
Stichting Anton Jurgens Fonds
Jachtlaan 8
5091 SN Middelbeers

Nijmegen, 12/07/2003

Betreft: nieuwsbrief en verslag stand van zaken
St. Joseph's Hospital

Geachte meneer/mevrouw,

Hierbij wil ik u nogmaals bedanken voor de gift ter waarde van € 8000,- die u aan het St.
Josephs' Hospital in Andra Pradesh in India wil verlenen. U heeft hierover al een bericht
gehad van Walter Schrader van Stg. Remedi tijdens mijn vakantie.

Middels deze brief stuur ik u een verslag toe van de status quo van het St. Joseph's Hospital.
Zoals u in het projectplan kunt lezen, willen Remedi, Madras en Amaidhi de kliniek toerusten
in 2 fasen. Fase1 start dit jaar en eindigt eind 2004, fase 2 zal aflopen eind 2007 (zie blz. 20).

Ik zal hieronder de status quo van alle onderdelen van de begroting per fase toelichten.
Daarna volgt de nieuwe begroting. Het overzicht aan giften waaronder de donatie van uw
fonds, wordt hierna vermeld. Vervolgens wordt de lopende actie van Remedi beschreven. Met
een tijdpad eindigt dit tussentijds verslag.

Een recente nieuwsbrief van Stg. Amaidhi is bijgevoegd.
Uiteraard houd ik u verder op de hoogte. Mocht u nog vragen hebben dan kunt u mij
natuurlijk bellen of e-mailen. Tel: 024-3773520 en amaidhi@hetnet.nl.

Hopende u zo voorlopig voldoende geïnformeerd te hebben,

met vriendelijke groeten,

drs. D. Deurloo-Hunsche
Bestuurslid stg. Amaidhi en
contactpersoon namens het samenwerkingsverband Remedi-Madras-Amaidhi



1. Onderdelen van de begroting: status quo fase 1 2003-2004.

Fase 1
Waterreservoir:  € 480,-
Regenwateropvang: nog te bepalen

Deze twee onderwerpen die apart staan vermeld in de begroting, voeg ik samen omdat beiden
het rainwater harvesting system zullen vormen. Dit bestaat uit een constructie van dakgoten,
met leiding naar een opvangbassin, overdekt, op keldernivo. De Thomasbouwstichting o.l.v.
projectcoördinator ir. Schiebroek zal dit gaan bouwen. Hans Schiebroek zal in
september/oktober de situatie ter plekke gaan bekijken, bouwtekeningen en een berekening
maken. Henk Kooy van stg. Madras en Peter Deurloo van stg. Amaidhi zullen hem hierbij
vergezellen.
Zeker is dat de kosten van het hele systeem meer dan € 480,- zullen bedragen.
De Thomasbouwstichting zorgt ook voor de reparatie van het dak van de kliniek  (een
volgend onderdeel uit de begroting).
Dit najaar zal tevens bekeken worden hoeveel van deze kosten betaald worden door de
Thomasbouwstichting en hoeveel het samenwerkingsverband van Remedi, Madras en
Amaidhi zal financieren.

Computer gedoneerd
Internetaansluiting € 100,-

In het projectplan staat vermeld dat de computer al ontvangen zou zijn door sr. Nirmala. Bij
het gereedmaken van dit plan was echter nog niet bekend dat de inhoud van de container (incl.
computer)die stg. Madras had gestuurd, nooit sr. Nirmala heeft bereikt. Dit, tengevolge van
problemen met het lossen van de container. Ik kom hier nog op terug.
De internetaansluiting is vooral bedoeld om te kunnen e-mailen met haar  Nederlandse
counterparts: telefonisch en per fax is zij heel moeilijk te bereiken
Na overleg met sr. Nirmala concluderen wij dat een computer met internetaansluiting nu niet
nodig is. Haar overbuurman, een priester beheert hier een kostschool en geeft computerlessen.
Nirmala kan gebruik maken van zijn computer en een e-mailaccount krijgen.

Salaris 10 gezondheidswerkers per jaar: € 1500,- per jaar

Amaidhi heeft voor 2003 deze kosten al betaald en zal dit voor 2004 ook doen.
Resteert voor de tweede fase nog voor 2005, 2006 en 2007: 3 keer € 1500,- is € 4500,-. Dit
moet nog aan de begroting fase 2 toegevoegd worden.

Container transport € 6500,-
Verpleegkundig materiaal € 2000,-

Sr. Nirmala heeft aangegeven dat ze een aantal verpleegkundige materialen nodig heeft. Een
lijst ervan kunt u vinden op blz. 16, 17 en 18 van het projectplan. Die materialen zouden
nieuw en tweedehands via stg. De Keilbout in Nederland verkregen kunnen worden door
Henk Kooy.



