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von St.G.

Zehn Fragen

Seit nunmehr fast fünf Jahren ar-
beiten wir, die AKO (Aktionskreis 
Ost Afrika) und der Verein «Projekt 
Synesius» intensiv zusammen. Du 
warst der Initiator und Architekt 
dieses fruchtbaren Austausches. 
Wie bist du auf diese Idee gekom-
men?
Auf diese Idee bist du gekommen, 
lieber Stefan, als du den AKO um 
Zusammenarbeit gebeten hast, 
nach dem Tod Eurer Augenärztin 
(Frau Dr. Marilyn Scudder, Anm. d. 
Red.). 

Welche Voraussetzungen erwar-
test du von Synesius in ideolo-
gischer, materieller, logistischer 
und personeller Hinsicht?
Wir haben bisher mit euch grossen 
Ideologen hervorragend zusam-
mengearbeitet, da ihr all die ge-
nannten Voraussetzungen hervor-
ragend erfüllt.

Die AKO betreut in Kibosho eine 
Augen- und auch eine Zahnklinik. 
In Sanya Juu stellt ihr für beide Kli-
niken Ärzte zur Verfügung. Siehst 
du Steigerungspotential, damit 
in Sanya Juu noch mehr geleistet 
werden kann?

Falls gute Leistungen erbracht 
werden und die Werbetrommel 
gerührt wird, müssten die Patien-
tenzahlen steigen.

Kibosho und Sanya Juu besitzen 
ein gemeinsames Transportfahr-
zeug. Es dient auch dem Out-
 Reach-Programm. Eine Einrich-
tung, die du zusammen mit Hans 
Siemer und Klaus Böhme minutiös 
aufgebaut hast. Welches Potential 
liegt da noch drin, wie kann eine 
instruktive medizinische Prophy-
laxe noch verbessert werden? 
Vorbeugen ist ja schliesslich noch 
besser als heilen zu müssen.
Mit viel Geduld, Fleiss und gutem 
Personal, wie es auch bei uns der 
Fall ist.

Es gibt Gegenden, in denen die 
medizinische Versorgung noch viel 
mehr im Argen liegt im Vergleich 
zum begünstigten Kilimandscha-
ro-Gebiet. Jetzt habt ihr in Mbeya 
und Ilenbulu (im Südwesten von 
Tansania) zwei neue ophtalmolo-
gische Stationen aufgebaut. Was 
bietet ihr da der Bevölkerung und 
wie kann sich Synesius da betei-
ligen?

In Mbeya ist ein grosses Regional-
krankenhaus mit entsprechenden 
Problemen, da es von der Regie-
rung abhängt, in Ilembula ein 
evangelisches Krankenhaus, das 
sehr gut funktioniert, da es von 
Norwegen, Schweden und Finn-
land Personal- und Geldunterstüt-
zung erhält. Die Augenklinik unter 
Dr. Msigomba fl oriert, weil er tüch-
tig ist. Beide Krankenhäuser haben 
je eine komplette Untersuchungs-
einheit von uns erhalten, die von 
Dr. Schmidt in Kempten gespendet 
wurden, da er keinen Nachfolger 
für seine Praxis fand. Auch die Aus-
stattung von Kibosho stammt aus 
der Praxis von zwei Kolleginnen, 
die ihre Praxis nicht mehr verkau-
fen konnten, diese Entwicklung 
geht in Deutschland weiter. Syne-
sius könnte sich z.B. an dem her-
vorragenden AIDS-Waisenhaus am 
KH Ilembula, das von einer fi n-
nischen Kinderärztin (Dr. Leena: 
leena.pasanen@felm.org) gegrün-
det wurde, beteiligen.

