
Første måned i Etiopia 

Hei! Nå har jeg vært her i fem uker, tror jeg. Tiden går veldig fort. Har det ganske travelt, med dager fra 08  17 mandag til 

fredag og fra 08 -  Ûõ ÕĸßËÈÏÌß  6Èß Èæ ÚÏ âÑÕ ÍßÈ ÕĸßËÈÏÌß  %ß ÍÚß ËÌâ ÖÌáâÌ Ûõ .#. ËÌâ ÔÚßÌÈØáÔÌ  áëÔÌhuset, men har 

også vært litt på Yekatit på brannskaden der.  

På MCM jobber jeg sammen med 2 sykepleiere som nylig har begynt å jobbe med brannskader. De heter Salem og Addis 

Alem og er kjempegreie. Vi har 4 barn for øyeblikket. Noen som er til rekonstruktiv kirurgi, og noen med ganske ferske 

skader. Har også noen voksne pasienter. Er med og steller sår, og veileder sykepleierne.  

På Yekatit fikk jeg sjokk da jeg var der første dagen. Forholdene er mye verre enn sist jeg var der. De har fremdeles 

pasienter som har lagt der i ca ett år uten å bli ferdigbehandlet og som er til sårstell hver dag. Men det som var mye verre er 

at mange av pasientene sulter. Sykehuset gir ikke avdelingen nok mat og energirik mat til at pasientene skal kunne klare 

seg. Flere av pasientene viser tydelige tegn på alvorlig 

underernæring! Jeg har vært på supermarkedet og funnet 

et proteinpulver som heter Weight Gain som jeg har 

begynt å gi dem. Har fått god kontakt med en av 

sykepleierne, Tiggist, som er veldig interessert i ernæring 

og ønsker å gjøre noe med situasjonen. Håper vi klarer å 

gjøre noe der! *ÌÏ æÌâ ÑÔÔÌ ÚÖ ÏäââÌØ Ûõ ÉÑÕËÌ æÑÕ ÚæÌßÕÌæÌ 

Jeg har snakket med Dr Johannes, som er 

avdelingsoverlege på Yekatit, både han og sykepleierne i avdelingen er fortvilet over situasjonen fordi de ikke får nok mat. 

Vanligvis får pasientene en halv liter melk hver dag fra sykehuset. Da jeg var der sist i forrige uke fikk de bare til 13 av 17 

ÛÈáÑÌØâÌß  $Ì ÍÑÔÔ ÛÌØÏÌß Èæ ÖÌÏ âÑÕ õ Ïõ ÚÏ ÔÒĸÛÌ ËÌâ ËÌ ÖÈØÏÕÌâ   

Jeg har jobbet en del med å lage et program for opplæring av brannskadesykepleierne. Skal levere et forslag til Johannes i 

morgen. Begynner i mars med dette kurset. Sykepleiere fra MCM og at sykehus som heter Sodito som også behandler 

brannskader blir invitert til å delta på kurset. Et av problemene på Yekatit er at sykepleierne ikke orker å være der over tid, 

slik at de blir rotert hver 6 mnd. Så de fleste sykepleierne er nye og har overhode ikke erfaring med brannskader. De får lit t 

praktisk innføring i sårstell, men ikke noen organisert opplæring.  

Det er mye å ta tak i her! 



En annen ting jeg har deltatt i her er følge tjeneste for Trauma Care Ethiopia. Dvs en metode å få inn penger til å kunne 

hjelpe fattige i Etiopia er å tilby helsetjenester til det internasjonale samfunnet i Etiopia. Mange blir syke / skadet og trenger 

transport til hjemlandet. Forsikringen til pasienten betaler for hjelp til hjemreise og følge og Trauma Care står for 

organiseringen. Jeg har vært på en slik tur hittil. Var i Amsterdam i helgen som var. Reiste torsdag kveld og var tilbake i 

Addis natt til søndag. Fikk noen timer fredag ettermiddag til shopping i Amsterdam. Hadde litt luksus på hotellet, men 

áÚæØÌâ ËÌááæÌßßÌ Íĸß ÔÕ  

 

Har vært på Ntoto, et av fjellene som er rundt 

Addis. Tok med intensiv studentene og en 

anestesilege fra Stavanger opp dit. Legen heter 

Ragnhild og står ved siden av meg, med 

solbriller. Vi deler leilighet. Hun reiser neste uke. 

