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Slutrapport
Bakgrund och uppdrag

Nar Rotarys Lakarbank 1995 startade sin tandldkarverksamhet i sex olika omraden i Kenya var tanken
att i samarbete med Missionssjukhusen etablera sig i fattiga delar med stort vardbehov. Kenyanska
staten och de dar tillhérande sjukhusen skulle klara sin egen verksamhet. Den tandvard som
planerades for var “enkel tandvard”. De nérliggande skolorna ingick ocksa i planen och dar skulle
forutom screening undervisning och information om tandhalsa ske. De tillresta tandlakarna skulle
dessutom ge “by hand” utbildning till den assisterande personalen. Nar verksamheten startade var
sjukhusen inte sarskilt mycket involverade — deras motprestation var att tillhandahalla lokaler och
assisterande personal. Efter nagra ar beslutades att tandvarden skulle bedrivas vid farre kliniker och
att stor vikt skulle ldggas vid barnverksamheten och forebyggande verksamhet genom besok i
skolorna.

e 1998 startade kliniken vid Mutomo Mission Hospital.
e 2004 startade verksamheten vid St Josephs Hospital i Migori .
e 2013 etablerades samarbete med Gundua Health center

Ar 2012 beslutade lakarbankens styrelse att forandra inriktningen sa att verksamheten skulle bli
hallbar pa lang sikt och att Missionssjukhusen sa smaningom sjalva skulle kunna ta 6ver
verksamheten. Dialogen med sjukhusledningarna om ett gradvis 6vertagande av ansvar nar det
galler teknik, utrustning, personal och material inleddes, forslag till nya avtal arbetades fram och
overlamnades.

Responsen fran sjukhusledningarna pa de nya foreslagna avtalen kan tolkas som ljum. Inget avtal ar
annu underskrivet. Under de senaste aren har problemen med tandvardsutrustningen 6kat och
dessutom ar dokumentation om kostnader for verksamheten begransad.

Med anledning av ovanstdende beslutade styrelsen for RDS att géra en Oversyn av nuvarande
verksamhet med fokus pa férslag om framtida malsattning och inriktning baserat pa larande och
erfarenhetar fran éversynen.

Oversynen 2015
Forberedelsearbete:

Insamling av bakgrundsmaterial: Inldsning av rapporter fran utresande tandldkare, intervjuer med
nyckelpersoner, deltagande i Lakarbankens seminarium i Holsbybrunn i maj 2015.

Resan till Kenya 22 juni — 6 juli

e Moéte i Nairobi med en av verksamhetens nyckelpersoner och pionjarer

e Besok pa Tandldkarhogskolan i Nairobi, mote med ledningen dar

e Besok pa Kisima farm, Kisima Gundua health Centre och Kisima jeepline intervjuer och samtal
med ansvariga och med personal samt med tjanstgérande lakare pa jeeplinjen

e Besok i Mutomo mote och férdjupade samtal med sjukhusledningen och med tjanstgérande
tandlakare, rundvandring pa sjukhuset
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e Besok vid Missionssjukhuset i Mukomo dar RDS tidigare haft verksamhet

e Studiebesok vid Mumias jeepline samtal med byhalsovolontérer och i viss man vardsokande

e Studiebestk vid Ugunja jeepline samtal med tjanstgérande Rotary doktor och 6vrig personal

e Besok pa det statliga sjukhuset i Migori, samtal med personalen déar

e Besok St Joseps hospital i Migori mote med sjukhusledningen och besdk pa tandvardskliniken
e Avslutande mote och samtal med RDS samordnare i Kenya.

Erfarenheter och Iérande:

Intrycken fran samtal och moten med sa manga manniskor med skilda erfarenheter dar flera
dessutom representerar en annan kultur an var ar givetvis patagliga. Vi kommer narmare att beskriva
detta och underlag for vart resonemang och for vara forslag.

Det maste finnas uttalade mal for RDS tandlakarverksamhet i Kenya som utresande tandlékare ska
vara informerade om infor tjanstgoéringen.