Habt ihr noch weitere Projekte?
Ich habe an meinen Optiker-
Freund Wolfgang Gindorfer nach 
Kampala, Uganda letztes Jahr OP-

Reise nach Kibosho, Mbeya, 
Ilembula, Daressalam, Februar 2009 
kniend Dr. Johann Dillinger

10 Fragen an Dr. Johann Dillinger

Lieber Johann
Danke für deine Bereitschaft mir für die «Augen-Blicke» ein paar Photos zu schicken und einige Fragen 
zu beantworten. Du bist ja der Auslöser von segensreichen Aktivitäten unseres Vereins in Tansania. Dafür 
kann ich Dir nicht genug danken!

Zum Lebenslauf: 
1946 in Passau / Donau geboren. Ab 1965 Medizinstudium Uni 
Erlangen-Nürnberg mit Promotion. Ab 1971 Ausbildung zum 
Augenchirurgen. Seit 1978 In eigener Praxis mit operativem 
Schwerpunkt niedergelassen. Seit 1997 etwa 20 Reisen nach 
Uganda,Kenia und zuletzt seit 2001 Tansania mit AKO in Ki-
bosho, die zur Verbesserung der augenärztlichen Versorgung 
dienten.Meine Gattin ist Orthoptistin mein Sohn Tobias beginnt 
seine Augenarzttätigkeit nach dem Facharztexamen in unserer 
Praxis in D-83278 Traunstein.
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Zehn Fragen

Ausstattung und über 10’000 neue 
Brillen von Fossil gespendet (im 
Namen von Licht für die Welt, 
 Österreich). Über die AKO-Projekte 
Strom, Wasser, Schule etc. bist du 
ja durch die AKO-Homepage infor-
miert. www.aktionskreis-ostafrika.
de 

In Pastor Kiesel habt ihr eine über-
aus kompetente Persönlichkeit in 
Moshi, das ideal zwischen Kibos-
ho und Sanya Juu gelegen ist. Er 
erledigt für die AKO Logistisches, 
besucht die Klinken, kontrolliert 
Abrechnungen (?) und nimmt auch 
Zahlungen vor. Projekt Synesius 
hätte auch gerne einen solch er-
fahrene Mann oder eine Frau vor 
Ort. Wäre da eine Zusammenar-
beit möglich?
Herr Kiesel ist über 70 Jahre alt 
und möchte eher Pfl ichten abbau-
en als neue dazu gewinnen. Herr 
Siemer und Herr Böhme wissen da 
sicher mehr darüber.

Welche Erwartungen hegt der 
AKO vis-à-vis von Synesius? Was 
fi ndet ihr verbesserungsfähig?
Der AKO arbeitet aus meiner Sicht 
gut mit euch zusammen. Wir sind 
froh, dass es euch gibt.

Welche Tipps würdest Du uns per-
sönlich geben?
Im Grunde fällt mir da nichts Kon-
kretes ein, da ich mich in letzter 
Zeit nur um die Augen gekümmert 
habe. Vielleicht könnte man 
Augen ärzte aus Europa motivie-
ren, ihren «Urlaub» in Sanya Juu 
zu verbringen, um dort 3–4 Wo-
chen Aufbauarbeit zu leisten. Ich 
würde das gerne mal 2011 als 
Jungrentner ausprobieren. 

Zum Schluss noch eine persönliche, 
vielleicht etwas indiskrete Frage. 
Was liegt auf deinem Nachttisch-
chen (Bücher etc.)?

Leseempfehlung:
• Ach Afrika … von B. Grill, 
• Afrikanisches Fieber … von dem 

Polen Ryszard Kapuscinski
• Zwischen Wasser und Urwald, 

von Albert Schweizer 
• Der Chronist der Winde, Henning 

Mankell 
• Die fl üstern den Seelen Ich ster-

be, aber die Erinnerung lebt, 
Henning Mankell

Welche Tipps würdest Du uns per-
sönlich geben?
Im Grunde fällt mir da nichts Kon-
kretes ein, da ich mich in letzter 
Zeit nur um die Augen gekümmert 

Augen- und Zahnklinik Kibosho

Dr. Christian Mewunda

AKO-Team in Kibosho, 3. von links Dr. Johann Dillinger

Ausstattung und über 10’000 neue 
Brillen von Fossil gespendet (im 
Namen von Licht für die Welt, 
 Österreich). Über die AKO-Projekte 
Strom, Wasser, Schule etc. bist du 
ja durch die AKO-Homepage infor-
miert. www.aktionskreis-ostafrika.
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von St.G.

