUNG

Prof. Dr. Christoph Buhrer, Berlin

TEAMSTARKE

4 (Kinderarzt, Schwestern)

EINSATZE 2023
Dachsanierung und Renovierung von

OP, Sanitdranlagen und Bettentrakt

EINSATZTAGE 2023 7
PROJEKTLEITUNG  Timm Mitzenheim, Hiickeswagen WIRKUNG 2023  Projektvorbereitung
TEAMSTARKE 4
EINSATZE 2023 |
EINSATZTAGE 2023 10 HILFSGUTERLIEFERUNGEN

TANSANIA

Kinderorthopadie und Plastische Chirurgie Iringa

PROJEKTZIEL

Afghanistan

PROJEKTZIEL

Unterstitzung der Indira-Gandhi-
Kinderklinik in Kabul durch Medi-
kamente, Verbrauchsmaterial und
Medizintechnik

PROJEKTLEITUNG
Operative Versorgung von Kindern

- Dr. Matthias Rébbelen, Schliengen
- Cordula Holting, Warstein

mit orthopddischen Fehlstellungen

und schweren Verbrennungen WIRKUNG 2023

PROJEKTLEITUNG

Dr. Naim Farhat, Hamm

TEAMSTARKE

10-12 (Kinderchirurgen, Plastische
Chirurgen, Andsthesisten,
OP-Personal)

EINSATZE 2023

EINSATZTAGE 2023

PROJEKTZIEL
16

WIRKUNG 2023

2 grof3e Hilfslieferungen mit der
EU-Luftbriicke

Ukraine

Versorgung von Kinderkliniken in
der Ukraine mit speziellen Medika-

menten, Verbrauchsmaterialien und
Medizintechnik v. a. fir Frih- und
Neugeborene

250 Patienten im Screening,

94 Operationen PROJEKTLEITUNG

- Dr. Thilo Mdiller, Berlin
- Cordula Holting, Warstein

WIRKUNG 2023

3 Hilfslieferungen nach Lemberg,
Kiew, Charkiw




5. AUSZUGE UNSERER EINSATZE 2023

JANUAR

Mutter-Kind-Klinik Keren

Seit November 2022 ist die grof3e Mutter-Kind-Kii-
nik in Keren in Betrieb. Gerade im ersten Jahr nach
der Eréffnung begleiten wir die Arzte, Schwestern,
Hebammen und Geburtspfleger in der Klinik noch
eng, um den Gedanken der Perinatologie — also
der Zusammenschluss von Geburtshilfe und Neu-
geborenenversorgung — zu vermitteln.

Das Team findet das Haus in gutem Zustand vor.
Der Umgang des einheimischen Personals mit den
Schulungsinhalten wird immer sicherer und selbst-
verstandlicher. Die M&glichkeiten, die im neuen
Gebdude durch die permanente Verfligbarkeit von
Sauerstoff jetzt gegeben sind, werden genutzt und
ausgebaut. Die meisten Schwestern verfligen inzwi-

schen Uber ein gutes Grundwissen im Bereich der
Sauerstofftherapie, was die Uberlebenschancen
der Frihgeborenen und kranken Neugeborenen
extrem erhoht. Die Arbeitsabldufe im Kreif3saal
wurden neu und sinnvoll strukturiert, jeder hat
seine festen Aufgaben und die Dokumentationen
werden sorgfdltig angefertigt. Es freut uns zu sehen,
dass Hebammen, Geburts- und Krankenpfleger
wissbegierig und sehr an moderner Geburtshilfe
interessiert sind.

FEBRUAR

Geburtshilfe und Neugeborenenmedizin
in Mendefera

Nach drei Jahren pandemiebedingter Pause fahrt
unser Oldenburger Team zu einer Sondierungs-
reise nach Mendefera. Die Wiedersehensfreude
auf beiden Seiten ist riesig. In Mendefera sind die
Bedingungen schwierig: immer wieder kommt es
zu Stromausfdllen, Wasserknappheit und Engpassen
bei Verbrauchsmaterialien und Medikamenten.
Zumindest bei fehlenden Materialien und Arzneien
kénnen wir mit regelmaBigen Lieferungen unter-
stUtzen. Weiterhin wird der Besuch genutzt, um in
der Neonatologie und Geburtshilfe Schulungen
durchzufihren und gemeinsame Ziele fur die
Zukunft zu entwickeln. In beiden Abteilungen sind
viele neue und junge Mitarbeitende, so dass der
Bedarf und das Interesse an Fortbildungen hoch ist.
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Verbrennungschirurgie in Eritrea und Tansania

