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GAME CHANGER POMOCY

To jedno z tych genialnych rozwigzan, o ktdérych wielu z nas nigdy nie
styszato.

Niepozorna paczuszka. Wyglada troche jak przekaska dla dzieci, aw
rzeczywistosci potrafi ratowac zycie osob z ciezkim niedozywieniem.

RUTF, czyli ready-to-use therapeutic food, to gotowa do uzycia zywnosc¢
terapeutyczna stosowana przede wszystkim w leczeniu dzieci z ciezkim
ostrym niedozywieniem. To skoncentrowana porcja energii, biatka, ttuszczu,
witamin i mineratow. Nie wymaga mieszania z wodg, nie wymaga gotowania
i nie musi by¢ przechowywana w loddwce.

Zatrzymajmy sie na chwile...

To wazne, bo w kryzysie problemem bywa nie tylko brak jedzenia.
Problemem jest tez brak czystej wody, bezpiecznej kuchni, pradu czy
transportu do placoéwki medycznej. Brak systemu ochrony zdrowia, ktory
bytby w stanie regularnie przyjmowac tysigce niedozywionych dzieci.

| tu RUTF to prawdziwy game changer.

RUTF zostat opracowany w latach 90. Jednag z kluczowych postaci byt
francuski pediatra André Briend; UNICEF w swojej ewaluacji wskazuje, ze w
1996 roku André Briend i Michael Lescanne opracowali nowy produkt
terapeutyczny, zastepujac mleko w proszku z diety F-100 mastem
orzechowym, co doprowadzito do pierwsze] formuty RUTF znanej jako
Plumpy'Nut.

Wczesniej leczenie ciezkiego niedozywienia czesciej wymagato pobytu w
placowce i specjalistycznego przygotowywania terapeutycznych mieszanek.
To oznaczato, ze pomoc docierata gtéwnie do tych dzieci, ktére udato sie
przywiez¢ do osrodka. A w wielu miejscach swiata sama droga do osrodka
jest bariera.
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RUTF pozwolit przenies¢ czesc¢ leczenia blizej] domu i spotecznosci.
Oczywiscie nie zastepuje lekarzy, diagnostyki ani opieki nad dzie¢mi w
najciezszym stanie. Ale w przypadku dzieci, ktére moga byC leczone
ambulatoryjnie, pozwala prowadzi¢ terapie bez codziennego pobytu w
szpitalu. Wspodlne stanowisko agend ONZ dotyczace leczenia ciezkiego
ostrego niedozywienia wskazywato, ze podejscie spotecznosciowe, oparte
m.in. na RUTF, umozliwia leczenie wielu dzieci bez koniecznosci
przyjmowania ich do placowki stacjonarnej.

Zatrzymajmy sie na chwile...

RUTF to genialne rozwigzanie, ale to nie znaczy, ze wystarczy wystac
saszetki i uznac temat za zamkniety. Dobre leczenie niedozywienia
wymaga wykrywania przypadkow, monitorowania dziecka, pracy z rodzing,
lokalnych punktow dystrybucji, personelu i statych dostaw. Sama
paczuszka ratuje zycie tu i teraz, ale nie zwalnia nikogo z pytania, dlaczego
dziecko w ogodle znalazto sie w takim stanie.

Warto tez zobaczyc, jak zmienit sie sam rynek RUTF. UNICEF podaje, ze na
poczatku lat 2000. nie byto wykwalifikowanych lokalnych producentow
RUTF i dziatat tylko jeden miedzynarodowy dostawca. Do 2025 roku siec¢
rozrosta sie do ponad 20 dostawcow w Afryce, obu Amerykach, Azji i Europie,
a wielu z nich dziata w krajach o niskich i nizszych srednich dochodach, m.in.
w Burkina Faso, Etiopii, Haiti, Kenii i na Madagaskarze.

To bardzo wazny element tej historii. Bo skuteczna pomoc to takze pytanie
o to, kto go produkuje i kto zarabia na takim rozwigzaniu i czy kraje
najbardziej dotkniete niedozywieniem pozostajg wytacznie odbiorcami
pomocy, czy zaczynaja byc takze jej wspottworcami?

¥ Pomoc Ma Sens. Ta skuteczna zaczyna sie od wiedzy. Zobacz, co
dziata, a z czego warto wyciggna¢ wnioski. Zapraszamy do sledzenia
cyklu, w ktérym opowiadamy o pomocy humanitarnej i na konkretnych
przyktadach pokazujemy, co byto skutecznym rozwigzaniem, a co
zawiodto.
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