Zehn Fragen

Auch in Daressalam / Tansania wa-
ren Sie schon des Öfteren (10 Mal), 
und in der Mongolei (dreimal). Bei 
Ihren Einsätzen in «Entwicklungs-
ländern» möchte Sie unsere Ge-
sellschaft weiterhin unterstützen. 
Schon die Bezeichnung «Entwick-
lungsland» ist nicht zufrieden stel-
lend. Deshalb meine erste Frage:

Entwicklungsland, Dritt- oder 
Viert-Welt-Land, benachteiligtes 
Land, resource deprived country, 
Schwellenland. Welche Bezeich-
nung ziehen Sie vor und warum?
Ich hoffe, dass sich alle Länder 
– auch die Schweiz – weiterent-
wickeln. «Entwicklungsland» ist 
eigentlich ein positiver Ausdruck; 
etwas, das sich noch entwickeln 
kann, ist wie ein Kind – nicht ein 
abtretender Greis.

In unserem Sprachgebrauch wird 
der Begriff Entwicklungsland aber 
doch eher abschätzig gebraucht.
Ich habe für mich den Begriff «re-
source deprived country» geprägt, 
um damit den Faktor Ausbeutung 
etwas zu unterstreichen. Unsere 
heutigen «Entwicklungsländer» 
sind ja auch lange ausgebeutet 
worden und werden weiter aus-
gebeutet (Sklaven, Rohstoffe, Um-
weltverschmutzung).

Seit 1990 existiert der Ausdruck 
HDI, Human Development Index. 
Ein anderer Gradmesser im Län-
dervergleich als der der Weltbank, 
die nur das Bruttoinlandprodukt 
(BIP) pro Einwohner eines Landes 
in KKP (Kaufkraftparität) in Dol-
lar berücksichtigt. Die UNO macht 
wiederum andere Einteilungen.
Der HDI berücksichtigt auch den 
Bildungsgrad mit Hilfe der Al-
phabetisierungsrate. Der Faktor 
Lebenserwartung gilt als Indika-
tor für die Gesundheitsfürsorge, 
Ernährung und Hygiene; das Bil-
dungsniveau steht, ebenso wie 
das Einkommen, für erworbene 
Kenntnisse und die Teilnahme am 
öffentlichen und politischen Leben 
für einen angemessenen Lebens-
standard. Schöne Absichten. Wo 
situieren Sie Ihre Arbeit selber?
Wenn ich meine Arbeit «idealisie-
ren» könnte, würde ich meinen 
Beitrag in der Bildung sehen wol-
len (Allgemeine Schulbildung, Kul-
tur, und fachlich natürlich in Hygi-
ene und medizinischer Bildung).

Tansania fungiert im Länderrank-
ing an 159., Kenia an der 148. Stelle 
von insgesamt 177 erfassten Län-
dern (Nr. 1 ist Island, die Schweiz 

ist 7., und Sierra Leone schliesst 
den am Ende verhängnisvollen 
Reigen). Was bedeutet das im me-
dizinischen Bereich?
Meines Erachtens ist «Wohlstand» 
sehr eng mit Gesundheit verbun-
den. Volle Arbeitskraft hat nur, 
wer körperlich leistungsfähig ist. 
Eine gute medizinische Versor-
gung ist wahrscheinlich eine der 
Hauptvoraussetzungen für einen 
allgemeinen Wohlstand.