Vollgepackt mit viel Material reist das ,,Burn-
Team", bestehend aus drei Plastischen Chirurgen,
zwei OP-Schwestern, einem Techniker und einer
Allgemeinarztin, nach Asmara, Eritrea. Uber 200
Patienten stellen sich der ARCHEMED-Gruppe
vor: sie alle werden untersucht und unter ihnen
diejenigen ausgewadhlt, denen man mit zum Tell
sehr ausgedehnten Operationen helfen kann. Das
Programm fUr den zweiwdchigen Aufenthalt ist
dicht: insgesamt 6| Patienten werden chirurgisch
versorgt, einige von ihnen sogar mehrfach.

Gleichzeitig kehrt das grof3e Team von Kinderchi-
rurgen und Plastischen Chirurgen aus Tosamaganga,
Tansania, zurlick. In zwei Wochen werden 160
Kinder gescreent, 36 von ihnen operiert, einige
auch zweimal. Neben den vielen Operationen

an brandverletzten Kindern nimmt das Team auch
orthopddische und allgemeinchirurgische Eingriffe
vor.

Alle Eingriffe erfolgen in Zusammenarbeit mit den
einheimischen Kollegen, so dass diese in ihren Fer-
tigkeiten immer weiter qualifiziert werden.

MARZ

Bhutan

Nach langerVorbereitungszeit findet Anfang Marz
die erste Sondierungsreise in das kleine Konigreich
zwischen Tibet und Indien im Sstlichen Himalaya
statt.Von der Berliner Charité reisen Professor
Christoph Buhrer (Direktor der Klinik fir Neona-
tologie) und Kinderintensivschwester Kathrin Genz
gemeinsam mit Dr. Peter Schwidtal und Dr. Matthi-
as Robbelen (beide ARCHEMED) nach Bhutan, um
die Unterstitzungsmdoglichkeiten im Bereich der
Neugeborenenversorgung zu priifen und geeignete
Projektideen zu entwickeln.

Kinderorthopadie POCA

In zwei sich Uberlappenden Einsdtzen reist das
grof3e kinderorthopadische Team um den Pro-
jektleiter Christoph Schrader nach Asmara. Die
grof3e Freude des Wiedersehens ldsst die mehr
als dreijahrige Coronapause schnell vergessen.

Der eritreische Projektpartner hatte viele kleine
Patienten einbestellt, die vom ARCHEMED-Team
untersucht werden sollten. Parallel in zwei Rdumen
werden Uber |20 Kinder gescreent und teilweise
fur Operationen ausgewahlt. Mehr als doppelt so
viele mUssen leider weiterhin auf eine Behandlung
warten — der Bedarf an kinderorthopadischer
Versorgung in Eritrea ist weiterhin enorm! In der
ersten Woche werden bereits 30 deformierte
FUBe operiert, dazwischen gibt es immer wieder
Fortbildungen zu verschiedenen chirurgischen
Themen und Ultraschalldiagnostik. Das zweite
OP-Team kimmert sich vorwiegend um HUft- und
Kniefehlbildungen, immer unter Einbeziehung der
eritreischen Partner, um sie zur eigenstandigen
operativen Versorgung bestimmter Krankheitsbilder
mehr und mehr zu befdhigen.

Bei dem gesamten Einsatz werden Uber 420 Kinder
behandelt, operiert und ggfs. mit Orthopadietechnik
versorgt.