Henk Kooy van stg. Madras zendt ieder jaar op eigen titel containers met hulpgoederen, in
2002 dit keer in het kader van ons samenwerkingsverband. Een deel van de inhoud was
bestemd voor sr. Nirmala, een ander deel voor andere counterparts van stg. Madras.
Zoals hierboven vermeld zijn er problemen ontstaan bij het sturen van deze container met
hulpgoederen, waaronder verpleegkundige materialen, in 2002. De inhoud van deze container
is nagenoeg verdwenen, waarschijnlijk ontvreemd na de inklaring en sr. Nirmala heeft niets
ontvangen.
Een ander probleem dat ieder jaar groter wordt is juist de inklaring van de container zelf, door
de douane in de haven van Chennai. De douane verwacht ieder jaar meer geld hiervoor. Een
andere Indiase counterpart van stg. Madras heeft hiervoor € 2000,- moeten betalen.
Stg. Amaidhi is van mening dat ze eigenlijk geen omkoopkosten wil betalen aan de douane en
wil ook niet dat een counterpart, cq sr. Nirmala dit doet.
Daarom is Amaidhi op zoek gegaan naar andere manieren van vervoer. Het blijkt echter dat
andere organisaties zoals het Church Service Center geen vervoer van deur tot deur kunnen
garanderen, juist vanwege de problemen met de indiase douane, zodat inklaring ook in dit
geval door sr. Nirmala zelf zou moeten gebeuren. Vandaar dat we momenteel aan sr. Nirmala
gevraagd hebben, offertes te sturen van alle goederen die op deze lijst staan vermeld.
Wanneer deze binnen zijn, kunnen we beslissen of het beter is dat zij alles in India koopt of
dat containervervoer toch gewenst is.
Onder verpleegkundige materialen ressorteren ook medicijnen. De duitse organisatie Stiftung
Hilfe am Mitmenschen heeft sr. Nirmala toegezegd dat ze per jaar € 820,- aan medicijnen wil
sturen en € 180,- aan vrachtkosten wil spenderen. Het gaat dan alleen om tabletten, bijv.
infuusvloeistoffen vallen hierbuiten.
Sr. Nirmala is gevraagd om offertes van medicijnen (alle soorten) op te sturen. Dat heeft ze
inmiddels gedaan. Het blijkt dat zij per jaar € 281,63 nodig heeft. Voor 2 jaar,dus de eerste
fase is € 563,26 vereist. Amaidhi heeft hierin ook bijgedragen.Voor deze fase is de
kostenpost van alle medicijnen dus al gecovered.
De begrotingspost 'verpleegkundige materialen'  wordt op € 2000,- geschat. Onze 3
stichtingen hebben sr. Nirmala gevraagd offertes op te sturen van de kosten van aanschaf in
India. Dit bedrag kan dus afwijken van de vermelde € 2000,-. In de nieuwe begroting kan
daarom momenteel nog geen bedrag hiervoor genoemd worden omdat we haar antwoord nog
afwachten.
Voor de tweede fase, dus 2005 tot eind 2007, is dus nog een bedrag aan medicijnen nodig van
€ 844,89 hetgeen aan de begroting moet worden toegevoegd. Prijsstijgingen zijn hierin niet
meegenomen maar wel te voorzien.

In de begroting van fase 1 is een kostenpost 'onvoorzien' van 10% vermeld van € 1207,-. Dit
wordt veranderd aangezien de nieuwe begroting voor fase 1 veranderd is.Voordat ik deze
nieuwe begroting van fase 1 vermeld, komt eerst de status quo van fase 2 aan de orde.



2. Onderdelen van de begroting: status quo fase 2 2005-eind 2007.

Fase 2

Bouw kleine operatiekamer €  7200,-
Inrichting kleine operatiekamer redistributies/schenkingen

Voor de bouw van deze operatiekamer moet nog een architekt benaderd worden.
De bedoeling is dat sr. Nirmala , dus niet persé een arts, hier kleine operaties kan verrichten
waartoe zij bevoegd is. De inventaris is vermeld op de lijst met verpleegkundige materialen en
te vinden op blz. 16 en 17 van het projectplan. Nirmala zal voor de kosten hiervan dus ook
offertes opvragen.

Inrichting keuken € 1200,-

Er is nu geen keuken die kan voorzien in de behoeften van patiënten in noodgevallen en/of de
kostschoolmeisjes van de school. Hiervoor zal dus zorggedragen worden. Het ligt tevens in de
bedoeling een lab, op het nivo van een huisartsenlab, in de kliniek te huisvesten.

Container transport € 4500,-

Of er in de tweede fase ook een container met de inventaris van operatiekamer en keuken
gestuurd zal worden is onduidelijk. Dit probleem is in paragraaf 1 al aan de orde geweest.    