Auf welche Probleme medizi-
nischer (Ausbildungsstandard), 
aber auch politischer Art stossen 
Sie in so verschiedenen Ländern?
In der Medizin spielt Technologie 
eine grosse Rolle, sowohl in der 
Diagnostik wie auch der Thera-
pie. Ohne Technologie unterliegt 
man grossen Einschränkungen, 
natürlich auch in der Ausbildung. 
Die Nicht-Verfügbarkeit bedeutet 
aber nicht zwangsläufi g, dass man 
sie nicht kennen könnte.
Die Medizin ist andererseits auf 
der ganzen Welt hierarchisch 
strukturiert und damit durch die 
Personen in Kaderpositionen be-
einfl usst. Wo die Ressourcen knapp 
sind, ist bei den Kaderleuten (wie 
überall auf der Welt) das Interesse 
an materiellem Gewinn oft höher 
als ideelle Werte der Arbeit; und 
das beeinfl usst natürlich den Stil 
der nächsten auszubildenden Ge-
neration.
Wo die Ressourcen knapp sind, 
werden Kompromisse gemacht 
(z.B. bei der Hygiene); Kompro-
misse machen oder adaptiert 
handeln sind aber verschiedene 
Handschuhe. Wenn Sterilität erfor-
derlich ist (Vermeidung übertrag-
barer Krankheiten), darf es keine 

Zehn Fragen an Prof. Exner

Sie sind den Mitgliedern unseres Vereins wohlbekannt. Neben ihrer Tätigkeit als Mitglied in einer ortho-
pädischen Gemeinschaftspraxis in Zürich. [Vorher war Professor Exner Chefarzt in der Universitätsklinik 
Balgrist; Prof. Exner ist Pädiater, Chirurg und Krebsspezialst]. Seit einem Jahr leisten Sie in der Ukraine, am 
Tschernobyl Hospital in Lwiw (ehemals Lemberg) als Leiter eines Chirurgenteams jährlich zwei Einsätze.

Prof. Hotz mit O.
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Zehn Fragen

Kompromisse geben. Sterilität 
muss erzwungen werden, allen-
falls durch einen Dampfdrucktopf, 
aber nicht einfach nur durch ein 
wenig mit Alkohol Abwaschen.
Politische Hindernisse sind Arbeits-
bewilligungen. Ich verstehe, dass 
Arbeitsbewilligungen vor allem 
die Qualität sichern sollen. Aber 
leider sind sie meist nur eine Ein-
nahmequelle. Ich denke, dass wir 
diesbezüglich bisher auch etwas 
locker vorgegangen sind. Evtl. wä-
ren die Botschaften eine Instituti-
on, um für eine gewisse Garantie 
zur Qualifikation voluntierenden 
Personals zu bürgen. Aber da 
kommen auch wieder neue Hin-
dernisse.
Grundsätzlich erfolgt meine Arbeit 
im Ausland aber in kollegialer Zu-
sammenarbeit mit den dortigen 
Ärzten und ich verstehe meine 
Arbeit als Unterstützung dieser 
Ärzte. Damit bleibt formell auch 
die Verantwortung beim Gastge-
ber. Glücklicherweise muss ich für 
einen Gast, den ich in die Schweiz 
hole, bisher keine Lizenz bean-
tragen (In USA ist das zwingend); 
auch wenn ich einen Spezialisten 
hier etwas machen oder mir helfen 
lasse, bleibt die Verantwortung 
bei mir.

Stossen Sie nur auf Zustimmung? 
Gibt es Xenophobie, wie wird sie 
gehandhabt?
Von ärztlicher Seite habe ich bisher 
nie Widerstand erlebt. Im Gegen-
teil, meist bekomme ich Aufgaben, 
die mich schon an die Grenzen 
meiner Möglichkeiten bringen. 
Widerstand hatte ich bisher nur 
von administrativer Seite.