APRIL

Einweihung der Kinderintensivstation PICU

Nach sechsjahriger Planungs- und Bauzeit, die vor
allem auch der langen Coronapause geschuldet
war, findet im April zusammen mit fast 100 Gasten
die langersehnte Einweihung der Kinderinten-
sivstation PICU in Asmara statt. Welch ein Erfolg!
Auf der alten Station bréckelte der Putz von den
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Winden, die TUren waren zerfressen und es gab
keine funktionierende Strom- oder Wasserversor-
gung. Mit Hilfe des medizinischen Teams unter der
Leitung von Dr. Karl Robert Schirmer und begleitet
von zahlreichen Handwerkereinsdtzen ist hier aus
funf kaputten Raumen eine Kinderintensivstation
auf europdischem Niveau entstanden. In grof3z3-
gigen und technisch funktionalen Raumlichkeiten
kénnen nun |2 kleine Patienten intensivmedizinisch
betreut werden, au3erdem gibt es ein Isolations-
zimmer fur die infektidsen Kinder. Durch die
Versorgung mit Druckluft und Sauerstoff werden
erstmals die technischen Voraussetzungen erflillt,
eine Beatmungstherapie bei Kindern jenseits des
Frih- und Neugeborenenalters durchzufuhren.

AUGUST

Albanien

Mit viel Material im Gepdck fahrt das Dortmunder
Team um Kinderarztin Hilke Géken zum dritten
Mal nach Shkodra, Albanien. Auf dem Programm
stehen Schulungen zur Behandlung von Atemwegs-

problemen bei Neu- und Frihgeborenen.

Die mitgefihrten Nasenmasken und Sauerstoffbril-
len sind notwendig, um die Sauerstoffversorgung
der Babys moglichst sanft durchfiihren zu kénnen.
FUr ein Gerdt zur Diagnose von Gelbsucht wird
vor Ort ein Lehrvideo erstellt und in albanischer
Sprache kommentiert, so dass die Anwendung fir
alle Stationsmitarbeiter anschaulich und immer
wieder abrufbar erklart wird.

Sozialpadiatrie

Das fuinfkdpfige Team der Sozialpddiatrie mit dem
Projektleiter Dr. Thomas Dirksen setzt seine Arbeit
in einem einwdchigen Einsatz in Asmara fort. Auf
dem Programm stehen EEG-Schulungen mit dem
eritreischen Kinderarzt sowie Autismusdiagnostik
und -therapie mit der regionalen Selbsthilfeorgani-
sation NAIDDE. Es finden mehrere Workshops mit
Eltern betroffener Kinder, Schwestern, Pflegern und
Arzten statt; auf Wunsch des Kooperationspartners
NAIDDE ist diesmal auch ein Sprachtherapeut
mitgereist. So werden dem ARCHEMED-Team Pa-
tienten vorgestellt, die gemeinsam untersucht und
befundet werden und fur die die weiteren Behand-
lungsmal3inahmen kollegial besprochen werden.

"( SLLENRT™ Y———




OKTOBER

Herzchirurgie Italien

Zum ersten Mal seit der Pandemie operiert wieder
ein kinderherzchirurgisches Team im IOCCA in As-
mara. In dem zweiwdchigen Einsatz des italienischen
Herzteams um Dr: Bruno Murzi werden |8 Kinder
mit Erfolg am Herzen operiert. Zusdtzlich werden
etwa 300 Patienten untersucht und bereits einige
fur eine Operation im April 2024 vorgemerkt.

Wir sind froh, dass das wichtige kinderherzchi-
rurgische Programm von ARCHEMED mit zwei
Einsdtzen pro Jahr nun wieder reguldr stattfindet.

Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Die Lippen-Kiefe-Gaumenspalte ist eine der hdu-

figsten angeborenen Fehlbildungen. Bekommen die
betroffenen Kinder nicht sofort eine addquate Be-
handlung, steht ihnen ein langer Leidensweg bevor.

Seit Frihjahr 2023 haben wir mit Prof. Dr. Dr.
Joachim Zéller aus Kéln einen ausgewiesenen
Experten seines Fachs an Bord. Gemeinsam mit
dem HNO-Team fliegt er zweimal jdhrlich nach
Eritrea — bis zu vier Kinder werden pro Tag von
ihm operiert, meist die besonders schwierigen und
komplexen Falle. Nach dem Eingriff kdnnen die
Kinder schon nach kurzer Zeit zum ersten Mal in
ihrem Leben richtig essen und trinken. Sie erhalten
wieder neue Perspektiven und die Chance auf ein
Leben in Gesundheit und Wiirde.

