© Fundacja ,,Kultury Swiata”, 2011

Joanna Bunikowska: Fistula w Sudanie Poludniowym: problem medyczny i
pi¢tno spoleczne

Dzigki osiagnigciom wspotczesnej medycyny poréd moze by¢ bezbolesny. Rzadkoscia jest
dzi$, by kobieta zmarta podczas porodu, nie spotykamy si¢ takze z tzw. przedluzonymi
porodami. Wszystko to dzigki temu, Zze wspoOlczesne kobiety moga korzysta¢ z opieki
ginekologicznej 1 polozniczej. Jednak na wielu obszarach $wiata kobiety rodza dzieci w
wielkim cierpieniu, nie rzadko przyptacaja to zyciem, a czgsto zdrowiem. W wyniku porodu,
ktory trwa nawet kilka dni powstaje w ciele kobiety przetoka pgcherzowo-pochowowa, przez
co kobieta nie trzyma moczu 1 stolca. Gdyby przy takiej kobiecie byt podczas porodu
wykwalifikowany personel medyczny najprawdopodobniej nie doszloby do powstania
przetoki.

Poloznicza przetoka pecherzowo-pochwowa - charakterystyka problemu

Potoznicza przetoka pegcherzowo-pochwowa, w skrocie fistula to nazwa dolegliwosci
polegajacej na nietrzymaniu moczu 1 stolca. Dolegliwos¢ ta powstaje glownie na skutek
przedluzajacego si¢ porodu. Plod, ktory blokuje si¢ w kanale rodnym uciska tkanki,
powodujac ich martwicg, a nastgpnie zwykta dziurge-migdzy ukladami: rozrodczym,
moczowym, wydalniczym. W efekcie kobieta traci dziecko, nie trzyma moczu, stolca, cierpi
na niekonczaca si¢ infekcje. Fistula prowadzi ponadto do wtornej nieptodnosci, urazow
migsniowo-kostnych, opadania stopy 1 przewleklego podraznienia skory.

Fistula to nie tylko problem medyczny, ale rowniez spoteczny. Kobiety dotknigte fistula sa
spychane na margines spoteczny. Nie przyniosty na $wiat dziecka, nie sprawdzity si¢ wigc ani
w roli Zony, ani matki. Tym samym spada na nie pigtno spoteczne, ktorego nic nie zetrze.
Nietrzymanie moczu sprawia, ze kobietom towarzyszy nieprzyjemny odor. Rodziny nie
pozwalaja im wigc przebywa¢ w domu, nawet noce musza spgdza¢ na zewnatrz. Czgsto tez
kobiety z fistula staja si¢ bezdomnymi. Dodatkowo, przetoka uniemozliwia kobietom prace.
Nie urodzity dziecka, nieprzyjemnie pachna, nie moga pracowac ani nie spetniaja si¢ w roli
zony. Staja si¢ tym samym wykluczone nie tylko z rodziny, ale i1 z lokalnego spoteczenstwa.
Fistula dotyka kobiet w krajach rozwijajacych sig- w Afryce, Azji Potudniowo-Wschodniej,
Oceanii, Ameryce Lacinskiej 1 na Bliskim Wschodzie, gdzie nie ma powszechnego dostgpu
do opieki medycznej w czasie ciazy oraz porodu. Glowna przyczyna powstawania przetoki
jest przedtuzony porod. Wsrod innych jej przyczyn sa: urazy powstale w wyniku
przeprowadzenia operacji ginekologicznych, wypadki, w ktorych ranione sa drogi rodne czy
rytualne praktyki okaleczajace.

Fistula nie powoduje $mierci, lecz dolegliwosci zdrowotne oraz stygmatyzacja spoteczna,
ktore ona powoduje moga prowadzi¢ do cigezkiej depres;ji.
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Sudan Poludniowy-charakterystyka kraju

Sudan Potudniowy to bardzo miody kraj, ktory powstat na poczatku lipca 2011 roku. Ten
swiezy afrykanski kraj ma za soba dluga histori¢ marginalizacji ze strony Chartumu oraz
ponad 20-letnia wojn¢ domowa. Konflikt zakonczyl si¢ w 2005 roku podpisanym
porozumieniem pokojowym. Jednoczesnie Poludniowy Sudan uzyskat cz¢sciowa autonomig
oraz prawo do czgsci zyskow z ropy naftowej znajdujacej si¢ na pograniczu z Sudanem. Na
poczatku 2011 r. w Sudanie Potudniowym przeprowadzono referendum, w ktorym ludnos¢
opowiedziata si¢ za niepodlegto$cia. Sudan uznat decyzje braci z Poludnia, jednak migdzy
krajami jest jeszcze kilka istotnych kwestii wymagajacych uregulowania, migdzy innymi
wytyczenie granicy na terenach ropono$nych czy podzial zewngtrznego zadtuzenia.

Sudan Potudniowy boryka si¢ poza tym z wieloma wewngtrznymi problemami. Kraj przez
ponad 20 lat objety byt kryzysem humanitarnym, dzi§ udzielana jest mu pomoc rozwojowa.
W Sudanie Potudniowym pracuja wszystkie znane $wiatowe organizacje humanitarne oraz
rozwojowe. Rowniez Polska prowadzi tam projekty rozwojowe- Polskie Centrum Pomocy
Rozwojowej oraz Polska Akcja Humanitarna.