Sie finden es stossend, dass in Da-
ressalam der Lohn eines Arztes bis 
zu zwanzig Mal höher liegt als bei 
einer Assistenzkrankenschwester. 
Bitte erklären Sie uns das etwas 
näher.
Lohndifferenzen sind immer ein 
schwieriges Kapitel. Bei uns ver-
dient eine Pflegefachfrau durch-
schnittlich eher zu viel (in jungen 
Jahren zu viel – junge Pflegefach-

frauen können es sich bei einiger-
massen bescheidenem Lebenswan-
del nach drei Jahren Arbeit leisten, 
in Drittweltländern ein Jahr zu 
reisen, dann wieder im Beruf wei-
terzumachen – im Älterwerden 
verdienen erfahrene Pflegende 
im Beruf durch ungenügende 
«Aufwertung» zu wenig). Der 
Grundlohn sollte ein grundsätz-
lich unabhängiges anständiges 
Leben erlauben; das ist in Dares-
salam mit 400 USD für eine Kran-
kenschwester nicht möglich. Da ist 
ein zwanzigfach höherer Arztlohn 
ein Kalibersprung, der schwer so-
zial begründbar ist. Wenn eine 
Krankenschwester ein gutes Basi-
seinkommen hat, ist gegen ein viel 
höheres ärztliches Einkommen in 
Einzelfällen nichts einzuwenden.

Prophylaxe geht vor Heilen. Was 
empfehlen Sie?
Prophylaxe ist weitgehend be-
stimmt durch Bildung. Impfungen, 
Ernährung kosten natürlich, Bil-
dung auch. Aber wahrscheinlich ist 
die Kenntnis der Bedeutung von 
Prophylaxe Grundlage auch für 
deren Umsetzung (viele Faktoren: 
Sicherheit im Verkehr, Haushalt, 
Arbeit, Impfungen, Frühbehand-
lung ...)

Viele Entwicklungshelfer nutzen 
ihren Einsatz um ihr Prestige zu 
etablieren. Ihre Maxime hingegen 
ist: Vorteile vermitteln. Was genau 
verstehen Sie darunter?
Ich denke, dass es verschiedenste 
Motivationen gibt – entscheidend 
ist, dass der Profit auf allen Seiten 
ausgewogen ist, und das ist natür-
lich auch subjektiv. Mein Arbeits-
motiv (NB auch zu Hause) ist, etwas 
zu lernen und es besser zu machen. 
Das gilt für mich ebenso, wenn ich 
in einem «Entwicklungsland» ar-
beite. Ich möchte selber lernen, 
um es besser zu machen, möchte 
aber dasselbe von meinen Kolle-
gen erwarten.
Das betrifft jeden Bereich. Ich ar-
beite in einem extrem privilegier-
ten Umfeld und habe mir dadurch 
Fähigkeiten und Fertigkeiten an-

eignen können, die andere nicht 
haben. An diesem Vorteil möchte 
ich andere (Kollegen und Pati-
enten) teilhaben lassen.
Ich profitiere davon, anderes se-
hen, erleben und Freude am Erfolg 
teilen zu können.
Welchen Stellenwert hat Ethik in 
der Entwicklungszusammenar-
beit?
Ethik in der Wortbedeutung der 
Lehre von moralischem Bewusst-
sein und Verhalten der Menschen 
ist in ständigem Fluss, sie muss 
beständig hinterfragt werden in 
allem Handeln und ist zwangsläu-
fig integraler Bestandteil auch von 
Entwicklungszusammenarbeit. 
Eigentlich muss nachgerade der 
Empfänger die ethischen Fragen 
bestimmen (aktuelles Beispiel: 
Geschlechtszuordnung – früher 
bestimten klar die anderen über 
das Individuum – heute legen die 
Betroffenen klar, dass nur sie be-
stimmen können).

Eine letzte, wie gewohnt imper-
tinente Frage: Was (Bücher etc.) 
liegt auf Ihrem Nachttisch?
Leider meist zuoberst meine wis-
senschaftlichen Journale, aber 
auch 1001 Nacht und etwas Ak-
tuelles, das mir zu lesen jemand 
empfohlen hat.