NOVEMBER

Afghanistan

Sechs Tonnen Medikamente und Verbrauchsmate-

rialien werden mit Unterstitzung von ,,action me-
deor e.V." in das Indira Gandhi Children‘s Hospital
nach Kabul verbracht. So ist die grof3te Kinderklinik
des Landes fir den kommenden Winter mit Anti-

biotika und anderen wichtigen Arzneimitteln gegen
Infektionen ausgestattet.

Container

Im November gehen die letzten beiden Container
des Jahres in Mdhnesee-Echtrop vom Hof. Damit
sind 2023 sieben Seecontainer mit medizinischem
Equipment und Baumaterial auf die Reise gegangen:
sechs nach Eritrea und erstmals einer nach Tansania.

Kinderurologie

Das groB3e kinderurologische Team aus Osterreich
um Teamleiter Dr. Fried Mittendorfer ist im
OP-Zentrum in Asmara im Einsatz und operiert
in nur einer Woche 43 Kinder. Weitere 200 Pati-
enten werden in der Sprechstunde gescreent und
untersucht. Finf Patienten mit Steinerkrankungen
kann durch eine Behandlung mit dem Lithotripter
geholfen werden.
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Projekte in Eritrea

Im Moment sind wir dabei, die Arbeiten auf der
facherUbergreifenden Station WARD F in Asmara
fortzusetzen. Hier wird bald die erste Kinderkrebs-
station des Landes entstehen. Auch die Kinderor-
thopddie inkl. KlumpfuBambulanz, Physiotherapie
und Orthopéadietechnik sowie die Sozialpddiatrie
werden in diesem Trakt untergebracht sein. Die
offizielle Einweihung ist fur Frihjahr 2025 geplant.

Auch die Sanierungsmafinahmen der Klinik fur
Brandverletzte schreiten voran. Hier wird das
undichte Dach neu errichtet und der OP-Saal vom
bereits entstandenen Schimmelbefall gereinigt.

In diesem Zuge erneuern wir auch die maroden
Sanitdranlagen, so dass diese wichtige Station fur
brandverletzte Kinder bald wieder in einem hygie-
nisch einwandfreien Zustand sein wird.

Einen Rickschlag mussten wir leider auf der
Neonatologiestation in Asmara hinnehmen. Beim
Anbringen der Versorgungsschienen ist ein grof3er

Termitenbefall in den Zwischenwadnden entdeckt
worden. Nun wird die gesamte Station aufwendig
saniert. Dazu mussen die Babys fiir einige Monate
in das benachbarte Operationszentrum IOCCA
evakuiert werden, so dass die ARCHEMED-Hand-
werker gemeinsam mit der eritreischen Baufirma
die Rdume der Neugeborenenstation entkernen
und neu instand setzen kdnnen.

Projekt in Bhutan

Der ersten Sondierungsreise im Marz 2023 folgte
im Frihjahr 2024 ein erneuter Einsatz in Bhutan.
Unser Plan ist zum einen, bei der Ausbildung von
Studenten, Pflegekriften und jungen Arzten mit
der Entwicklung und Implementierung von Cur-
ricula sowie durch die Vermittlung theoretischen
Wissen und praktischer Fertigkeiten zu helfen. Zum
anderen kann ARCHEMED Spezialisten vermitteln,
um Kinder operativ zu versorgen, fUr die es derzeit
keine Behandlungsoptionen in Bhutan gibt.
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7. FINANZBERICHT

SELBSTVERPFLICHTUNG UND UMGANG MIT SPENDENGELDERN

Um sicherzustellen, dass unsere Hilfe moglichst
wirkungsvoll die Kinder und Familien erreicht, ist
sowohl eine gute Planung der Projekte notwendig
als auch deren permanente Evaluierung und Kos-
tenkontrolle. Wir haben flr unsere Projektarbeit
verbindliche Standards und Richtlinien festgelegt.

Die sparsame und wirtschaftliche Verwendung
der an Dritte weitergereichten Mittel wird gemal3
unserer Wirkungsbeobachtung (siehe Punkt 3)
kontrolliert.