Forslag till mal for tandvardsverksamheten:

e Barntandvarden och dess profylax ska ha hogsta prioritet, vuxna ska i man av tid fa
nodvandig (basal) tandvard

e Verksamheten ska bedrivas i de fattiga delarna av landet

e Enkel samordnad statistik ska fyllas i pa ett likartat satt av utresta tandldkare och
sammanstallas av RDS

e Samarbete/samordning med Jeep ldkarna inleds, det kommer att ge bade verksamhets
massiga och ekonomiska fordelar

e  Missionssjukhusen maste pa ett tydligt satt ta ansvar for verksamheten, ha kontroll 6ver
kliniken, tandvardsmaterial, teknisk utrustning och att skolbesék genomfors enligt plan

RDS och ledningen for Missionssjukhusen har bada ansvar for att tandvardsverksamheten utvecklas i
linje med vad som presenterats ovan.

Mutomo Mission Hospital verksamheten ar valskott och sjukhusledningen visar stort intresse for
vart besok och for ett framtida samarbete. Sjukhuset har ett program som bygger pa volontar ldkare
och tandlékare fran Skandinavien. Mutomo ligger i sydostra delen av Kenya och omradet ar bland de
fattigaste i landet, dessutom &r tillgangen till rent vatten mycket begransad. Vagnatet ar annu inte
utbyggt, de sista 8-10 milen koérs pa en daligt underhallen grusvag. Fattigdomen, langa avstand till
skolan och behov av arbetskraft i hemmen gor ocksa att manga barn inte gar i skolan. | omradet dar
cirka 180 000 manniskor bor finns inte nagon annan tandvardsverksamhet an den som erbjuds av
RDS. Tyvarr har skolbeséken minskat kraftigt eftersom sjukhuset har problem med transporter till
och fran skolorna, det ar ocksa fa barn som far behandling pa kliniken och nagon egentlig uppfoljning
av verksamheten finns inte att tillga. De perioder som RDS inte har ndgon tandlakare pa plats hjalper
en Clinical Health officer till pa kliniken med akuta besok. Fran sjukhuset saknas det en plan fér hur
de tillresta tandldkarna ska arbeta och fordela sin tid mellan skolorna och kliniken. Vi noterar ocksa
att tandldkarna i Mutomo har 6-dagars arbetsvecka.
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Vart forslag ar att sjukhusledningen i Mutomo innan kommande arsskifte presenterar en rapport
som beskriver hur de mera langsiktigt kommer att ta ansvar éver tandvardsverksamheten, hur de
tillresta tandlidkarna ska fordela sin tid mellan klinik och skola/barn, hur ett 6kat férdldra-
engagemang kan ske och hur sjukhusledningen kommer att félja upp verksamheten. Om rapporten
stimmer 6verens med RDS mal och godkinns anser vi att samverkan mellan RDS och Mutomo
sjukhus ska fortsatta under de nidrmaste tva aren. Hosten 2017 utvarderas tandvardsverksamheten
och utvecklingen i omradet for ett nytt stillningstagande. Forutsattningen ar att sjukhuset planerar
for och lever upp till malsdttningen om barntandvard som foérsta prioritet.

Migori som ligger i sydvastra delen av Kenya har ca 100 000 invanare och ar huvudort i distriktet och
administrationen har etablerat sig dar. Migori County har cirka 300 000 invanare. Utvecklingen marks
val. Vi ser manga moderna bilar, hotellbyggen, pagaende utveckling av infrastruktur sdsom
vagbyggen, tilltagande transporter, ko till bankomater med mera. | Migori finns ett stort statligt
sjukhus dar ocksa viss tandvard erbjuds. Under var vistelse gjorde vi ett studiebesok vid
tandvardsverksamheten, vi fann ett nerganget hus med alderdomlig utrustning — de anstéllda,
tekniker och oral Health officer informerade oss om att inom tva ar ska en ny modern tandvardsklinik
etableras.

St Joseps Hospital Sjukhusledningen uttalar att de gérna vill ha kvar tandvardskliniken med hjalp fran
RDS, de viktigaste perioderna att ha tandldkare pa plats ar under skolterminerna. Verksamheten har
tillgadng till en Oral Health officer. Sjukhusledningen anser att betydande utveckling ar genomférd och
att de tar resurser fran sjukhuset lagger mer och mer pa att utveckla tandvardskliniken. D& RDS har
tandlakare pa plats gors skolbesok tva dagar i veckan och antalet barn som besdker kliniken ar ocksa
stort.