O. mit Prothese. Ihm musste 
wegen eines Tumors das ganze 
Kniegelenk entfernt werden. 
Der Fuss wurde direkt am Ober-
schenkelknochen fixiert. Der Fuss 
bleibt beweglich und kann so die 
Prothese bewegen. O. kann ohne 
Stöcke laufen



14

Am 2. Tag in Nairobi waren wir im 
Mathare Slum in einer Schule (in 
der Schule hat Onkel Isi nach den 
Ausschreitungen letztes Jahr eine 
Krankenstation eröffnet). Dort 
zu sein war sehr sehr speziell. Ich 
musste irgendwie aufpassen, dass 
ich nicht aus Mitleid und Elend 
draufl osheule. Vor allem wenn die 
Kinder extra für dich singen und 
tanzen und mit einer solchen Freu-
de, als seien sie die glücklichsten 
Kinder der Erde.

1. und 2 Kl. Klassenzimmer (2 auf 
4 m maximal)
 Ich fi nde aber nicht wirklich Worte 
um das zu beschreiben, was ich ge-
sehen, gefühlt und gespürt habe. 
Es geht einfach extrem unter die 
Haut. Es leben übrigens 2 / 3 der 
Bewohner in Slums und sie be-
zahlen 1000 Kenyanische Schilling 
(14 sFr.) Miete für ihre Hütte pro 
Monat. 

Lehrerzimmer mit Lehrer, der korrigiert. 

Mathare Slum

Neue Ordensoberin in Maua
Sr. Catharine Mboya ist die neue 
Oberin der Maua-Schwestern. Sie 
wurde am 15. August gewählt 
während der ordentlichen Ordens-
versammlung.
Sie ist 60 Jahre alt. 1971 trat sie 
den Kapuzinerinnen in Maua bei 
als eine der ersten der Neugrün-
dung. 1979 legte sie die ewigen 
Gelübde ab. 1997 wurde sie als 
erste einheimische Schwester zur 
Oberin gewählt und arbeitete 
Seite an Seite mit Sr. Immakulata 
Haas. Im Jahre 2000 wurde sie für 
eine zweite Amtszeit als Oberin 
bestätigt.
Seit 2003 bis zur jetzigen Wahl als 
Oberin war sie Hauptverantwort-
liche zuerst für den Landwirt-
schaftsbetrieb in Sanya Juu und 
dann für den Aufbau der neuen 
Niederlassung in Mivumoni-Panga-
ni mit Dispensary, Hauswirtschafts-
schule und Landwirtschaft.

von Isidor Peterhans

062 835 77 77 oder www.akb.ch

Freundlichkeit, Professionalität, 
Kompetenz und viele              -Zeit:  
Das ist unser Bestreben.

Sr. Catharine Mboya

Pater Isidor – wer lehrt wen was?
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Seit Bestehen unseres Vereins ma-
chen die Spenden jedes Jahr ein 
Mehrfaches der Mitgliederbeiträ-
ge aus. Dies freut uns natürlich 
sehr, ist doch die Flut von Spen-
denbriefen, die uns fast täglich 
erreichen, sehr gross. Positiv dazu 
beigetragen hat zweifellos die 
Bewilligung des Steueramtes des 
Kantons Aargau vom 13. Juli 2007, 
wonach Spenden an unsern Verein 
steuerlich in Abzug gebracht wer-
den können.

Die Herkunft der Spenden ist viel-
fältig. Vorab sind die vielen Ein-
zelspenden von Privatpersonen zu 
erwähnen. Auch runden viele Ver-
einsmitglieder ihren Jahresbeitrag 
jeweils grosszügig auf.