Die finanziellen Verhiltnisse des Vereins steuern
und kontrollieren wir Uber eine Budgetierung.
Sie ermdglicht uns einen zielgerichteten und plan-
maBigen Einsatz unserer Mittel.

Projektgebundene Spenden und Forderungen
werden Uber Nachkalkulationen verfolgt.

Ricklagen sichern unsere Arbeit auch fir den Fall
von Kapazitdtsengpassen finanziell ab.

Als SchutzmaBnahmen gegen Korruption ist
jede Ausgabe anhand eines Belegs nachweisbar
und gepruft.

Auch die Tatsache, dass alle von uns eingefiihrten
Waren ohne Zollgeblhren und auf Kosten des
Staates Eritrea zu den Empfangern in die Haupt-
stadt oder weiter in die Provinzstadte gebracht
werden, tragt dazu bei, das Auftreten von Kor-
ruption bei der Mittelverwendung zu verhindern.

Unsere wichtigsten Instrumente der Offent-
lichkeitsarbeit sind: Website, Vereinsbroschure,
Jahresbericht, Flyer, regelmallige Newsletter,
kontinuierliche Presse- und Vortragsarbeit und
soziale Netzwerke. An jeder Stelle informiert
ARCHEMED klar, wahr, sachlich und offen Uber
Arbeit, Strukturen und Finanzen. Wir beachten
die ethisch-moralischen Grundsdtze des DZI in
der Gestaltung und Durchfiihrung von Werbe-
mal3nahmen.

ARCHEMED unterzieht sich jahrlich der Priifung
des Deutschen Zentralinstituts fiir soziale
Fragen (DZI), das uns eine nachpriifbare, sparsa-
me und satzungsgemadle Mittelverwendung sowie
wirksame Kontrollstrukturen bescheinigt. Zusdtz-
lich hierzu Uberwachen offentliche Zuwendungs-
geber und andere gemeinniitzige Organisationen
und Stiftungen die Verwendung der Fordermittel.
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UBERBLICK 2023

Mittelzufluss

Mittelverwendung

. Spenden:
1.007.838 Euro

Férderungen anderer
. (gemeinnUtziger) Vereine:
426.168 Euro

Weitere Mittelzufllsse:
259.855 Euro

Gesamtsumme: 1.693.861 Euro

. Programmausgaben:
[.811.513 Euro

. Werbung und Offentlichkeitsarbeit:
95.072 Euro

Verwaltung:
103.428 Euro

Gesamtsumme: 2.010.013 Euro

18 Sa=



7. FINANZBERICHT

UBERSICHT PROJEKTAUSGABEN 2023

Ausgaben
PROJEKT 2023

Chirurgie Eritrea

Kinderherzchirurgie Asmara 68.168
Kinderchirurgie Asmara 34.735
Kinderneurochirurgie Asmara 25.641
Augenchirurgie Asmara 6.496
Hals-Nasen-Ohrenmedizin Asmara 20.364
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie Asmara 4.197
Verbrennungschirurgie Asmara 20.562

Neugeborenenmedizin Eritrea

Neonatologie Asmara 64.814

Perinatologie Eritrea

Perinatalzentrum Keren 48.098

Perinatologie Barentu - wieder ab 2024 -

Perinatologie Mendefera 6.893

Sonstige padiatrische Projekte Eritrea

Sozialpddiatrie Asmara 31.308
POCA - Kinderorthopidie Asmara 50.652
POCA - KlumpfuBbehandlung Asmara 10.299
Kinderintensivstation PICU Asmara 43.603
Kinderonkologie Asmara 11.899

Soziale Projekte Eritrea
Beschneidung - FGM Eritrea -
Esel und Ziegen Eritrea 6.000

Infrakstrukturprojekte Eritrea

Anlagen Operationszentrum Asmara (IOCCA) 83.601
Renovierung Kinderklinik PICU und WardF Asmara 75.628
Renovierung Neonatologie Asmara 2.064
Renovierung Brandverletztenklinik Asmara 27.258
Instandhaltung Perinatalzentrum Keren 11.141
Technikereinsatze Eritrea 4.791

