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Der diesjährige Einsatz unseres Teams begann gut.  Nach frühzeitiger Planung 

und Vorbereitung der Visa mit Hilfe des Reisemanagements (ein herzliches 

Dankeschön an HeinJo Mönig und Sigrun Wäsch!) hatten wir schon mehr als 4 

Wochen vor unserem Einsatz die Pässe mit den gültigen Visa   von der 

eritreischen Botschaft zurück in unseren Händen. 

Auch die Flüge mit Turkish Airlines waren rasch gebucht. Doch dann kam eine 

plötzliche Flugplanänderung der Fluggesellschaft, so dass wir auf Ethiopian 

Airlines umbuchen mussten, was bedeutete von Frankfurt aus fliegen zu 

müssen. 

 

Am 23. 2.2024 war es soweit. Auf dem Weg zum Bahnhof bot uns der Himmel 

einen perfekten Regenbogen: ein gutes Zeichen?! 

 Trotz der vielen Koffer mit Materialien klappte die Fahrt mit der deutschen 

Bahn überraschend gut und pünktlich bei Anfahrt von Duisburg und Jena zum 

Flughafen Frankfurt. Rasches Einchecken und Gepäckabgabe. Natürlich etwas 

müde vom Nachtflug kamen wir frühmorgens in Adis Ababa an, nach weiterem 

kurzen Flug etwa eine Stunde verspätet um 12.00 Uhr Ortszeit in Asmara an. 

Wegen der erheblich verzögerten Gepäckausgabe kam unser ohnehin enger 

Zeitplan etwas aus dem Ruder.  Auch die Schwierigkeiten mit dem Zoll, der erst 

2 Koffer mit Medikamenten nicht freigeben wollte, hat es uns nicht gerade 



erleichtert. Aber letztlich klappte es doch und nach rascher Gepäckabgabe im 

Hotel erreichten wir doch schon um 15 Uhr das Halibet Hospital zum Screening 

der Patienten, die zu 14 Uhr geplant einbestellt waren, aber zum Teil schon 

Stunden zuvor geduldig gewartet hatten. Mit unserem einheimischen Team 

vom Verbrennungszentrum gab es ein freudiges Wiedersehen. 

Von unseren Ärzten im Verbrennungszentrum Dr. Kessete und Dr. Fasil waren 

wieder viele, zumeist kleine Patienten einbestellt worden. 

 

 v. l. n. r.: Dr. Kessete, Dr. Onallah, Dr. Jostkleigrewe, Dr. Fasil 

Bis 20.00 Uhr in die Dunkelheit hatten wir mehr als 60 Patienten gescreent und 

den Op. Plan der nächsten Woche mit mehr als 30 Operationen vorgeplant. 

Erfreulicherweise sahen wir auch wieder einige Patienten, die im Laufe des 

Jahres mit z. T. schweren Brandverletzungen von den einheimischen Ärzten gut 

und erfolgreich operiert worden waren und keine Korrektur Operationen 

erforderten. 

Für die Operationen in der folgenden Woche sahen wir unter vielen anderen 

wieder Kinder mit den typischen Fingerkontrakturen, die entstehen, wenn die 

Kinder in heiße Asche fallen und sich die Hände verbrannten und keine 

adäquate Behandlung im Verbrennungszentraum erhalten konnten. Aber auch 

Kinder mit erheblichen Gesundheitsschäden nach Armbrüchen und 

problematischen Behandlungen durch sog. „local healer“, die fast immer zu 

schweren Schäden bei den Kindern führten, wie auch angeborene 

Fehlbildungen und Defekte, überzählige Finger und Zehen sowie Klumphände 

bds, wie bei dem kleinen Omar, der noch keine 2 Jahre alt war. 



 

 



Nach dem anstrengenden langen Screening am Samstag tat der nachfolgende 

Sonntag als Ruhe- und Vorbereitungstag uns allen gut. 

 Am Montag ging es dann mit den Operationen los.  

Insgesamt haben wir 48, z. Teil sehr große und langdauernde Operationen, 

immer zusammen mit den einheimischen Ärzten vorgenommen.

  

 Hier li. am Ende der schwierigen Op. die rechte Hand des kleinen Omar, die 

nun eine normale Ausrichtung bekommen hat, re. nach einer Woche 

 

 Die linke Hand wird der 10 jährigen Seid nun bald wieder normal bewegen und 

auch wieder richtig damit zugreifen können. 



 

Der normale „Betrieb“ auf der Verbrennungsstation, die unverändert mit Sr. 

Saba eine souveräne Leiterin hat, lief weiter. 

 

Mehr als 6 akut schwerverbrannte Kinder wurden aufgenommen, betreut und 

gepflegt und z. Teil wegen der ausgedehnten Verbands Wechsel mit ins Op. 

Programm einbezogen. Für die notwendigen Hauttransplantationen war es 

noch zu früh, diese werden später von Dr. Fasil und Dr. Kessete zeitgerecht und 

höchst routiniert-sachkundig vorgenommen werden. 

 An den 2 Verbandstagen liefen darüber hinaus im „dressing room“ die 

kleineren zahllosen Verbandswechsel. 

