
HÄLSA FÖR ALLA 
– I KONGO

För mer än 130 år sedan kom svenska missionärer till Kongo. 

De undervisade; barn och vuxna lärde sig läsa. De predikade 
evangeliet och döpte; församlingar växte fram. De vårdade sjuka, 
hälsovård erbjöds; sjukhus och hälsocentraler byggdes. Sjukvårdare 
och läkare utbildades i landet och tog över ansvaret för vårdinsatser. 

Staternas prioritering av hälso- och sjukvård är låg. Internationella 
organisationer finansierar tillfälligt bekämpning av vissa sjukdomar.

För att god hälso- och sjukvård fortsatt ska kunna erbjudas 
befolkningen i Kongo behövs nu insatser från dig och din 
församling!

equmeniakyrkan.se
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BASFAKTA 
I Demokratiska Republiken Kongo, Kongo Kinshasa, finns en protestantisk 
kyrka med 64 medlemssamfund. Två av dem, CEBU (Baptistsamfundet)  
och CEC (Evangeliska samfundet), har anknytning till Equmeniakyrkan.

I Republiken Kongo, Kongo Brazzaville, finns EEC (Evangeliska kyrkan)  
med anknytning till Equmeniakyrkan.

KÄLLA: 2016
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FOLKMÄNGD

ANDEL UNDER 15 ÅR

ANDEL SOM LEVER PÅ 
MINDRE ÄN 1,9 USD PER DAG

REGERINGENS SATSNING 
PÅ HÄLSO- OCH SJUKVÅRD (USD) PER 
INVÅNARE OCH ÅR

MÖDRADÖDLIGHET PER 
100 000 LEVANDE FÖDDA BARN 

BARNADÖDLIGHET UPP TILL 
5 ÅR PER 1000 LEVANDE FÖDDA

BARNADÖDLIGHET UPP TILL 28 
DAGARS ÅLDER PER 1000 LEVANDE 
FÖDDA
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HÄLSOVÅRD (EEC)
I Kongo Brazzaville ansvarar 
Evangeliska Kyrkan för tio små 
sköterskedrivna vårdscentraler på 
landsbygden varav nio med förloss-
ningsvård men med få utbildade 
barnmorskor. I storstäderna finns 
sex församlingsägda läkarledda 
kliniker. Total antal sjukvårdsan-
ställda i kyrkan är 100.

HÄLSOVÅRD I MAI 
NDOMBE (CEBU)
Området ligger 
nordost om 
Kinshasa. Här 
ansvarar CEBU 
för fyra sjukhus 
och cirka 30 
vårdcentraler. 
Personal CEBU ; 354 
+ 6 läkare

HÄLSOVÅRD I 
CONGO  CENTRAL (CEC)
Området ligger sydväst om 
Kinshasa. CEC ansvarar för 
tolv sjukhus och cirka 30 vård-
centraler. Man har cirka 350 
anställda. Delansvar i region- 
och undervisningssjukhuset 
IME i Kimpese.



FATTIG BEFOLKNING 
I Kongoländerna är befolkningen fattig och många kan inte betala för sjukvård. 
Länderna är socialt och politiskt instabila och staten ger inte tillräckligt 
ekonomiskt stöd för att erbjuda befolkningen god hälsovård. Många läkare 
och hälsovårdsansvariga på nationell och lokal nivå gör ett mycket gott arbete, 
men saknar oftast medel för att erbjuda alla vård.  

STATENS STRATEGI- OCH VÅR 
För 30 år sedan tog hälsovårdsministeriet i Kongo Kinshasa fram en 
hälsovårdsplan, som fortfarande tillämpas och är en bra grund för organisation 
av hälsovården. I samarbete med samarbetskyrkorna och nationellt ansvariga 
kan vi delta i arbetet för att höja befolkningarnas hälsonivå.

I Mai Ndombe har ett sådant samarbete intensifierats genom en icke-
statlig organisation ODDM. Ansvariga för kyrkornas hälsovårdsarbete i 
Kongo Kinshasa och Kongo Brazzaville har bildat ett nätverk som står i nära 
samarbete med en hälsovårdsgrupp i Equmeniakyrkan. Då resurserna är 
knappa planeras insatser som ger största möjliga effekt och en förbättrad 
hälsovård för befolkningarna.

HÄLSOVÅRD UTAN RESURSER 
Problemen är likartade inom de tre områdena; transportproblem, svårigheter 
att få  mediciner och vaccin till behövande, återkommande epidemier 
som polio, kikhosta, mässling och kolera, avsaknad av rent dricksvatten, 
hög mödra- och barnadödlighet, tuberkulos, HIV/Aids, malaria och 
diarrésjukdomar. Ett problem är brist på socialt stöd till de fattiga så att de kan 
få hjälp att betala vårdavgifter och mediciner. Elektricitet saknas ofta, med 
stora problem nattetid. Metoder för att påverka statens prioriteringar behöver 
utvecklas liksom samverkan mellan olika sjukvårdsaktörer.

Norge 
Sverige 
Finland 
Estland 
Thailand 
Ecuador 
Indien 
Kongo/Brazzaville
Tanzania 
Kongo/Kinshasa
Liberia 
Mocambique 
 

1
14
23
30
87
89
131
135
151
176
177
181

HUMAN 
DEVELOPMENT INDEX

HDI 2015 (Human Development Index) 
Årligt index från FN-organet UNDP  för alla länder 
och relaterar till livslängd, läskunnighet, utbildning 
och levnadsstandard.



Vi vill ta vara på varandras erfarenheter, oberoende om vi är svenskar eller kongoleser. 
I de bägge Kongo har samarbetskyrkorna bildat ett nätverk för att stärka hälso- och 
sjukvårdssamarbetet.

VAR MED OCH RÄDDA LIV OCH BIDRA TILL HÄLSA FÖR ALLA! 
Nu har vi möjlighet att tillsammans planera insatser som kan påverka Kongos 
beslutsfattare, förbättra hälsovården och därmed höja hälsonivån hos folket. Vi vill 
ta vara på varandras erfarenheter, oberoende av om vi är svenskar eller kongoleser. 
Vad kan vi som enskilda och församlingar göra?
 
– Ge ekonomiskt stöd till plusgiro 90 03 28-6 och ange ”Hälsovård Kongo 44020”
– Ta emot och sprid information. Be om att få nyhetsbrev om hälsovård i Kongo. 

E-posta Christer Daelander (se nedan)
– Inbjud en hälsovårdsambassadör.  

www.equmeniakyrkan.se/kongo-kinshasa 
www.equmeniakyrkan.se/kongo-brazzaville 
eller kontakta Håkan Lilja (se nedan)

KONTAKTA GÄRNA NÅGON AV OSS:
Christer Daelander, samordnare, 08-580 031 80
christer.daelander@equmeniakyrkan.se
Agneta Lillqvist Bennstam, 070-633 88 44, agneta.lillqvistbennstam@telia.com
Håkan Lilja, 070-601 52 43, hakan.lilja44@gmail.com
Ulf Hållmarker, 070-326 62 48, ulf.hallmarker@telia.com
Lars-Olov Karlsson, 070-300 15 17, lokarlsson28@gmail.com

Pg: 90 03 28-6
equmeniakyrkan.se

EXEMPEL PÅ INSATSER 
ATT FINANSIERA:
• Kompetensutveckling av 

sjukvårdspersonal
• Solenergi till vårdcentraler 

och sjukhus
• Utrustning, mediciner, 

vacciner
• Resor för kvalitetsuppföljning 

på vårdcentralerna.

FOTO: HÅKAN LILJA