Tansania

Kinderorthopadie und Plastische Chirurgie Iringa 38.794
Albanien

Neonatologie Shkodra 26.857
Bhutan

Neonatologie und Kinderurologie Timphu 14.760

Hilfsguterlieferungen

Indira Gandhi Klinik Kabul, Afghanistan 535.078
Kinderkliniken Ukraine 310.758
ARCHEMED allgemein 425.555

Summe 2.010.013

Alle Angaben in gerundeten Euro
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MITTELZUFLUSS UND MITTELABFLUSS O1.01.- 31.12.2023

MITTELZUFLUSS 2023 in% | Vorjahr
Spenden 1.007.838 49,2 1.233.575

Spenden ohne Aktion 197.966

Spenden mit Aktion 96.767

GroBspenden 662.484

Dauerspenden 50.621
Mitgliedsbeitrage 63910 3,1 60.200
Zinsertrage (Vermogensverwaltung) 37.044 1,8 2.145
Erbschaften 5.000
Offentliche Zuwendungen 31332 15
E;er:::::igite;gae:()ie(;i;anisationen 26168 208 323471
Umsatzsteuer Erstattungen nach §4a UStG 53.653 2,6 47.615
Geldauflagen 20.725 1,0 21.670
Projektkostenerstattungen 8.660 04 750
Sachspenden 44.532 2,2 57.589

GESAMT

2.047.070

100,0

1.752.015

Werbung
und Offent-
Programm- lichkeits- .

AUSGABEN arbeit arbeit Verwaltung Vorjahr
Personal- und Dienstleistungskosten 84.677 41.348 45.585 171.610 85 126.673
Sonstige Verwaltungskosten 2.294 22.551 36.227 61.072 30 76.847
Rechnungswesen/Abschlusspriifung/ 15119 15.119 08 15.704
Rechts- und Beratungskosten
Lager und Logistik Auslandsprogramme 108.488 2972 6495 117.955 59 11.024
Drucksachen und Medien 28.202 28.202 1,4 30.820
Programmausgaben It. Satzungszweck 1.616.055 80,4 891.198

Personalkosten/Motivationsgelder 29944

Programme

Reisekosten 330971

Arzneimittel und medizinisches Material 1.069.025

Bau-/Umbau-/Infrastrukturkosten 70.076

Reparatur/Instandhaltung/EDV 88.686

Weitere Programmarbeit 28.053
Sachspenden 57.589

GESAMT

1.811.514

95.073

103.426

2.010.013

100

1.209.855

JAHRESERGEBNISS

Alle Angaben in gerundeten Euro

37.057

542.160
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VERMOGEN 31.12.2023

ERLAUTERUNGEN ZUR AKTUELLEN RECHNUNGSLEGUNG

Die Rechnungslegung des Vereins erfolgt unter Beachtung der Vorschriften nach §4 (1) EStG und handels-
rechtlichen Rechnungslegungsvorschriften. Die Mittelzuwendungen des Vereins belaufen sich im Jahr 2023
auf insgesamt T €1.693 und bewegen sich damit auf dem hohen Niveau der beiden Vorjahre. In diesen
Zuwendungen ist ein Uberschuss aus der Vermdgensverwaltung i. H. v. T € 37. Im Mehrjahresvergleich
liegt das Spendenaufkommen noch deutlich tber dem Durchschnitt. Dieser grof3e Zuwachs, welcher im
4. Quartal 2021 eingesetzt hat, ist auf die Berichtserstattung im ZDF , heute Journal” und im ZDF ,, Aus-
landsjournal® Uber die von ARCHEMED organisierten und durchgefiihrten Hilfslieferungen an die Indi-
ra-Gandhi-Kinderklinik in Afghanistan zurtickzufihren. Auch die Berichterstattung Uber die friihzeitig von
ARCHEMED geleisteten Hilfslieferungen an verschiedene Kinderkliniken in der Ukraine hat deutlichen
Einfluss auf die Spendenbereitschaft und die Zuwendungen durch andere gemeinnitzige Organisationen
bewirkt. Die coronabedingten Reiserestriktionen sind im Berichtsjahr 2023 aufgehoben. Die reguldren
Projektarbeiten und Reiseaktivititen sind wieder uneingeschrankt maglich.