Wir durften aber auch verschie-
dentlich Überweisungen von 
Pfarreien aus Kollekten entge-
gennehmen. Die Pfarrei St. Niko-
laus, Bremgarten, hat uns dieses 
Jahr bereits zwei solche Beträge 
überwiesen. Eine Kollekte für die 
Augenklinik in Sanya Juu /Tansa-
nia; die andere für das Dispensary 
im St. Michael Children Education 
Centre. Diese Kranken-Anlaufstel-
le in Mathare, einer riesigen Slum-

Spenden für das Projekt Synesius

Spenden

Siedlung in Nairobi /Kenia, leistet 
einen Teil der dringend notweni-
gen, medizinischen Grundversor-
gung für die Ärmsten der Armen 
in diesem Gebiet. Der Leiter der 
Anlaufstelle, Godfrey Wafalu, ori-
entiert uns laufend und detailliert 
über die Verwendung der über-
wiesenen Gelder.

Auch von Vereinen durften wir 
Zuwendungen entgegenneh-
men. Das jährlich stattfi ndende 
Zahnärzte-Symposion der Aar-
gauer Zahnärzte der Schweiz. 
Gesellschaft für Behinderten-und 
Betagten-Zahnmedizin überweist 
jeweilen den Überschuss dieser 
Tagung unserem Projekt. Da kom-
men immer ansehnliche Beträge 
zusammen.

Spenden erreichten uns auch im 
Gedenken an liebe Verstorbene. 
Die Trauerfamilien hatten dafür 
jeweils an Stelle von Kränzen und 
Blumen gebeten.
 
Auch freudige Anlässe waren 
Gründe zum Spenden. An einigen 
«runden» Geburtstagen wurden 
die eingeladenen Gäste gebeten, 
an Stelle von Geschenken dem 

Projekt Synesius eine Zuwendung 
zu machen. Bei solchen Gelegen-
heiten kamen ansehnliche Beträge 
zusammen.

Vielleicht haben wir damit auch 
Ihnen einen Tip gegeben, bei ei-
ner kommenden Einladung den 
Gästen das Problem abzunehmen, 
ein Geschenk auszusuchen, das der 
Beschenkte vielleicht schon hat 
oder gar nicht braucht.

Wir senden Ihnen gerne die be-
nötigten Einzahlungsscheine mit 
einer Anzahl Exemplare unseres 
Mitteilungsblattes «Augen-Bli-
cke» zur Orientierung Ihrer Gäste. 
Wenden Sie sich an eines unserer 
Vorstandsmitglieder oder an den 
Quästor unter der Telefonnummer 
056 621 99 73. 

Allen Spenderinnen und Spendern 
sei auch an dieser Stelle ganz herz-
lich gedankt. Dank guten Kontak-
ten zu den direkt Verantwortlichen 
in den einzelnen Ländern können 
wir versichern, dass die uns anver-
trauten Gelder die Hilfsbedürf-
tigen vollumfänglich erreichen.

Bernhard Hüsser, Quästor 

von Bernhard Hüsser

Tel. 056 496 12 08   info@saumhof.ch 

Unser Angebot im Hofladen 

Äpfel, Birnen, Freilandeier, Dörrfrüchte, 
Kartoffeln, Süssmost, Teigwaren, Konfi,  

Honig, Trockenfleisch, Biogasstrom 
und jeden Freitag Burebrot 

saisonal: Kirschen, Pfirsiche, 
Zwetschgen, Beeren und Zuckermais 

www.saumhof.ch 

Betriebsgemeinschaft
Imboden und Peterhans 
5444 Künten 

Seit Bestehen unseres Vereins ma-
chen die Spenden jedes Jahr ein 
Mehrfaches der Mitgliederbeiträ-
ge aus. Dies freut uns natürlich 
sehr, ist doch die Flut von Spen-
denbriefen, die uns fast täglich 
erreichen, sehr gross. Positiv dazu 
beigetragen hat zweifellos die 

Spenden für das Projekt Synesius

Siedlung in Nairobi /Kenia, leistet 
einen Teil der dringend notweni-
gen, medizinischen Grundversor-