(æÚß ÒÌÏ áÔÈÕ ÉÚ ÌââÌßÛõ ËÌâ æÌâ ÒÌÏ ÑÔÔÌ 

 

Bor for øyeblikket på MCM guesthouse. Har en 

OK leilighet i et bygg som er forbeholdt leger. 

Det er fremdeles et stort klasseskille mellom 

ÕÌÏÌß ÚÏ áëÔÌÛÕÌÑÌßÌ ÐÌß  5ÌÕæÌ áëÔÌÐäáÌâ áÌÌá Ñ 

bakgrunnen. Tar bare noen minutter å gå til 

jobb. (når jeg er på MCM).  

 

Har ikke vært på noen turer utenfor Addis enda. Venter på besøk fra Norge?!!! 



Har vært en del ute og spist  både 

lunch og middag. Kan spise i 

kantinen på gjestehuset, men der 

har de bare koreansk mat. Kjekt 

ÖÌË ÕÑââ ÈØØÌâ Èæ ÚÏ âÑÕ  1õ Ìâ Èæ 

stedene jeg har spist  Lucy 

resturant  har de noen kjekke 

kammerater Ñ ÐÈÏÌØ  5Ì ÉÑÕËÌâ 

 

Søt? 

Onsdag: ble ikke ferdig i går kveld  dagene er for korte .  

I  dag har jeg vært på Yekatit. Har diskutert brannskadekurs med dr Johannes. Det blir et ca 18 timers kurs med 2 timer 

hver onsdag ettermiddag. Jeg skal undervise om ernæring. På sykehusene her ser en virkelig hvor viktig det er med riktig og 

nok ernæring. Jeg snakket med 2 av de voksne pasientene i dag. Helen har lagt i avdelingen i ca 1 år, med skade på begge 

bein. Hun har 2 små gutter hjemme og en mann som har sluttet å besøke henne, den yngste sønnen på ca 1 år har hun ikke 

sett siden hun ble skadet. Moren hennes kommer hver dag med mat og er der hele dagen. Helen har ikke vært ute av 

avdelingen dette året. Hun er sengeliggende fordi hun ikke kan stå på beina pga kontrakturer i kneleddene. Da hun ble 

innlagt veide hun nesten 90 kg, nå ett år senere er hun ca 40 -45 kg. Jeg har bedt sykepleierne gi henne Weight Gain 

pulveret, hun liker godt smaken på denne sjokoladedrikken og sier hun har fått det 2 ganger for dagen. Hun sier selv at 

hun hag begynt å legge på seg litt igjen. Men hun lengter hjem. Hun trenger operasjoner før det er mulig . 

Den andre jeg snakket med er en mann som er 22 år, men som ser mye eldre ut. Han har også en skade på beina og har 

vært innlagt i ca 7 måneder. Det er bare skinn og bein igjen på ham. Han har faren sin med seg, men de har ikke penger til 

å kjøpe ekstra mat. De får tre måltider (bare pasienten) med injerra og litt wot til som ikke er noe særlig god eller 

næringsrik. I Etiopia er skikken slik at har man mat så deler en med de rundt. Dermed får pasienten bare halv porsjon. I 

går gav en av sykepleierne lunchen sin til ham og i dag hadde hun med seg litt mat til ham. Jeg kjøpte en ekstra pose med 

melk til ham og gav faren nåen få birr som han fikk beskjed om å kjøpe litt mat / juice for. Det er vanskelig å operere ham 



pga lav Hb, i tillegg til donorflater det er umulig å høste fra fordi han er for tynn. Magen kan ikke brukes fordi hoftebeina  

stikker for mye opp. Helt andre problemstillinger enn hjemme! 

Kontrastene her er store. Sitter på Sheraton og drikker Ambo (lokal farris, nydelig!), og har nydelig utsikt ut i hagen. På 

utsiden er det slumområde  

På bildet er de to 

brannskadesykepleierne på MCM 

sammen med en ung gutt som har 

kontrakturer i begge axiller og halsen. 

Den ene axillen er operert slik at han 

kan løfte armen et lite stykke, den andre 

er enda ikke operert så den kan han 

ikke løfte opp. Halsen ble operert forrige 

uke, så nå kan han lukke igjen munnen 

og bøye hodet litt bakover. Når sårene 

etter den operasjonen er grodd skal den 

andre armen opereres. 

Det ble en del fra sykehusene i dette brevet, men det er ikke så veldig mye jeg gjør utenom jobben .. 

Skal prøve å skrive litt oftere  

Hilsen fra Anne Kari 

Ps: håper det går bra med dere! Send gjerne mail! 

 

 