Das Vereinsvermogen belduft sich zum 31.12.2023 auf T€ 2.818.
Die liquiden Mittel belaufen sich zum Jahresende auf T€ 2.557.

Der Jahresfehlbetrag betrdgt T€ 316. Nach der Entnahme aus Ricklagen und Einstellung in andere
Gewinnrucklagen ergibt sich ein Bilanzgewinn von T € 37.

Diese Vermdgenswerte werden fur die Umsetzung des satzungsgemdBen Vereinszwecks verwendet.
Dem hohen Bestand an Vereinsvermégen wird durch die oben genannte Ausweitung der Aktivitdten und
die Wiederaufnahme der reguldren Programmarbeit von ARCHEMED Rechnung getragen, sodass eine
zeitnahe Mittelverwendung gewahrleistet ist.

Bilanz zum 31.12.2023

A

A Anlagevermogen

I | Immaterielle Vermdgensgegenstdnde 450 525

II'| Sachanlagen 37.589 41.771

Il | Finanzanlagen 2.381.588 888.390
B Umlaufvermégen

| | Vorrite 96.733 83

Il | Forderungen 87.427 57906

Il | Kassen- und Bankbestinde 175.768 1.963.708
C Rechnungsabgrenzungsposten 38.993 44.982
A Eigenkapital

I | Gewinnriicklagen 1.593.208 1.935.608

Il | Gewinnvortrag 2.896 2.896

Il | Bilanzgewinn 37.057 -
B Andere Sonderposten 944476 955.287
C Riickstellungen 22.362 15.861
D Verbindlichkeiten 218.549 87.713
Summe 2.818.548 2.997.365

Die Finanzlage des Vereins ARCHEMED ist aufgrund der genannten Faktoren weiterhin gesichert. Die
Forderer und Spender haben — auch wahrend der Unsicherheiten der letzten Jahre — dem Verein ihr
Vertrauen entgegengebracht und mit dem erhdhten Spendenaufkommen auch einen Auftrag erteilt. Der
Jahresabschluss 2023 wurde von der Wirtschaftspriferin Dipl.-Vw. Stephanie Pipke, Berlin, gepriift. Der
uneingeschrankte Bestdtigungsvermerk wurde am 28.05.2024 erteilt
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FINANZBERICHT 2023

VERWALTUNGSKOSTENANTEIL UNTER BERUCKSICHTIGUNG DER
WERTSCHOPFUNG DURCH EHRENAMTLICHE TATIGKEIT

Das Satzungsziel von ARCHEMED ist die medizinische und humanitdre Hilfe fir Kinder in Krisengebieten
sowie der Aufbau einer medizinischen Infrastruktur als deren Voraussetzung. Zu diesem Zweck wurden
im Jahr 2023 insgesamt 27 MaBnahmen in sechs verschiedenen Lindern durchgefiihrt. Rund 250 Arztin-
nen und Arzte, Schwestern, Pfleger, Hebammen, Physiotherapeuten, Techniker und Handwerker sind im
vergangenen Jahr an die verschiedenen Projektstandorte gereist, um die Programmarbeit umzusetzen. Sie
alle sind Fachleute auf ihrem Gebiet und verflgen Uber eine hohe Expertise und tragen in besonderem
Maf3e zum Fortschritt der Ziellinder bei. Ohne ihren Einsatz bliebe der Grof3teil der Kinder unbehandelt,
wurden bauliche und technische Modernisierungen nicht in diesem Umfang verwirklicht.

Insgesamt sind 2023 fast 300 Reisen durchgefiihrt worden, davon etwa zwei Drittel im rein medizini-
schen Bereich und ein Drittel im Infrastrukturbereich. In Summe sind dies knapp 3000 Einsatztage im
Partnerland fir das vergangene Jahr.

Alle Einsdtze werden ohne Entgelt fir die Fachkrdfte durchgefiihrt; ARCHEMED trdgt ausschlief3lich die
Reise- und Versicherungskosten. Ein hoher Anteil dieser Volunteers opfert zusdtzlich einen Teil des Ur-
laubs fur das ehrenamtliche Engagement. Eine Vergltung wird nur fUr die Leistungen erbracht, die einer
besonderen Haftung bedirfen, z. B. die Wartung von Narkosegerdten.

