
Inleiding
In deze nieuwsbrief doen wij verslag van ons recente be-
zoek aan Togo (oktober 2023) en van de resultaten. Te-
vens geven we een doorkijk-
je naar ons werk in de ko-
mende tijd.

Samenvatting resultaten
Wij hebben in de bijna drie
weken dat wij in Togo waren
196 weeskinderen onder-
zocht. 73% ofwel 146 kinde-
ren waren niet gezond. Een
deel van die kinderen (70)
konden wij zelf behandelen,
meestal door medicijnen
voor te schrijven. Een ander
deel (49) hebben wij verwe-
zen naar een van de medi-
sche specialisten met wie
wij een samenwerkingsver-
band hebben. Zij worden na-
der onderzocht en zo nodig verder behandeld (operaties 
e.d.). En de rest van de kinderen zullen wij de volgende 
keer opnieuw controleren
om te zien hoe de situatie
zich bij hen ontwikkelt. Kijk
hier voor meer resultaten
van deze 5e missie voor
weeskinderen.  
De kinderen zijn afkomstig
uit vijf nieuwe weeshuizen
en verder uit de 12 wees-
huizen waarmee wij al lan-
ger een samenwerking heb-
ben. In totaal zijn we  nu
dus in 17 weeshuizen actief.
Bij ons volgend bezoek zul-
len er weer nieuwe wees-
huizen aan het totaal wor-
den toegevoegd.

Trends
Na vijf missies in Togo bij
weeshuizen worden langza-
merhand enkele trends
zichtbaar. De belangrijkste is dat het vertrouwen in ons 
werk bij de weeshuizen groeit. En daarmee groeit ook de 

wil om met ons mee te werken door onze adviezen op te 
volgen. En ook door proactief contact te zoeken of zelf ac-
tie te ondernemen als de gezondheid van kinderen in ge-

vaar dreigt te komen.  
Een mooi voorbeeld van die 
grotere samenwerking zijn 
de consultatiebureaus op af-
stand die we de afgelopen 
maanden zijn gestart. Wees-
huizen met baby’s sturen 
ons maandelijks kerngege-
vens over de baby’s die ver-
volgens door Cécile worden 
geanalyseerd. Zij kan op die 
manier bijsturen als de ont-
wikkeling van een kind niet 
volgens plan gaat.
Een andere trend is dat ons 
netwerk van medische spe-
cialisten groeit. Wij hebben 
inmiddels een goede samen-
werking met een oogarts, 

een KNO-arts, een chirurg, een gynaecoloog, een kinder-
arts, een cardioloog en een uroloog. Die berekenen lagere

(sociale) tarieven voor hun 
werk omdat ze weten dat het 
om weeskinderen gaat.
 

Wat viel deze keer speciaal 
op?
Elke keer vallen weer bijzon-
dere zaken op. We noemen er
een paar.
 Een heel fijn bericht: de 

jongen in een van de 
weeshuizen die niet kon 
lopen vanwege een 
enorm knieschijfpro-
bleem, loopt weer als 
een kievit. Onze chirurg 
heeft hem vier uur lang 
geopereerd en hij heeft 
daarna een lange tijd 
moeten revalideren. 
Maar nu is hij voor het 
eerst in zijn leven in 

staat om even goed te lopen en te springen als alle 
andere kinderen. Kijk hier verder (vooral het film-
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pje). 
 Het jongetje met botinfectie, over wie wij in de vori-

ge nieuwsbrief schreven, is ook weer helemaal ge-
zond.  Zijn leven hing aan
een zijden draadje toen
we hem vonden maar hij
is geopereerd en hij heeft
lang in het ziekenhuis
moeten liggen maar nu is
hij weer helemaal goed.

 Cécile zag een kind dat
een vingerkootje miste.
Het verhaal is onprettig
maar wel passend in de
cultuur. Een tante die
vond dat het jongetje te-
veel met zijn vinger in de
mond zat, had hem een
vingerkootje afgehakt.

