Jtichting
INTERPLAST Kampala, Oeganda
HOLLAN D 16 - 30 november 2024

Dit is een samenvatting van de uitzending van Interplast Holland en Global Surgery
Amsterdam naar Kampala, Oeganda, van 16 november tot 30 november 2024. Ons bezoek
aan Oeganda had 3 hoofddoelen, ingegeven door de uitnodiging van onze collega's dr.
Kalanzi, een plastisch chirurg, en dr. Sekimpi, een orthopedisch chirurg. Allereerst wilden we
de samenwerking tussen plastisch chirurgen en orthopedisch chirurgen versterken door
samen te werken aan complexe open fractuurgevallen op locatie. Daarnaast wilden we hun
kennis over het onderwerp verdiepen door een cursus basisbeginselen van open fracturen
te geven. En tot slot, wilden we een nieuwe huidtransplantatiemethode (MEEK)
introduceren voor brandwonden patiénten, met name met grote brandwonden. De eerste
week werkten we in het Kiruddu Referral Hospital in Kampala, waar we ons concentreerden
op brandwond contracturen, de introductie van onze MEEK-huidtransplantatietechniek en
ook wekedelen letsels van de onderste ledematen. Tijdens de tweede week werkten we in
het Mulago ziekenhuis in Kampala, waar we drie dagen ‘on-site training’ organiseerden voor
tien plastisch chirurgen en tien orthopedisch chirurgen in opleiding, gevolgd door twee
dagen basiscursus over open onderbeenfracturen.

Team:

Corstiaan Breugem, plastisch chirurg
Matthijs Botman, plastisch chirurg

Jos Bramer, orthopedisch chirurg

Annebeth de Vries, kinder-en brandwondenchirurg

Fatima Ben Bouazza, operatieassistent
Michiel Selbeck, bestuurslid Interplast

Laura Burlage, plastisch chirurg in opleiding

(verslag)
Myrthe Simon, PhD student
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Kiruddu Referral Hospital, 1st week

Kiruddu Referral Hospital is een door de overheid gerunde kliniek (onderdeel van het
Mulago Ziekenhuis) in het Wakiso District, een van de meest bevolkte districten van
Oeganda. Het ligt relatief dicht bij Kampala, waardoor het toegankelijk is voor mensen uit de
stad en plattelandsgebieden in de regio. Het fungeert als regionaal verwijzingsziekenhuis en
biedt secundaire en tertiaire zorg aan patiénten uit omliggende gezondheidscentra. Het
ziekenhuis biedt een scala aan diensten, waaronder spoedeisende hulp, acute
brandwondenzorg, kraamafdeling, plastische chirurgie, poliklinische en klinische diensten en
hiv/aids-behandeling. Het ziekenhuis heeft een capaciteit van ongeveer 300 bedden. Het
kampt echter met uitdagingen zoals overbevolking, beperkte financiering en
personeelstekorten. Ondanks deze problemen blijft het een essentiéle hulpbron voor de
lokale bevolking, met name die uit plattelandsgebieden, en speelt het een belangrijke rol in
het gezondheidszorgsysteem van Oeganda.

7

5.3

Op onze eerste dag werden we om
7:30 uur opgehaald door logistiek
manager en chauffeur Stephen Kato

die ons veilig door het hectische

.~ verkeer loodste in Kampala. De
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afdeling Burns and Plastic beslaat de
hele 4e verdieping van het ziekenhuis.
We begonnen de ochtendronde met
alle 8 plastische chirurgie-assistenten,
die vanuit verschillende Afrikaanse
landen, waaronder Zuid-Soedan,
Kenia, Tanzania en Oeganda, naar
Kampala waren verhuisd voor hun
opleiding.

Alle assistenten waren vriendelijk en erg gastvrij voor ons team.

Het hoofd van de afdeling plastisch chirurg dr. Rose Alenyo, sloot zich bij ons aan voor de
ochtendrondes. Ze is heel vriendelijk, duidelijk betrokken bij haar patiénten en
verantwoordelijk voor alles.