De onvoorziene kosten van fase 2 bedragen weer 10 % van het totaal: 1290,-. Dit bedrag zal
echter ook gewijzigd worden.



3. Nieuwe begroting in twee fasen.

Fase 1 2003- eind 2004

Waterreservoir en regenwateropvang nog nader te bepalen, ong.
€ 4500,-

Salaris 10 gezondheidswerkers ged. 2 jaar € 3000,-
Reparatie dak kliniek nog nader te bepalen
Verpleegkundige materialen excl. medicijnen
ged. 2 jaar nog nader te bepalen
medicijnen ged. 2 jaar €    563,26

-------------------
Totaal ongeveer excl. reparatie dak en
Verpleegkundige materialen € 9100,00

Fase 2 2005- eind 2007

Bouw kleine operatiekamer € 7200,-
Inrichting kleine operatiekamer nog nader te bepalen
Inrichting keuken € 1200,-
Salaris gezondheidswerkers ged. 3 jaar € 4500,-
Medicijnen ged. 3 jaar €  844,89
Verpleegkundige materialen excl. inrichting
Operatiekamer nog nader te bepalen

------------------
Totaal ongeveer excl. verpleegkundige materialen
En inrichting operatiekamer € 13744,89

NB bij beide fasen is geen kostenpost 'onvoorzien'opgenomen.
Op het moment dat alle begrotingsposten bekend zijn, zal dit alsnog vermeld worden,
afhankelijk van de omstandigheden.



4. Overzicht aan giften

De volgende donaties zijn inmiddels overgemaakt of toegezegd:

Cordaid Serviceburo particulieren € 12500,-
Stg. Anton Jurgens Fonds €    8000,-
Amaidhi €    3000,-

------------------
Totaal € 23500,-

Stiftung Hilfe am Mitmenschen heeft medicijnen toegezegd, voor elk half jaar in ieder geval
gedurende de eerste fase, hopelijk langer. De eerste fase is voor de kostenpost medicijnen
gedekt door deze organisatie en Amaidhi.
De bijdrage van de Thomasbouwstichting is nog onbekend.

Van de begroting fase 1 (excl. reparatie dak en aanschaf van verpleegkundige materialen)
kunnen dus alle begrotingsposten gefinancierd worden. Gezien de giften zou er € 23500,-
minus € 9100,- is € 14400,- overblijven.
In oktober wordt duidelijk hoeveel van deze € 14400,- besteed moet worden aan de reparatie
van het dak en verpleegkundige materialen en wellicht het waterreservoir en wateropvang
(ingeval dit de € 4500,- overstijgt).

Over de financiering van fase 2 kan in dit stadium nog niets gezegd worden.

Andere fondsen die zijn aangeschreven zijn: de gebroeders van den Boschstichting (nog geen
reactie), Simavi (geen donatie) het Nederlandse Albert Schweitzerfonds (nog geen reactie) en
Wilde Ganzen. In paragraaf 5 zal toegelicht worden hoe het samenwerkingsverband Remedi-
Madras-Amaidhi een actie met Wilde Ganzen wil gaan voeren.



5. Actie die momenteel door Remedi wordt gevoerd

Remedi voert momenteel via haar website www.remedi.org/Kamalapuram.html een actie. Dit
houdt in dat bezoekers voor € 5,- inschrijfgeld een wachtwoord krijgen en zo meer informatie
over het St. Joseph's Hospital kunnen bemachtigen. Rob Wilstra schrijft bovendien een
verhaal dat iedere paar maanden een vervolg krijgt. Met het wachtwoord kunnen deze
afleveringen worden gelezen.
Bij elke 100e bezoeker wordt er voor de donateurs een feest georganiseerd door de leden van
het samenwerkingsverband.
Aangezien dit ook op te vatten is als een e-mailactie, zal bij Wilde Ganzen een projectvoorstel
ingediend worden, zo gauw er een schatting van het resultaat van de actie gemaakt kan
worden.

6. Tijdpad

De planning van de activiteiten is als volgt:

Augustus
-start organisatie van feestjes door Remedi, projectvoorstel schrijven voor Wilde Ganzen
- ontvangst offertes verpleegkundige materialen die sr. Nirmala heeft gestuurd waarna wordt
besloten op welke manier st. Joseph's Hospital deze materialen zal ontvangen
September/oktober
- projectbezoek ter plekke: kosten van alle begrotingsposten worden duidelijk, planning van
de bouw wordt gemaakt, evt. aanschrijven van nieuwe fondsen, aanschaf van verpleegkundige
materialen.
Eind 2003 na de moesson rond december:
- start van de bouw van waterreservoir, wateropvang en reparatie dak?