 Bij een van de weeshuizen
was een plaag van hoofd-
schimmel. Onze ervaring
is: hoe slechter de organi-
satie en de hygiëne van
het weeshuis, hoe meer we dit soort problemen zien.
Op zich is deze plaag relatief gemakkelijk te bestrij-
den met een medicijn (lotion). Maar om een nieuwe 
uitbraak te voorkomen,
moet het beddengoed
verschoond worden,
moet ieder kind uitslui-
tend op zijn eigen ma-
tras/matje en kussen sla-
pen en moeten ze alleen
hun eigen handdoek en
washandje en zeep ge-
bruiken. Dat is moeilijk
te organiseren en kost
vaak ook teveel.

 Voor het eerst zagen we
een aantal meisjes met
een onregelmatige men-
struatiecyclus. We heb-
ben hen naar de gynaeco-
loog gestuurd die gaat
uitzoeken of de oorzaak
stress gerelateerd is of
hormonaal of een orga-
nisch probleem (cyste
bijvoorbeeld). 

 We zagen een kind dat naar de KNO arts moet van-
wege een permanent verstopte neus. Hij maakte een 
afschuwelijk lawaai als hij in bed lag. Vermoedelijk 
zullen de neusamandelen moeten worden geknipt. 

 We zagen heel veel kinderen met tandplak. Samen 
met de Belgische goede doelenstichting EODEC, die 
een aantal keren per jaar Belgische tandartsen naar 

Togo stuurt, gaan we 
het tweemaal daags 
goed poetsen promo-
ten bij de kinderen 
via een postercam-
pagne.  

 We zagen ook weer 
veel kinderen met 
vastgekoekt oor-
smeer waardoor ze 
niet meer goed kun-
nen horen. De oor-
zaak is bijna altijd 
dat de kinderen hun 
oren met watjes te-
veel en te grondig 
schoonmaken. Dat 
stimuleert de pro-
ductie van oorsmeer. 
Samen met onze To-
golese KNO-arts en 

zijn collega’s willen wij een poster maken om te 
waarschuwen tegen dit probleem.

Laat voeding uw medi-
cijn zijn
Deze gevleugelde uitspraak
van de beroemde Griekse 
arts Hippocrates is in Ne-
derland al een hele uitda-
ging maar in Togo nog 
meer. Vanwege armoede en
onwetendheid hebben de 
mensen veel verkeerde en 
vaak schadelijke eet- en 
drinkgewoonten. Daar pro-
beren wij in de weeshuizen
in de mate van het mogelij-
ke iets aan te doen. Een 
paar voorbeelden:
 In weeshuizen met 

veel bloedarmoede 
proberen wij meer ij-
zerhoudende voeding 
ingevoerd te krijgen 
(bijvoorbeeld sorgho-
pap in plaats van tar-

wepap), meer cashewnoten, witte bonen, linzen en 
bissap.  
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 In weeshuizen met veel oogproblemen stimuleren 
wij het aanplanten (als ze een tuin hebben) of het 
aankopen van wortelen, die altijd met een beetje olie
moeten worden aangemaakt omdat de absorptie van
vitamine A dan veel be-
ter verloopt. En in het
mango- en papajasei-
zoen moeten ze
mango’s en papaja’s
eten.

 In weeshuizen waar
veel groeivertraging is
proberen we meer ei-
withoudende produc-
ten ingevoerd te krij-
gen (soja, bonen, erw-
ten). We realiseren ons
dat de weeshuizen
geen geld hebben voor
dure producten. Van-
daar dat we niet aan-
dringen op vlees of vis.
Wel op het eten van
bladeren van de morengaboom.

 Wij proberen het gebruik van palmolie en zout (in de
vorm van maggiblokjes) terug te dringen. Zoals in 
veel Afrikaanse landen worden die ingrediënten ook 
in Togo in overvloed gebruikt in sausen met als ge-
volg dat 45% van de
Togolezen een te hoge
bloeddruk heeft.

 Wij kijken scherp naar
het water dat de kinde-
ren drinken. Komt dat
uit vervuilde bronnen
of een nog meer ver-
vuilde rivier? Zo nodig
en zo mogelijk zamelen
wij geld in voor een ei-
gen waterput.