We begonnen de visite op de IC, gingen daarna naar de algemene afdeling en uiteindelijk
naar de kinderafdeling. In het ziekenhuis heeft de familie van de patiénten een belangrijke
rol als primaire verzorgers van de patiént. De familie is verantwoordelijk voor het wassen
van de patiént en het verstrekken van beddengoed en eten. Daarom zitten hele families op
de vloer naast hun geliefden, en eten en slapen ze naast hen. Sommige moeders hadden
vier of vijf dochters die voor hen zorgden en dag en nacht bij hen bleven.



Tijdens de visite zagen we meerdere patiénten met ernstige verwondingen, waarvan
sommigen er al weken lagen. Annebeth en Matthijs gaven elke dag les aan het bed en
verbeterden de zorg door zowel de assistenten, patiénten als de verpleegkundigen bij de
besluitvorming te betrekken. Ik was onder de indruk van het kennis niveau van de
assistenten, met name konden zij theoretische classificaties met gemak oplepelen, maar ze
hadden nog steeds wel hulp nodig bij de vertaalslag naar gestructureerde klinische zorg.

Oeganda november 2024 /| Kampala



S’ middags zagen we meerdere patiénten op de polikliniek en planden we ze in voor een
operatie later die week. Ook zagen we een aantal patiénten terug die tijdens eerdere
missies waren geopereerd en we waren blij om te zien dat ze nu op hun eerder geopereerde
benen konden lopen! Verder begonnen Annebeth, Fatima en Myrthe met het interviewen
van de assistenten om hen te vragen of ze geinteresseerd zouden zijn om meer te leren over
de nieuwe huidtransplantatietechniek voor brandwondenpatiénten, genaamd MEEK. Ze
vormden een gespecialiseerd team met 2 assistenten en 2 operatiekamerverpleegkundigen
en leerden hen alle stappen van de procedure tijdens de cursus van de eerste week.




De volgende dag begon Matthijs met het lesgeven aan de assistenten over lokale
transposities. Dit komt hier namelijk vaak terug in de praktijk tijdens de behandeling van de
contracturen van brandwonden patiénten. Kort daarna begonnen de eerste operaties in het
Kiruddu ziekenhuis. Ons primaire doel was om de lokale artsen de operaties zelf te laten
uitvoeren, waarbij wij hen gedurende het hele proces begeleidden en ondersteunden. Alle
medewerkers, zowel chirurgen, anesthesiologen als operatiekamerverpleegkundigen, waren
erg vriendelijk en leergierig. We werkten lange dagen en hadden twee operatiekamers
tegelijk, maar elke dag sloten we af met een groot gevoel van voldoening. Gedurende de
week konden we 15 patiénten opereren, kinderen en volwassenen, met ernstige
brandwondcontracturen en post-traumatische weke delen verwondingen en decubitus
wonden. Alle benodigdheden die Interplast Holland uit Nederland had meegenomen,
werden goed gebruikt.

Mulago Hospital, 2¢¢ week

Mulago Hospital is het grootste nationale verwijzings- en opleidingsziekenhuis van Oeganda,
gelegen in het hart van Kampala. Met meer dan 1500 bedden biedt het gespecialiseerde
medische diensten, waaronder spoedeisende hulp, plastische chirurgie, kraamzorg,
kindergeneeskunde en meer. Als opleidingsziekenhuis voor Makerere University Medical
School speelt het een belangrijke rol bij het opleiden van professionals in de
gezondheidszorg. Ondanks zijn cruciale rol kampt Mulago Hospital met uitdagingen zoals
overbevolking, beperkte middelen en personeelstekorten. Het blijft echter een hoeksteen
van het gezondheidszorgsysteem van Oeganda en levert essentiéle zorg aan duizenden