Berlcksichtigt man den wirtschaftlichen (monetdren) Wert der erbrachten Leistungen und misst diesen
den Programmausgaben zu, so wirde der Anteil an Werbe- und Verwaltungskosten innerhalb der Aus-
gabenstruktur noch sinken.
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Mitgliederversammlung

Die Mitgliederversammlung besteht aus samtlichen
Mitgliedern des Vereins und ist das oberste be-
schlussfassende Organ des Vereins. Mit Stand vom
31.12.2023 umfasst die Mitgliederversammlung
1365 stimmberechtigte Mitglieder: Sie tritt mindes-
tens einmal jahrlich zusammen. Die Mitglieder-
versammlung wahlt die Vorstandsmitglieder fur die
Dauer von zwei Jahren und die Kassenpriifer und
den Wirtschaftsprifer fur die Dauer von einem Jahr:
Die ordentliche Mitgliederversammlung genehmigt
den Haushaltsplan und entlastet den Vorstand.

Vorstand

Dem Vorstand obliegt die Fihrung der operativen
Geschdfte und die satzungsgemal3e Erflllung des
Vereinszwecks sowie die Verwendung und Vergabe
derVereinsmittel; dabei gilt das Vier-Augen-Prinzip.
DerVorstand von ARCHEMED e.V. besteht aus
wenigstens fUnf und hdchstens sieben Personen
und arbeitet ausschlief3lich ehrenamtlich. Er wird
durch zwei Mitglieder des Vorstands, darunter der
Vorsitzende oder einer seiner Vertreter, gerichtlich
und auBergerichtlich vertreten.Vorstandsmitglieder
werden flr die Dauer von zwei Jahren von der
Mitgliederversammlung gewdhlt, eine Wiederwahl
ist mdglich. Ordentliche Vorstandssitzungen finden
in der Regel monatlich, mind. quartalsweise statt.
Derzeit setzt sich derVorstand wie folgt zusammen:

Vorsitzender:

Dr. Peter Schwidtal, Méhnesee
Stellvertretender Vorsitzender:
Stefan Osterhage, Mohnesee
Schatzmeister:

Hubertus Bomer, Méhnesee
Beisitzer:

Prof. Dr Wolfgang Holzgreve, Bonn
GunterVogel, Méhnesee

Heike Heinicke, Wadersloh

Die Jahresrechnung wurde am 31.05.2024 intern
durch die gewahlten Rechnungspriifer Gottfried
Moehring und Marion Sdcker und am 28.05.2024
extern durch die Wirtschaftspriferin und Steuer-
beraterin Dipl.-Vw. Stephanie Pipke bestdtigt.

Botschafterin

Die Botschafterin von ARCHEMED e.V.ist
Frau Senta Berger, Schauspielerin.

Geschaftsstelle

Die Geschéftsstelle von ARCHEMED e.V.ist erste
Anlauf- und Kontaktstelle fur alle laufenden Vereins-
geschifte.

Ansprechpartner:

Cordula Holting, Projekte und Kommunikation
Sigrun Wasch, Projekte und Finanzen

Janina Dilberg, Spender- und Mitgliederverwaltung

ARCHEMED — Arzte fiir Kinder in Not e. V.
Hauptstr: |5

59519 Méhnesee

Tel:  +49 2924 2252

E-Mail: info@archemed.org

Lager

Ansprechpartner:
GuUnterVogel, Leitung
Richard Genahr, Logistik

Lager ARCHEMED e. V.
Auf der Alm |
59519 Méhnesee

Stiftung

Die Stiftung fuhrt den Namen ,,ARCHEMED-
Stiftung”; sie ist eine nichtrechtsfahige Stiftung in
der treuhdanderischen Verwaltung durch den Verein
ARCHEMED e.V.und wird durch diese folglich

im Rechts- und Geschaftsverkehr vertreten. Der
Zweck der Stiftung ist die Unterstitzung sowie
die ideelle und materielle Forderung der Ziele und
Aufgaben des Vereins ARCHEMED; die Mittel der
Stiftung dirfen nur fir die satzungsgemal3en
Zwecke des Vereins verwendet werden.
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