Meer aandacht voor mo-
toriek
Wij gaan de grove en fijne
motoriek meer stimuleren
want dat is een vrijwel nog
onontgonnen terrein in
Togo. Cécile gaat een in-
structie maken voor artsen, hulpverleners en medewer-
kers in de weeshuizen. Wij denken ook aan een presenta-
tie van deze en andere preventieve gezondheidsaspecten 
op een volgend congres van kinderartsen in Togo.  We 
willen in ieder geval een aantal basale criteria tussen de 

oren proberen te krijgen:
 Tussen 1 en 4 maanden: 3 x per dag buikligging 

onder toezicht om de nekspieren te verstreken
 Bij 6 maanden moet het kind spulletjes kunnen 

grijpen; handen sti-
muleren om die te 
pakken

 Bij 9 maanden 
moet het kind kun-
nen zitten; blokjes 
van de ene in de an-
dere hand kunnen 
nemen

 Bij 15 maanden: 
blokjes van ver-
schillende forma-
ten in het kistje 
kunnen doen

 Bij 2 jaar torentje 
bouwen van drie 
blokjes en met een 
bal spelen.

Meer aandacht voor het voorkomen van wiegendood
In Togo blijkt niet bekend dat het op de buik slapen van 
kinderen wiegendood kan veroorzaken. Wij gaan hier een
belangrijk aandachtspunt van maken. Tot 4 maanden 
moeten kinderen op de rug slapen om wiegendood te 

voorkomen. 

Werk in portefeuille
In de komende weken wor-
den alle kinderen van de vijf 
nieuwe weeshuizen door ons
team ter plaatse gevacci-
neerd. Ze krijgen zes vacci-
naties toegediend (mazelen, 
gele koorts, meningokokken, 
tetanus, hepatitis B en tyfus).
Dat is een vrij dure zaak 
maar enorm belangrijk. En in
de komende maanden wor-
den de kinderen die wij heb-
ben verwezen, onderzocht 
en zo nodig behandeld door 
de medische specialisten. 
Onze jonge Togolese arts 
Tony ziet erop toe dat dit ge-

beurt en dat de kinderen daarna in hun weeshuis weer 
goed worden opgevangen. Hij zorgt er ook voor dat de 
medicijnen die wij hebben voorgeschreven, bij de wees-
huizen komen en op de juiste manier worden toegediend.
Verder zijn wij van plan om een instructie in de vorm van 
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poster(s) en plaatjes te maken voor de weeshuizen om de
groei en de fijne motoriek van de kinderen te stimuleren. 
Enkele weeshuizen vragen daar al om. Hun vrijwilligers 
en meewerkende moeders (tata’s) geven wel veel liefde 
en aandacht aan de kinderen maar ze hebben meestal 
geen notie van de gezondheid van de kinderen en hoe ze 
die kunnen bevorderen. Daar gaan we het nodige aan 
proberen te doen. 

Ons werk en de uitgaven in beeld
Wij hebben van ons werk in de weeshuizen een presenta-
tie gemaakt met veel foto’s. Die presentatie kunt U hier 
bekijken. En we hebben een overzicht gemaakt van de 
kosten die we in ons werk maken. Die is hier te bekijken.

Steun ons werk financieel
Ons werk kost geld, ook al werken Cécile en Jouke pro 
Deo. Globaal hebben we zo’n € 40.000 per jaar nodig voor
medicijnen, onderzoeken voor specialisten en behande-
lingen door die specialisten inclusief operaties. En dat be-
drag loopt op met het aantal weeshuizen dat zich bij ons 
aansluit. Wij zijn voor het financieren van deze activitei-
ten volledig aangewezen op giften. Wie wil kan steun ge-
ven en wel op twee manieren. 
Eerste optie: maak een bedrag over op het rekeningnum-
mer van onze stichting: NL83 RABO 0133363376 (let op: 
na NL83 komt het woord RABO met een O van Otto en 
dan het nummer 0133363376, dat begint met een nul) 
ten name van Stichting kinderhulp Togo in Zoetermeer.
Tweede optie: sponsor een of meer kinderen van een te-
huis. Met een bedrag van € 30 tot € 50 kunt U een kind 
een maand lang onderhouden. Het zou fijn zijn als U dat 
bijvoorbeeld een jaar lang doet. Wij verschaffen U de ge-
gevens van het kind en van tijd tot tijd ontvangt U voort-
gangsberichten over zijn/haar situatie.
Goed om te weten: U kunt de gift aftrekken volgens de re-
gels van de belastingdienst want wij zijn een ANBI-stich-
ting.  
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