Die Zahl der in der Burn Unit vorgenommenen Operationen hat sich im 

vergangenen trotz der vorübergehenden Einschränkungen durch den 

schlechten baulichen Zustand weiterhin erheblich erhöht. Weit über 500 

Operationen sind im letzten Jahr vorgenommen worden, darauf wies Kessete 

mit Verweis auf das Op. Buch zurecht mit Stolz hin. 

 An jedem Operationstag kamen in den Operationspausen und nach dem 

Programm immer wieder weiter Patienten zum Screenen, so dass wir am Ende 

über 100 Patienten auf der Liste hatten. Das bedeutete natürlich auch, dass wir 



nicht so dringliche Operationen z. t. auf die nachfolgenden Einsätze verschoben 

werden mussten. 

Eine besondere Herausforderung operativ war die Operation des kleinen Omar 

mit seinen Klumphänden.  Diese seltene, aber auch riskante Operation hat den 

Operateuren, federführend Dr. Onallah viel abverlangt.  Der bislang ungestörte 

Heilungsverlauf war uns eine Beruhigung. 

Die Zusammenarbeit mit den einheimischen Anästhesisten unter der Leitung 

von Herrn Ghidey war wie bislang immer sehr harmonisch. Es war sehr 

erfreulich, dass diesmal besonders häufig periphere Nervenblockaden, die 

besonders schonend sind, zum Einsatz kamen. Dies ging auch gerade bei den 

Kindern, die das erstaunlich ruhig über sich ergehen ließen. Bei uns fast 

unvorstellbar! 

Neben dem Operativen war es natürlich für uns befriedigend festzustellen, dass 

das neue Dach des Op.Trakts bald fertig sein wird und so bald kein 

Wasserschaden mehr zu befürchten ist. 

 

 Die Montage der noch fehlenden Firstbleche soll bis zum 19.3.2024 definitiv 

fertiggestellt werden. Unser Mann fürs Technische, Dr. Andreas Bräuer hat 

immer wieder die Baufirma kontaktiert und auch Gespräche dazu mit den 

staatlich Verantwortlichen geführt. Nebenbei wurden natürlich wie immer von 

ihm auch kleinere Reparaturen an den medizinischen Geräten vorgenommen, 



aber auch die Lampen im orthopädischen Op wieder instandgesetzt.

 

Die angestrebten kompletten Innenrenovierungsmaßnahmen des Op., 

einschließlich der Dachsanierung des Stationsbereichs durch das Handwerker 

Team von Archemed, die ursprünglich für Juni geplant war, muss leider auf 

Oktober verschoben werden, da die nötigen Materialien im Container wegen 

des unseligen Krieges im Gaza erst verspätet ankommen werden. 

Carmen Bräuer hat als Psychologin durch Ansprache und Spiel die Belastung 

durch die Ops. unseren kleinen Kindern mindern können. 

Young Sook und Martina, unsere erfahrenen Op. Schwestern, hatten neben der 

Assistenz beim Operieren auf meine Bitte besonders das Augenmerk auf eine 

sorgfältige Überprüfung aller medizinischen Geräte und Instrumente gelegt, um 

den Renovierungsbedarf genau zu erfassen. Wir haben so eine Reihe von 

Instrumenten aussortiert, die repariert oder erneuert werden müssen. 

 Mein Frau Marianne Jostkleigrewe hat als Allgemeinärztin neben der 

unermüdlichen Hilfe bei der gesamten Organisation sich insbesondere um die 

medizinische, nicht operative Betreuung unserer Patienten gekümmert. 

Dr. Onallah, der leider aus persönlichen Gründen nur die erste Woche dabei 

sein konnte, und ich als plastische Chirurgen haben immer in Zusammenarbeit 

und zur Weiterbildung mit den einheimischen Kollegen, die so viel, wie möglich 



auch selbst operiert haben, uns um die operative Versorgung gekümmert.

 

  Ein Teamphoto mit unseren eritreischen Partnern aus Station, Op und 

ärztlichem Bereich. 

Leider ist das Team auch diesmal wieder von einigen gesundheitlichen 

Problemen, besonders in der zweiten Woche belästig worden.  Wir haben aber 

deswegen keine Ops. absetzen müssen. 

Zur gleichen Zeit waren mit uns andere Archemed Teams, Kinderchirurgen aus 

Dortmund und ein Orthopädisches Team im Einsatz. Es war sehr schön und 

erfreulich sich miteinander austauschen zu können und sich wirklich 

freundschaftlich als eine Archemed Familie zu verstehen.  

Bei allen Schwierigkeiten organisatorisch oder gesundheitlicher Art, die schon 

mal auftauchen, ist es doch schön zu wissen, dass wir nicht allein, sondern viele 

sind im Engagement für die so freundlichen eritreischen Menschen und ihre 

Kinder. 

Mit dieser Motivation ist auch bei uns der Einsatz   im nächsten Jahr schon fest 

eingeplant! 

 

Dr. Franz Jostkleigrewe 

Teamleiter Archemed,  Burn Unit Halibet Hospital Asmara Eritrea 

 