Vart Forslag ar att RDS haller kvar sin samverkan med St Joseps Hospital under 2016 och dérefter
avslutar sitt engagemang i Migori. Utvecklingen i omradet ar stor och en ny tandvardsklinik
planeras vid det statliga sjukhuset 2017. Under aren har samarbetsproblem med sjukhusledningen
blivit allt mer kannbara.

Kisima/Gundua health center som &r RDS senaste etablering fér tandvard ligger strax norr om
Mount Kenya och beskrivs som ett av de bordigaste jordbruksomradena nagonsin. Gundua
Foundation har sedan tidigare ett skolprojekt som innefattar visionen att alla barn ska fa mojlighet till
undervisning. Med Gundua Health center vill verksamheten binda samman utbildning och halsovard
for de boende i omradet. RDS har under nagra ar bedrivit en jeep-lakarlinje i omradet men den laggs
ner vid kommande arsskifte. Vi traffar den tjanstgorande lakaren som bekraftar att
sjukdomspanoramat i omradet inte dr detsamma som i andra omraden i Afrika, manniskor ar fattiga
men barnen dr inte undernarda och vallevnads sjukdomar som diabetes borjar markas. Medarbetare
och farmens dgare ar starkt engagerade i arbetet med att utveckla verksamheten. Entusiasmen och
malet att samordna utbildning i skolorna med hélsovard gor dock att vi finner omradet lampligt for
ett projekt for mobil tandvard, detta ar mojligt tack vare att Gundua Health center redan har en
mobil tandvardsutrustning och projektet far darfor ingen lang startsracka. Insatsen fran RDS blir att
tillhandahalla tandldkare 3 ganger under aret. Projektet kan bli ett win-win projekt dar RDS far
erfarenhet av hur det gar att bedriva mobil tandvard och Gundua far hjalp att starta upp en for dem
angelagen verksamhet.
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Vart forslag dr att Gundua Health center under 2016 blir projektomrade for skolbesdk med den
befintliga mobila utrustningen som finns och att erfarenheten om vilka behandlingar som kan
utféras pa plats tas tillvara for att utvecklas inom andra omraden. | projektet dar tandlakare fran
RDS medverkar under tre perioder ska ocksa inga hur underhall och service av de tekniska delarna
ska ske. Efter projektets slut tas beslut om vi skall skicka tandldkare under 2017.

Besok vid Mumias jeepline och jeepline i Ugunja . Under tva dagar besokte vi hédlsocentraler ute i
avlagsna byar och imponerades av Ldkarbankens arbete langt fran modern teknik. Modrar och barn
gar langa vagar for att traffa lakare och fa behandling/héalsovard for sina barn och sig sjalva.
Byhalsovolontarerna, som lakarlinjerna samarbetar med, ar ett viktigt inslag i verksamheten, dels
som tolkar dels i utbildnings -sammanhang. De dagar vi besdkte mottagningarna hélls utbildning i
familjeplanering samt ”att tabletter kan gora lika stor nytta som sprutor”.

En samverkan mellan Jeepline verksamheten och tandvarden ger oss mojlighet att utbilda
byhalsovolontadrerna dven i tandhéalsovard. Det ar viktigt att, férutom information om samband kost-
karies, munhygien, ge kunskap om hur tander och kdken utvecklas. Detta for att fa bort de
vanforestallningar som finns idag om “spoktander”, trangstallningar m.m.

Tandvarden kan arbeta pa de skolor som finns i omradena, men dven vissa dagar delta i arbetet vid
stationerna. Kliniska tandvardsingrepp kan ske med hjalp av mobil utrustning. Om denna skall finnas
pa en bil eller stéllas upp mer stationart far avgoras av resultatet av projektet med mobil tandvard.

Vart forslag ar att redan 2016 borja forbereda for ett samarbetsprojekt mellan ldkare och
tandldkare inom RDS regi i Kenya.

Vér resa i Kenya sommaren 2015 fungerade mycket vdl. Transporter, studiebesék, évernattningar,
intervjuer det finns inget i planeringen att anmdrka. Stort tack till alla som medverkat till detta.

Goteborg och Varberg augusti 2015

Britt Lindau och Gudrun Hakansson



