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“Combating Malnutrition in Children — Sustainable
Health Through Advocacy in The Sunderbans, India”

Projektet har nu kgrt siden efteraret
2015. Det har to overordnede mal

1. At opdage, behandle og
forebygge undererneering blandt
de 0-5 arige i Sunderbans

2. At gore lokalregeringen ansvarlig
for at de regeringsprogrammer,
der skulle ggre det samme
fungerer




Delmal 1 forsgges opfyldt via

Et omfattende screeningsprogram
for bgrnene (vaegt, hgjde,
udvikling, sygelighed oa)

lvaerkseettelse af forskellige tiltag,
hvis barnet afviger

Forskellige oplysningsaktiviteter
blandt alle foraeldre, blandt
foreaeldre til underernzerede bgrn
samt hele landsbybefolkningen.

Udarbejdelse af et omfattende
informationsmateriale




Delmal 2 forsgger vi at na ad
forskellige veje

F eks har flere af vore
sundhedsarbejdere nu saede i det
manedlige mgde med
lokalpolitikerne, hvor
sundhedsproblemer i Sunderbans
diskuteres.

Vi prgver at fa politikerne i tale
via mgder og
informationsmateriale




Naesten 4000 bgrn deltager nu |
screeningsprogrammet. Vi har
uddannet 40 kvinder til at udfgre
programmet og 10 supervisors som
stgtter dem. De har arrangeret mere
end 200 mgder | landsbyerne
omkring underernaering og hvilken
betydning den har for udvikling af
samfundet, eller snarere den
manglende.

Naesten 1700 mgder er afholdt for
m@dre til underernaerede bgrn og
mere end 700 cooking sessions, hvor
tilberedning af sund og nserende
kost er blevet demonstreret.

De 40 sundhedsarbejdere med hjzlp
fra supervisors afholder 165 veaegt
kampagner hver maned.



| februar i ar besggte jeg projektet. Jeg
havde flere mgder med
projektkoordinatorerne, Anita Boral og mr
Chhamad, hvor vi diskuterede arbejdet:
hvad der gar godt og hvad der gar mindre
godt. Hvor skal vi @ndre indsatsen? Jeg
deltog ogsa i en "Weight Camp” i en
landsby. Her mgdte ca 25 mgdre op med
deres bgrn, som blev vejet og vaegten
indfgrt i skemaet. Afvigelser blev noteret
og diskuteret. Disse "Weight Camp”, som
der holdes ca 165 af hver maned, bliver
ogsa brugt til forskellige
oplysningskampagner.

Med Anita Boral og mr Chhamad lavede
jeg ogsa Aktivitetsplanen for resten af
2018 samt den rapport der skal sendes til
CISU, vores donor.
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e Lokalpolitikerne har sveert ved at
acceptere at underernaering er et
problem i West Bengalen. De
forsgger at skjule problemet.




P3 trods af alle besveerlighederne ser vi allerede fremskridt.

* Antallet af offentlige centre, der tager sig af underernaeringen blandt bgrn
er steget betydeligt.

e Centrene fungerer bedre — er dagligt bemandet, udleverer supplerende
maltider.

e Levering af bgrnevacciner er blevet mere stabil

* Bgrnefamilierne stgtter op om projektet og er derved med til at laegge
pres pa myndighederne

Sa vi fortsaetter vore bestraebelser pa at nedbringe antallet af underernzerede
barn i Sunderbans, for derved at fremme udviklingen i omradet.
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