Seit Bestehen unseres Vereins ma-
chen die Spenden jedes Jahr ein 
Mehrfaches der Mitgliederbeiträ-
ge aus. Dies freut uns natürlich 

Spenden für das Projekt Synesius



 

Veranstaltungskalender und Anmeldeformular
Donnerstag, 24. September 2009
5. Generalversammlung des Vereins «Projekt Synesius» 
im Restaurant JoJo der St. Josef-Stiftung in Bremgarten

19.00 Uhr Willkomm mit Apéro (gesponsert von AKB Wohlen)
19.30 Uhr: Beginn des statuarischen Teils
20.30 Uhr: Reisebericht mit Bildern aus Tansania und aus den Slums von Mathare / Nairobi 
 von Stephan Gottet

Eintritt frei, Gäste sind herzlich willkommen.

Sonntag, 25. Oktober 2009
5. Reusswanderung von Künten nach Bremgarten

11.56 Uhr:  Abfahrt mit Postauto ab Bahnhof Bremgarten bis Künten «Gried», zu Fuss nach dem 
Rohrhof Sulz – Treffpunkt: Besenbeiz an der Reuss, wo man sich auf eigene Kosten 
verpfl egen kann. Marschroute: Übersetzen mit der Fähre zum linken Reussufer, Wande-
rung fl ussaufwärts bis Bremgarten mit besinnlichen Pausen unterwegs (mit Silvio Blatter, 
Hanspeter Ernst und Heinz Koch). Sie sind herzlich eingeladen.

Sonntag, 25. Oktober 2009
«Synesisunntig»
Der Verein «Projekt Synesius» informiert über seine Hilfsleistungen und Hilfsprojekte in Sanya Juu, 
verkauft Nüsse, Most «Grande Cuvée Synesius» und gibt Ihnen die Möglichkeit beim Spielen mit dem 
Glücksrad (Standort Kirche) zu gewinnen.

Beitrittserklärung
Antrag auf Vereinsmitgliedschaft «Projekt Synesius»

Ja, ich möchte Mitglied werden: ❍ Einzelmitglied ❍ Juniormitglied ❍ Mitglied auf Lebenszeit
   (bis 25. Lebensjahr)

Ja, wir möchten Mitglieder werden: ❍ Familie ❍ Kollektivmitglied

Name:  Vorname: 

Geburtsdatum (fakultativ, für Juniormitglied notwendig): 

Firma oder Institution (Kollektivmitglied): 

Postleitzahl und Wohnort: 

Telefon:  E-Mail: 

Ort und Datum:  Unterschrift: 

Mitgliederbeiträge (pro Jahr):
Einzelmitglied CHF 40.–, Familie / Ehepaar CHF 60.–, Kollektivmitglied CHF 100.–, 
Juniormitglied CHF 15.–, Lebenslängliche Mitgliedschaft (einmaliger Betrag) CHF 1000.–

Der Verein «Projekt Synesius» wurde am 30. Juni 2005 in Bremgarten gegründet.
Diese Beitrittserklärung bitte an den Präsidenten senden, faxen oder mailen: 
Dr. Stephan Gottet, Zugerstrasse 9, 5620 Bremgarten, Fax: 056 633 12 97, E-Mail: gottet@swissonline.ch
 ✁

Spendenaufruf
Über Ihre Spenden würden wir uns – zusammen mit 
den Benachteiligten in Afrika – herzlich freuen.

Spendenkonto:
PC 50-6-9 Aarg. Kantonalbank Aarau, 
z.G. Aarg. Kantonalbank Wohlen 
Konto 16 1.013.389.21 

Vermerk: 
PROJEKT SYNESIUS 
BREMGARTEN
Emmaus Eye Clinic

Gesucht werden
für den «Synesisunntig» Gaben fürs 
Glücks rad und freiwillige Helfer / innen. 

Bitte melden bei Vroni Peterhans, 
Saumhof, 5444 Künten, 
Telefon 056 496 60 55

Veranstaltungskalender und Anmeldeformular
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