patiénten.
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Voorafgaand aan het bezoek hadden we lokale codrdinatoren (assistenten) en lokale senior
coordinatoren voor deze week toegewezen. We hadden vooraf aan het bezoek veel contact
met de assistenten dr. Azere (plastisch chirurg) en dr. Rodgers (orthopedie) om het OK-
schema af te ronden. Op maandag verwelkomde dr. Irene, hoofd van de afdeling plastische
chirurgie in het Mulago-ziekenhuis, ons op haar afdeling. Samen bespraken we de casussen
die we later die dag zouden opereren. Opnieuw werd duidelijk dat de patiénten extreem
arm waren. Patiénten moesten hun eigen anesthesie, hechtingen en verband kopen
voorafgaand aan de operatie. Gelukkig hadden we een koffer met benodigdheden
meegenomen van Interplast Holland die heel goed gebruikt zou worden!




De eerste helft van de week in het Mulago Hospital hadden we 3 operaties kamers tot onze
beschikking, waar tegelijkertijd geopereerd werd als onderdeel van het ‘surgical camp’ ofwel
‘surgical on site training’. Samen met 10 arts-assistenten plastische chirurgie,

10 arts-assistenten orthopedie, 2 plastisch chirurgen (dr. Irene en dr. Kalanzi) en 1
orthopedisch chirurg (dr. Sekimpi), vormden Matthijs, Jos en Laura het surgical camp team.
In gecombineerde teams van lokale artsen, junior en senior, alswel orthopeden en plastisch
chirurgen werden complexe fracturen die zachte weefselbedekking of stabielere fixatie
nodig hadden geopereerd. Gedurende deze 3 dagen konden 14 patiénten succesvol worden
geopereerd.

|

Tijdens de laatste 2 dagen van ons bezoek organiseerden we de cursus ‘Basics of Open
Fractures’ (ontwikkeld door Global Surgery Amsterdam) voor de plastische chirurgie- en
orthopedische arts-assistenten. Voorafgaand aan de start van de cursus hebben we
uitgebreid gezeten met de lokale plastische en orthopedische chirurgen, zodat zij de
presentaties konden geven en de casusbesprekingen konden leiden. Dit hadden we met
opzet zo georganiseerd om hen bij de cursus te betrekken, met het idee dat zij hopelijk op
een dag zelf de cursus kunnen geven. De cursus behandelde de basisbeginselen van open
fractuurzorg in plenaire sessies, met meerdere break-outsessies waarin de arts-assistenten
actuele casussen konden bespreken en een praktische sessie in de middag.



Na de sessies werd de ‘pre-test’ opnieuw gedaan, zodat we de verbetering en voortgang in
kennis konden meten. Alle deelnemers waren buitengewoon enthousiast en de energie was
echt hoog tijdens de sessies!

De feedback van de deelnemers luidde onder andere: het aantal operatiedagen voor de
“training on the job” verhogen en meer practica in de dissectiekamer.

Basics of Open Fractures Course 1l

Ortho-Plastic Partnership in Care

Op 1 december kwamen we vroeg in de ochtend aan in Amsterdam, terugkijkend op een
ongelooflijke ervaring. We hopen dat we, in ieder geval voor een aantal patiénten die we
succesvol geopereerd hebben, een verschil hebben kunnen maken. Tevens hopen we dat de
samenwerkingen die we hebben helpen opzetten tussen de orthopedische en plastische
afdelingen, zullen blijven groeien, om zo de patiéntenzorg in Kampala te kunnen blijven
bevorderen. Door samen te werken, kennis te delen en expertise te combineren, geloven
we dat we de kwaliteit van de behandeling van open fracturen kunnen verbeteren en een
blijvende impact kunnen hebben op de uitkomsten van de gezondheidszorg.

Met veel dank aan Annemarie Maas, Operations Manager
Interplast Holland, voor haar inspanningen bij het
organiseren van deze uitzending en alle sponsoren voor
hun steun!!

Samen maken we het verschil