Cho¢ jeszcze nie pojawily si¢ odpowiednie dane statystyczne dotyczace Sudanu
Poludniowego, jest on jednym z najubozszych krajow na §wiecie.

Proby zmniejszenia skali wystgpowania przetoki w Sudanie Poludniowym

Walka z fistula, niezaleznie od tego, gdzie ona wystgpuje sktada si¢ z trzech komponentow:
zapobieganie, leczenie oraz rehabilitacja. Zapobieganie polega gldéwnie na zapewnieniu
dostepu do opieki medycznej w czasie ciazy 1 porodu. W dluzszej perspektywie jest to takze
niwelowanie spoleczno-ekonomicznych nier6wnosci migdzy kobietami 1 megzczyznami,
gldéwnie poprzez np. udostgpnienie kobietom edukacji czy podwyzszenie wieku zamazpojscia.
Leczenie powinno skupia¢ si¢ na chirurgicznym usunigciu przetoki. Koszt leczenia wynosi
okoto 300 dolarow. Wyleczenie fistuli nie polega jednak tylko na zszyciu przetoki. Wiele
pacjentek, ktore na fistulg cierpiato przez kilka lat potrzebuje tez wsparcia psychologicznego 1
finansowego. Dlatego tez po operacjach biora one udziat w szkoleniach oraz sesjach
terapeutycznych. Z drugiej strony trzeba pracowac takze z lokalnymi spofecznos$ciami-aby
ograniczy¢ pigtno fistuli oraz da¢ wyleczonym kobietom mozliwo$¢ powrotu do swoich
domow 1 bycia pelnoprawnymi cztonkiniami lokalnych spofecznosci.

Fundusz Ludnosciowy Narodow Zjednoczonych (UNFPA) dysponuje raportem dotyczacym
zdrowia reprodukcyjnego w Poludniowym Sudanie, ktory podaje, ze $miertelnos¢ matek przy
porodzie wynosi 2037 na 100 000 zywych urodzen. Jest to najgorszy wynik na §wiecie. Ze
wzgledu na brak danych dotyczacych fistuli w Sudanie Potudniowym trudno jest oceni¢ skale
tego problemu. Brak konkretnych danych w tej kwestii zwiazany jest takze z tym, ze fistula w
Sudanie Poludniowym przez dlugi czas byta tematem tabu. Nie mniej jednak nalezy
spodziewac sig, ze przetoki sa zjawiskiem bardzo powszechnym w tej czgsci Afryki. Szacuje
si¢, ze w Sudanie Poludniowym na fistule moze cierpie¢ okoto 300 000 kobiet. Bardzo
niewiele kobiet rodzi w asys$cie wykwalifikowanego personelu medycznego, w warunkach
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szpitalnych umozliwiajacych interwencj¢ chirurgiczna w przypadku powikian. Brak
infrastruktury drogowej uniemozliwia dowiezienie kobiety rodzacej na czas do szpitala- by
uratowac dziecko, zapobiec powstaniu przetoki.

UNFPA zainicjowal w 2006 r. kampani¢ na rzecz zakonczenia fistuli w Sudanie
Poludniowym. Wyleczono woéwczas 16 kobiet. W 2007 r. 33 kobiety wzigly udziat w
kampanii. W 2008 r. Polskie Centrum Pomocy Migdzynarodowej uzyskalo wsparcie
Ministerstwa Spraw Zagranicznych w ramach Polskiej Pomocy na realizacj¢ w Sudanie
Poludniowym projektu dotyczacego zdrowia reprodukcyjnego ,,Pomoc medyczna dla kobiet”,
ktory realizowata w Jubie, stolicy kraju, w partnerstwie z UNFPA. W wyniku realizacji tego
projektu wyleczono 49 sposrod 300 kobiet, ktore sig¢ zglosity do wzigcia udziatu w projekcie.
Oprécz pomocy medycznej 1 rehabilitacji kobiety otrzymaly rowniez wsparcie w formie
szkolen z zakresu podstaw przedsigbiorczosci, tak, by mogty samodzielnie zarabia¢ na zycie.

Przetoka drég rodnych stanowi powazny problem medyczny 1 spoteczny. Aby wyeliminowaé
fistule trzeba dziala¢ wielowymiarowo. Nie wystarczy da¢ kobietom dostgp do opieki
ginekologicznej 1 polozniczej w ciazy 1 podczas porodu. Trzeba udostgpni¢ mtodym kobietom
edukacj¢ oraz op6zni¢ moment, w ktorym wychodza za maz. Lokalny personel medyczny
powinien by¢ profesjonalnie wyszkolony, aby poprzez przeprowadzanie cig¢ cesarskich
zapobiega¢ przedtuzeniu si¢ porodu i powstaniu fistuli. Wreszcie trzeba umozliwi¢ kobietom
juz dotknigtym fistula powr6t do zdrowia oraz funkcjonowania w lokalnym spoteczenstwie.
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